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RESUMEN 
En diciembre del 2019, apareció un nuevo coronavirus en Wuhan, China, que rápidamente se extendió por todo el 
mundo. Fue nombrado SARS-CoV-2 y provoca el COVID-19. El presente artículo resulta de una revisión bibliográ-
fica tipo narrativa sobre el tema. En los resultados se apreció la necesidad de comprensión psicológica y social en 
interrelaciones con otras dimensiones de la pandemia. Se identificaron manifestaciones clínicas psicológicas en los 
problemas relacionados con traumas y factores estresantes. Se abordó, además, la infodemia como reflejo de com-
plejidad en la comunicación social, así como las interrelaciones entre tendencias, memoria histórica, niveles de en-
trenamiento y actuaciones profesionales propias de acompañamiento psicológico y social en desastres. Concluye 
resaltando aprendizajes y realidad de la psicología cubana como ciencia y profesión. Enfatiza su importancia en 
programas de salud, regularidad e interdisciplinariedad para la preparación de procesos permanentes en el ciclo 
de reducción de desastres, así como el rol protagónico de la comunidad y la voluntad política del Estado y el Go-
bierno de brindar un marco legal inclusivo de aspectos psicosociales en emergencias y desastres. Tales considera-
ciones teórico-metodológicas y práctico-instrumentales ya están siendo aplicadas en diversos programas y activi-
dades en todo el país. Se recomienda la conformación del Observatorio Nacional de la Psicología Cubana en tiem-
pos de COVID-19 y pautas para el trabajo en etapas futuras.  

Palabras Claves: COVID-19; comportamiento humano; impacto psicológico; preparación 

ABSTRACT 
In December 2019, a new coronavirus appeared in Wuhan, China, that quickly spread throughout the world. It was 
named SARS-CoV-2 and causes COVID-19. This article is a narrative-type bibliographic review on the subject. The 
results showed the need for psychological and social understanding in interrelationships with other dimensions of 
the pandemic. Clinical psychological manifestations were identified in problems related to trauma and stressors. 
The infodemic was also addressed as a reflection of the complexity in social communication, as well as the interre-
lationships between trends, historical memory, training levels and professional actions with a psychological and 
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social focus in disasters. It concludes by highlighting learning and reality of Cuban Psychology as a science and 
profession. It emphasizes its importance in health, regularity and interdisciplinarity programs for the preparation 
of permanent processes throughout the cycle of disaster reduction, as well as the leading role of the community 
and the political will of the State and Government in order to provide an inclusive legal framework of psychosocial 
aspects in emergencies and disasters. Such theoretical-methodological and practical-instrumental considerations 
are already being applied in various programs and activities throughout the country. The development of the Na-
tional Observatory of Cuban Psychology in the time of COVID-19 and guidelines for work in future stages are 
recommended. 

Keywords: COVID-19; behavior human; psychological impact; preparation 

 

INTRODUCCIÓN 

La propagación de epidemias ha estado presente 
a lo largo de la historia de la humanidad. Algunos 
ejemplos a citar van desde la peste que devastó Eu-
ropa en el siglo XIV y los brotes mortales de cólera en 
el siglo XIX (Infosalud, 2020; Infobae, 2020), hasta la 
epidemia de SIDA de los años 80 (Cardona-Arias & 
Higuita-Gutiérrez, 2014); el virus del Ébola (Bitanihi-
rwe, 2016) que se extendió desde África, la desastrosa 
propagación del Zika en Brasil y el MERS-CoV (Al-
Rabiaah et al., 2020). Históricamente, estos brotes han 
causado retos e impactos inconmensurables en el or-
den de lo psicológico, socioeconómico y político. 

En diciembre del 2019 en la República Popular 
China, surgió una nueva enfermedad infecciosa cau-
sada por el Síndrome Respiratorio Agudo Coronavi-
rus 2 (SARS-CoV-2, por sus siglas en inglés). Los pri-
meros casos de contagiados con el nuevo Coronavi-
rus, se reportaron en la ciudad de Wuhan, provincia 
de Hubei. El SARS-CoV-2, dio lugar a la enfermedad 
“COVID-19”. Esta nueva enfermedad, ha ocasionado 
un impacto mundial sin precedentes, tanto por lo im-
previsto y la rapidez de su propagación a nivel inter-
nacional, como por el elevado número de fallecidos. 
La población mundial está asustada, y con frecuencia 
se acerca a comportamientos paranoides. Las conse-
cuencias socioeconómicas son casi impredecibles y no 
muy esperanzadoras global y regionalmente (Infobae 
2020; Inchausti et al., 2020; BBC, 2020).  

