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                               LA PANDEMIA QUE NOS TOCA 

                                                                                             Por: Bibiana Buchbinder1 

                                                                                                  Waterloo 3-1-2021 

 

Hace un año atrás, la vida nos encontraba brindando tradicionalmente por un nuevo 

año, expresando nuestras expectativas de paz, amor, prosperidad y salud. A poco de 

andar, el 2020 nos sacudió con sorpresas y desafíos a nivel individual, familiar y 

comunitario.     

De forma progresiva debimos restringir espacios de intercambio, cambiar conductas 

de higiene, adoptar distancias personales y regular hábitos de trabajo y convivencia.  

 

 

 

Aunque todos somos parejamente susceptibles de ser afectados por las medidas de 

distanciamiento de la pandemia, los datos provenientes de estudios de investigación 

indicarían que algunos grupos, en circunstancias mas desfavorables, serían mas 

vulnerables.  

En diversas poblaciones se ha reportado un aumento en la prevalencia de depresión, 

problemas de stress, ansiedad y problemas de sueño e insomnio en comparación con 

años previos(2)(3)(4)(5)(9).Los problemas de sueño y el insomnio estarían asociados con 

la depresión y la ansiedad(7)(9).  

 

 
1 Psicóloga Clínica, Master en Ciencias Psicológicas y en Neuropsicología. Con base en Bruselas. Email: 
bibianabuch@gmail.com 

Aprendimos palabras de uso poco frecuente en 

nuestro léxico y conceptos que no formaban 

parte de nuestro conocimiento. Nos fuimos 

habituando a la comunicación digital como único 

acceso a nuestros seres queridos, y aprendimos 

gestos de expresión de afecto a la distancia: 

pasamos de los dos-tres besos de saludo al 

choque de codos o de zapatos. La incertidumbre 

-figura estrella de la pandemia-, cedió la posta a 

cierta resignación y a la “nueva normalidad”(1).  

 



 2 

Entre los factores protectores de la salud mental se han reportado:  

• El ingreso económico (6). 

• La actividad física (9). 

• La estabilidad laboral (9). 

• El estar casado/a/x o cohabitar (9). 

• Edades mayores (9). 

 

Entre los factores de riesgo: 

• Ser mujer (6)(9)(10). 

• Ser joven (6)(10). 

• Presentar historia de trastornos mentales (6). 

• Conflictos interpersonales (6). 

• Pasar mucho tiempo conectado a las redes (7).  

• Evitar el intercambio con pares (7).  

• Ser menor de 35 años (9). 

• Padres con hijos pre-escolares (10). 

 

Nuestro “código postal” y el lugar donde habitamos tendrían importancia en la calidad 

de vida durante el confinamiento: vivir en lugares de menos de 60m2, con vistas poco 

agradables correlacionó con mayor riesgo de síntomas de depresión (8). Vivir cerca de 

lugares verdes, que permiten sostener la actividad física en medios naturales, 

correlaciona positivamente con la salud mental, en diferentes edades (9).  

 

Observaciones en la consulta psicológica. 

La siguiente información es anecdótica, y se refiere a los diferentes tópicos que 

observé frecuentemente en mi consulta.2 Los problemas que mencionaré formaron 

parte de las dificultades de adaptación a las condiciones de confinamiento y de la 

pandemia.   

 

En el comienzo del confinamiento el trabajo desde casa requirió de un esfuerzo de 

adaptación en el caso de padres con niños cuyas actividades escolares se vieron 

 
2 Al no estar basada en evidencia científica, no admite generalización. 
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afectadas, o en el de personas que presentaron dificultades en la delimitación de 

tiempos de trabajo/descanso y de carencia de espacios específicos para cada tarea.  

 

En este punto vale aclarar que nuestras conductas y acciones son regularmente 

activadas por asociación con claves ambientales: un determinado espacio (definido 

por colores, aromas, dimensiones, temperaturas, texturas) despierta la tendencia a 

una acción determinada. En tiempos regulares, salimos de casa para trabajar, nos 

vestimos de un modo particular, con el objetivo de llegar a tiempo a un lugar físico 

que nos motiva y facilita el estar atentos y concentrados. Dichas acciones y cambios 

espaciales activan nuestro “modo trabajo”. Cuando llegamos a casa (“el calor de 

hogar”: el aroma de la sopa, los rincones mullidos preferidos, la luminosidad, los 

sonidos) activa el “modo descanso” y buscamos alimentarnos, relajarnos, refugiarnos 

en la proximidad física con la familia y prepararnos para el sueño nocturno, lo que 

constituye una recompensa por el esfuerzo realizado durante el día.  