El COVID-19 como fenómeno amenazante, ratifica 
la necesidad de nuevas valoraciones a nivel mundial 
de las enfermedades no transmisibles y transmisibles. 
En la actualidad, se refuerza la idea de la amenaza, 
singularidad y excepcionalidad que representa este 
virus. A nivel de la subjetividad humana, esta temá-
tica está muy ligada a la memoria histórica de nuestra 

civilización. La imperiosa necesidad de este material 
consiste en que las personas de todo el mundo estén 
informadas adecuadamente, tanto en los síntomas, 
como en su propia comprensión del fenómeno en sí: 
“Pandemia COVID-19”. Expectativa conformada 
como regularidad humana cuando se vivencian situa-
ciones de epidemias.  

Esta situación es catalogada, acorde a la Directiva 
No. 1 del Consejo de Defensa Nacional (CDN) de 
Cuba, como un desastre de origen sanitario. Durante 
la apreciación del peligro de epidemias en un territo-
rio, debe prestarse especial atención al estado higié-
nico sanitario de las ciudades y, fundamentalmente, 
analizar los factores vulnerables de las mismas, que 
inciden en el surgimiento y propagación de enferme-
dades. Ante una emergencia de tal magnitud, parte 
de la población responde con medidas “curativas y/o 
de solución inmediata” como tratamiento; este es el 
comportamiento de la mayoría de las personas ante 
una amenaza “real” a la salud humana. Al no existir 
aún un remedio farmacológico eficaz, en este trabajo 
abordaremos algunas consideraciones psicológicas 
de este fenómeno. En aras de ofrecer, en abreviada 
manera, un consenso en pos de ayudar a mejorar, y 
quizá a resolver algunas de las inquietudes más co-
munes, el presente artículo se integra y es reflejo de la 
respuesta de la ciencia cubana ante el COVID-19 (Ca-
nal Caribe, 2020).  

Este es un estudio de revisión bibliográfica tipo 
narrativa (en momentos posteriores, se presentará 
una versión más avanzada y en profundidad, con ac-
ceso a bases de datos especializadas). Se analizan, de 
forma combinada, publicaciones anteriores en el área, 
y recientes investigaciones producto del quehacer 
profesional con poblaciones ya damnificadas por esta 
epidemia. 
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NECESIDAD DE LA COMPRENSIÓN PSI-
COLÓGICA Y SOCIAL 

Si interrelacionamos las complejidades y matices 
de cada una de estas cuestiones, se impone la necesi-
dad de incorporar los modelos y criterios de las cien-
cias sociales y humanísticas (Vommaro, 2020), desde 
cuyos resultados será posible obtener explicaciones y 
sólidos argumentos sobre las dimensiones sociales, 
políticas y económicas de la pandemia. La pandemia 
COVID-19 ha producido una fuerte tensión interna-
cional multinivel, en especial la relacionada a las po-
líticas y recursos en salud (existentes o no), ante la 
contingencia del evento. Este nuevo fenómeno cons-
tituye en sí un grave problema global con consecuen-
cias no solo para salud, sino también en lo económico-
financiero, geopolítico y en tensiones derivadas, de 
todos los tipos, a nivel local e internacional (Murueta, 
2020; Santini, 2020).  

En este campo del conocimiento, ha predominado 
comprender el comportamiento humano en situacio-
nes críticas, extremas, emergencias y desastres, desde 
una tendencia con énfasis hacia la posible o prepon-
derante enfermedad psíquica psicopatológica (Bar-
low & Durand, 2015). Ello incluye al Tercer Glosario 
Cubano de Psiquiatría (GC- 3) y la Guía Latinoameri-
cana de Diagnóstico Psiquiátrico (Asociación Psiquiá-
trica de América Latina, 2012). Ya en el año 1989, se 
pudo leer un análisis epidemiológico y social de 2000 
estudios importantes realizado por Seaman y Leives-
ley (1989). En el mismo, fueron descritas alrededor de 
200 posibles reacciones psicológicas ante un desastre. 
Estos datos ya fueron corroborados posteriormente 
por otras investigaciones y estudios en estos últimos 
años (Benyakar, 2003; World Health Organization, 
2005). 

En el caso de el COVID-19 resulta llamativo estu-
diar estas variables dado su ritmo acelerado de pro-
pagación y la creciente magnitud de impactos, inclu-
yendo las de índole psicosocial. Tal aseveración, nos 
lleva a valorar su carácter de contingencia, variable 
presente entre la emisión de una determinada con-
ducta y la llegada de las consecuencias. Este fenó-
meno explica si un determinado comportamiento se 
adquiere, se mantiene, se elimina, o incluso si es más 
resistente a la extinción. Muchos de los problemas 
graves en salud, o de difícil de intervención-preven-
ción, por ejemplo, adicciones o enfermedades de 

transmisión sexual, son posibles de entender por la 
contingencia. En pocas palabras, cuando los sujetos 
percibimos que entre la emisión de una determinada 
conducta y la eventual llegada de las consecuencias 
(sean positivas o negativas) es poco probable, más di-
fícil, o pasa mucho tiempo para que este comporta-
miento se adquiera o modifique (Urzúa et al., 2020). 
Tales criterios se reflejan desde la tendencia de una 
baja percepción de riesgo hasta el mito de la invulne-
rabilidad en muchas poblaciones, quienes aún hoy no 
concientizan ni lo que está aconteciendo, ni mucho 
menos a dónde podría parar este grave problema de 
salud mundial. 

Al ser tan compleja y variable esta situación a ni-
vel mundial, es posible integrar el conjunto de estas 
manifestaciones clínicas psicológicas alrededor de los 
posibles trastornos relacionados con traumas y facto-
res de estrés en su fase aguda. Los síntomas van 
desde inquietud, angustia, nerviosismo, temores, in-
certidumbre y ansiedad, pudiendo llegar a cuadros 
de ansiedad generalizada, crisis de pánico, tristeza, 
apatía, depresión y desesperanza. Ello incluye mani-
festaciones psicofisiológicas tales como dolores de di-
ferente naturaleza, insomnio, pesadillas, disminución 
o pérdida del apetito, abandono de hábitos higiénicos 
y cambios bruscos en la sexualidad, entre otros. Igual-
mente, se observan problemas de carácter conativo en 
el sistema de relaciones sociales, proyectos de vida, 
motivación, autoestima, autovaloración, estilos de 
afrontamiento, percepción de riesgo, representacio-
nes sociales, estereotipos y creencias (racionales e 
irracionales), así como en el rendimiento y/o estabili-
dad de sus principales actividades personales, estu-
diantiles, creativas, productivas y otras variables de 
vital importancia. Estas cuestiones ya han sido refle-
jadas en anteriores investigaciones especializadas en 
este campo (Domínguez et al., 2012; González, 2012; 
Ventura, 2012), llegándose a hacer profundos análisis 
desde una comprensión personológica (Reis et al., 
2016; 2016a). 

Tales preceptos reafirman cuánto urge profundi-
zar y conocer el tema de la comprensión social del 
COVID-19 (Shah, 2020) y su valoración, siguiendo los 
preceptos psicológicos del comportamiento humano 
en situaciones de emergencias y desastres (Figueroa 
& Marín, 2016; Muldoon et al., 2019; World Health 
Organization, 2019). En el área de las epidemias tam-
bién existen sólidos estudios sobre el tema (Gardner 
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& Moallef, 2015; Taylor, 2019), que han permitido que 
en los últimos años se perciban notables cambios en 
esta concepción. Han ido transitando a una compren-
sión más holística desde lo psicosocial (Amaro et al., 
2017; Castro et al., 2014; Figueroa & Marín, 2016; Ruiz, 
2015), hasta lograrse la necesaria inclusión de la temá-
tica en las prácticas psicológicas basadas en la eviden-
cia científica (Lorenzo, 2000). Esta multiplicidad de 
criterios, en mayor o menor medida afines, es posible 
integrarlos metodológica y conceptualmente desde 
los contenidos de la “Ecuación Modelo del Psiquismo 
Cuidado/Auto-Cuidado” (ver Figura 1). 

Esta ecuación puede ser subdividida simbólica y 
esquemáticamente en 5 elementos: 

1. Los eventos: cada uno de ellos tiene sus particu-
laridades en momentos de la vida habitual, y 
como es lógico, cambian durante y posterior-
mente a las situaciones críticas, como acontece 
hoy con la pandemia COVID-19. Unos son espe-
rados, nos avisan con tiempo suficiente; mientras 
otros resultan abruptos, muy rápidos e inespera-
dos. Por sus particularidades generan mayores o 
menores tipos de pérdidas. No obstante, por muy 
novedoso y complejo que hoy resulte encuadrar 
aquí el Cuidado/Auto Cuidado, constituye un 
reto encontrar sus regularidades y especificida-
des en comparación con anteriores etapas que ha-
yamos experimentado individual o colectiva-
mente en el transcurso de nuestras vidas. 