 

Los problemas de sueño fueron otro de los efectos de la pérdida de la discriminación 

de las claves ambientales. Algunas personas reportaron problemas para el inicio, la 

fragmentación, los despertares precoces, el aumento de la necesidad de dormir y los 

sueños vívidos. Durante el verano y con el amanecer precoz, las personas reportaban 

una reducción de la necesidad de dormir y en el invierno un aumento de la necesidad 

de sueño, lo que resulta de la adaptación a los ciclos de luz en esos periodos del año 

(13).  

La introducción de rutinas de inicio y fin de trabajo, la delimitación de áreas de 

estudio/trabajo, la designación de horarios para almorzar o cenar, las rutinas de 

higiene del sueño y la introducción de actividad física, resultaron efectivos a la hora 

de prevenir los efectos de la falta de sueño a largo plazo en la salud mental.   

Cuando la preocupación entra en escena (despertarse a las 3am y quedarse 

enganchado pensando), a la higiene del sueño agregamos ejercicios de relajación y 

de respiración abdominal y trabajamos sobre técnicas de regulación de la ansiedad y 

de resolución de problemas. La preocupación y la rumiación son formas de 

pensamiento que tienden a la resolución de problemas cuando confluyen en un plan 

de acción concreto.  Sin embargo, si se presentan bajo la forma de un pensar auto-

crítico y enjuiciante, tiende a incrementar el ánimo negativo e influye negativamente 

sobre la regulación de la ansiedad (11) (12).   
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El sentimiento de soledad y el anhelo de cercanía con los seres queridos ha 

causado impacto en diferente medida en el sentimiento de bienestar y satisfacción 

general. El contacto físico cercano aporta al sostén del lazo social impactando en la 

salud general (14). Niños y adolescentes serían especialmente vulnerables a la 

soledad, importando mas la duración que la intensidad de la distanciación social (15). 

La adopción de mascotas ha sido una opción para muchos de nuestros conocidos, 

habiéndose reportado que los periodos de mayor restricción del confinamiento 

coincidieron con un incremento en las adopciones, no habiéndose observado 

abandonos post-confinamiento (16). 

 

En el mencionado maremágnum de incertidumbre contamos con los beneficios de las 

redes sociales que nos permitieron recrear el ambiente del “café-bar”, la interacción 

a través de plataformas en tiempo y presencia real-visual que nos ilusionaron con un 

espacio-tiempo compartido, y la comunicación por textos, emoticones y gifs que nos 

generaron un sentimiento de comunidad en la distancia. Beneficio que vino aparejado 

con el costo de la fatiga debido a que en la comunicación virtual el cerebro debe 

reconstruir la presencia del otro y la interacción a partir de información generada 

internamente, a diferencia de las interacciones en presencia física ancladas en claves 

sensoriales externas (16). 

 

Si algo podemos decir de este breve recorrido por los diversos factores que incidirían 

en la salud (mental) en contexto de pandemia, es que no habría dos pandemias o 

confinamientos iguales, ya que las condiciones y estilo de vida de cada persona 

incidirán en los resultados. En la práctica clínica eso implicará realizar intervenciones 

sensibles a los contextos y a las necesidades de cada persona, y en la vida cotidiana 

nos flexibilizará para ser mas sensibles, empáticos y respetuosos de las diferentes 

formas de afrontar estos tiempos tan difíciles e inciertos para todos nosotros.   

 

Para finalizar, resta subrayar que los medios virtuales nos permitieron la continuidad 

de la consulta en salud mental  a través de la adaptación de protocolos de tratamiento 

basados en evidencia científica para la depresión, la ansiedad, duelos y el estrés post-

traumático. Profesionales e instituciones de la salud mental y de la salud en general, 
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ofrecieron generosamente múltiples espacios de intercambio y de supervisión de las 

prácticas, lo que permitió generar una mutua red de sostén intelectual y afectivo.  

 

A todos ellos, a nosotros y a nuestros consultantes, infinitas gracias.  
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