2. Las personas: van a pensar, actuar y reflexionar 
ser generalmente (en mayor o menor medida), de 
un modo u otro en lo cotidiano y en las crisis, con-
dicionándose directa e indirectamente, según sus 
individualidades (edad, sexo, nivel escolar, sis-
tema de creencias, identidad cultural, experien-
cias / vivencias previas, preparación, etc.), las 
cuales, de alguna manera, potenciarán el posible 
impacto, consecuencias y repercusiones ulterio-
res.  

3. El entorno: como ser biopsicosocial, cada persona 
es producto de diversos factores y aspectos que 
están directa e indirectamente interrelacionados. 
La familia, la comunidad y la escuela son de los 
más relevantes a considerar. 

4. Las posibles respuestas: se constituyen como pa-
trones por sus regularidades en cada una de las 
etapas del ciclo vital y el proceso complejo de for-
mación de la personalidad. 

5. Los Programas / Protocolos: si nos quedamos en 
este análisis hasta los anteriores elementos, en el 
comportamiento humano, ante cada nueva crisis, 
prevalecería el enfoque ensayo-error, reaccionar 
cuando algo ya ocurrió. Sin embargo, las leccio-
nes aprendidas y optimizadoras, aun con la com-
plejidad y variabilidad de las situaciones (tal y 
como acontece en época de COVID-19) se con-
vierten en manuales de buenas prácticas. Cuba y

 

 
Figura 1. Ecuación Modelo del Psiquismo con énfasis en el Cuidado/Auto-Cuidado. 
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otras regiones, los han recibido por parte de au-
toridades y profesionales de China y aquellos 
países donde se han ido venciendo para generar 
las que son imprescindibles. Cada uno de ellos 
constituye un producto armónico del quehacer 
multi-transdisciplinar. Están basados en eviden-
cias profesionales científicas que combinan de 
forma creativa el saber con el quehacer popular. 
De ese modo, resultan integrados y sistematiza-
dos en importantes y necesarios Programas/Pro-
tocolos. Estos, a su vez, se convierten en brújulas 
orientadoras y luces iluminadoras del camino de 
cada persona e institución para combatir las si-
tuaciones y exigencias que vivimos a nivel mun-
dial. Tal y como se ha dicho, ya se vienen apli-
cando exitosa y efectivamente en muchos escena-
rios laborales de Cuba y del mundo (Lorenzo, 
2003; 2006). 

Tal comprensión destaca que los desastres consti-
tuyen un hecho inesperado y de por sí catastrófico, 
provocando grandes pérdidas humanas y materiales. 
Los individuos y sus comunidades, en mayor o me-
nor medida relacionados con el desastre, lo perciben 
como un evento vital estresante, una especie de situa-
ción amenazante y de conflicto, la cual conlleva a una 
ruptura y modificación del ciclo vital de los damnifi-
cados y del equilibrio hombre-entorno en una socie-
dad concreta (Lorenzo, 2009; 2011).  

El comportamiento humano ante los desastres, no 
resulta en la mayoría de los casos, como consecuencia 
de una respuesta automática, ni de un conjunto de 
manifestaciones psicotraumáticas, porque el proceso 
de estresogénesis no funciona como una relación tan 
fatalista de tipo lineal “causa-efecto” en los desastres. 
Por lo tanto, el ser humano, mostrará un comporta-
miento “normal” ante las exigencias críticas, amena-
zantes, conflictivas y desbordantes denominadas 
“anormales” en situaciones de desastres, por su esen-
cia. Esto es así, dadas las posibilidades incalculables 
de resiliencia para reestructurar y movilizar los me-
canismos necesarios de adaptación y readaptación 
humana (Brooks et al., 2020). 

En reafirmación de ello, la Organización Mundial 
de la Salud (OMS) alertó que el impacto psicológico 
(a corto, mediano y largo plazo) del COVID-19 en la 
sociedad, no debe ser ignorado (Cabrera, 2020; 

Inchausti et al., 2020). El coronavirus llega, entonces, 
como un “multishock” a una humanidad con múlti-
ples enfermedades psicológicas, de mayor o menor 
severidad, dependiendo de las circunstancias parti-
culares de vida de cada persona y de cada colectivi-
dad (Murueta, 2020). 

En la literatura por épocas y lugares del mundo a 
través del tiempo, son descritos innumerables casos 
de brotes emocionales, asociados a comportamientos 
diversos. Estos han ocurrido en contextos caracteriza-
dos por determinados conflictos o amenazas, y de 
manera particular en el seno de grupos en los cuales, 
por alguna razón, ha existido una gran tensión o es-
trés. Esto se ha expresado a partir de la respuesta de 
uno de sus miembros y posteriormente se ha exten-
dido a los otros integrantes del colectivo, o de la co-
munidad, como un intento de salida o respuesta a la 
situación. Este fenómeno de réplica emocional y de 
respuestas observadas en otras personas -donde se 
encuentran presente la imitación y la empatía-, se ex-
plica a nivel del Sistema Nervioso Central (SNC). Esto 
es, debido a la existencia de las llamadas “Neuronas 
Espejos”, que cumplen una función de reflejo y am-
plificación de los estímulos exteriores al individuo y 
posibilitan la aparición de estas respuestas empáticas 
o imitativas (por simpatía) (Rodríguez et al., 2011). 

Tales evidencias han mostrado cómo el estado 
emocional de un sujeto puede verse afectado por la 
exposición al sufrimiento, las quejas y otras expresio-
nes emocionales de sus contactos sociales, lo que sig-
nifica que el estado de ánimo y el estrés pueden pro-
pagarse de persona a persona, por un proceso lla-
mado “contagio emocional” (Bartholomew & Zaldi-
var, 2018; Inchausti et al., 2020). 

En este sentido, un elemento importante a resaltar 
es la llamada “infodemia”. Esta se ha desarrollado al-
rededor de la pandemia del coronavirus y tiene sus 
fuentes en mensajes tóxicos que se transmiten a través 
de las redes sociales y a la saturación de información 
relacionada con su impacto y consecuencias, que re-
flejan situaciones críticas como las presentadas en de-
terminados lugares como Guayaquil, New York, etc.  
Esto provoca que se incrementen los temores, ansie-
dades y sentimientos de amenaza e indefensión, que 
alimentan en los individuos vulnerables el estado de 
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tensión y estrés, afectando el bienestar psicológico de 
los mismos. 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) defi-
nió la infodemia como el peligro de la desinformación 
durante la pandemia, o la sobreabundancia informa-
tiva de noticias falsas, maliciosas y a su rápida propa-
gación entre las personas y medios. De modo que el 
exceso de información incrementa el estrés, la angus-
tia y los temores infundados, además de la incerti-
dumbre, la impotencia y la confusión. Ello complica 
el descanso y hace disminuir las defensas inmunoló-
gicas, tan necesarias para afrontar un proceso viral 
(Santini, 2020; BBC, 2020; Infocop, 2020; Infocop, 
2020a). 

Otra problemática de gran resonancia corres-
ponde a la “cuarentena obligatoria” (tanto a nivel de 
la comunidad científica, como de la población en ge-
neral) con su especificidad a nivel psicosocial, lo cual 
es analizado también desde diferentes áreas del cono-
cimiento. El comportamiento humano en estas condi-
ciones de pandemia se asocia a la imperiosa necesi-
dad de mantener y respetar el distanciamiento; con el 
pedido explícito de las autoridades sanitarias de 
mantenerse todo el tiempo en sus propias casas y re-
ducir al máximo posible las actividades sociales. Esta 
recomendación es de carácter sanitario, basada en los 
criterios epidemiológicos, los cuales están asociados 
al margen de un tiempo que no exceda el periodo má-
ximo de incubación de la enfermedad. 

Por tales criterios, resulta esperado que una cua-
rentena produzca efectos psicológicos negativos, 
como el estrés agudo, la confusión, el aumento de la 
agresión y la violencia, entre otros. También pueden 
emerger la rememoración de eventos adversos histó-
ricos, la oposición a las medidas sanitarias, incremen-
tarse el narcisismo y la omnipotencia, las sociopatías 
y otras, que pueden requerir límites singulares, su 
elaboración, contención o límites externos. Además, 
su prolongación indefinida, puede incrementar el te-
mor a la enfermedad viral, el aburrimiento, el estrés 
por las pérdidas ocasionadas, la caída o complicación 
de proyectos, entre otros. Prevalecen manifestaciones 
emocionales tales como: miedo, frustración, enojo, 
ambivalencia, desorganización, aburrimiento, tris-
teza, sentimiento de soledad, sensación de encierro y 
ansiedad. También destacan, cómo la sobreinforma-
ción, amplifica las emociones en cuarentena y crea 

efectos adversos, pues la gente tiende a consumir in-
formación que coincide con su pensamiento previo, 
por ende, si son negativos, van a consumir noticias 
pesimistas (Gaeta & Lorenzo, 2012; Rodríguez et al., 
2010). 

Se observan latentes este tipo de inquietudes en el 
área de las comunicaciones y sus matices psicosocia-
les. En tiempos de pandemia, exigen continuar inves-
tigándose por su magnitud, diversidad y demostra-
dos impactos. Para ello, tener en cuenta resultados de 
investigaciones cubanas (Lorenzo, 2009a; Lorenzo & 
Guerrero, 2017; González, 2012) y latinoamericanas 
(León, 2012; Murueta, 2020). Tales criterios resaltan 
un tema vital por atender y dar seguimiento en tiem-
pos de el COVID-19. Se trata de los aspectos éticos y 
de la corresponsabilidad profesional en el desempeño 
de cualquiera de estas acciones desde la psicología, 
otras ciencias o disciplinas, y del voluntariado en si-
tuaciones de desastres (Vommaro, 2020; Inchausti et 
al., 2020).  

Por el carácter globalizado del momento que vivi-
mos, y en particular de las comunicaciones, la red de 
redes, hace un llamado a no potenciar ni multiplicar 
el efecto Dunning-Kruger (Kruger & Dunning, 1999). 
Este puede resumirse en una frase: “cuanto menos sa-
bemos, más creemos saber”. Es un sesgo cognitivo se-
gún el cual las personas con menos habilidades, capa-
cidades y conocimientos tienden a sobrestimar esas 
mismas habilidades, capacidades y conocimientos. 
Como resultado, estas personas suelen convertirse en 
ultracrepidianos, gente que opina sobre todo lo que 
escucha sin tener idea, pero pensando que sabe mu-
cho más que los demás (Kruger & Dunning, 1999).  

Estas cuestiones, las cuales podríamos encuadrar 
como de carácter no deseado o generalmente nega-
tivo, reafirma la alta incidencia del fenómeno cono-
cido como “Segundo Desastre”. Enunciado por Erik-
son en 1976 como el impacto de la desorganización 
social en periodo ulterior al desastre (Cohen & 
Ahearn, 1980, p. 33). Todo el accionar de programas 
u otras actividades en estas circunstancias deben es-
tar basados en los preceptos de la ética y la bioética 
para situaciones de emergencias y desastres (León, 
2012). Cada una de estas cuestiones está reflejada en 
las primeras publicaciones que abordan los resulta-
dos preliminares en China y otros países (Brooks et 
al., 2020; Cabrera, 2020; Duan & Zhu, 2020; IASC, 
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2020; Legido-Quigley et al., 2020; Puthanveettil, 2020; 
Wang et al., 2020).  

En estudios revisados en personas infectadas con 
anteriores epidemias producidas por coronavirus 
(e.g., Severe Acute Respiratory Syndrome, SARS; y 
Middle East Respiratory Syndrome, MERS), fueron 
identificados 3 grupos de riesgo siguiendo la morbi-
lidad psicológica durante y posterior a el COVID-19: 
1) Personal profesional de la salud; 2) Individuos, 
quienes como resultado de estas crisis, ya han sido 
expuestos a eventos traumáticos, tales como: afecta-
ciones o pérdidas entre sus seres queridos, amenazas 
a su salud u otras áreas vitales de sus vidas como es-
tudio y trabajo; 3) Personas con preexistencia de dife-
rentes cuadros psicopatológicos, en especial aquellos 
considerados como trastornos psiquiátricos severos 
(Brooks et al., 2020). 

NECESIDAD DE PROGRAMAS DE ACOM-
PAÑAMIENTO PSICOLÓGICO Y SOCIAL 

Tales consideraciones, concernientes a la pande-
mia de el COVID-19 y sus matices psicosociales, re-
afirman la imperiosa necesidad de organizar diferen-
tes modos tanto de comprensión como de acompaña-
miento relativos al impacto psicológico en tales cir-
cunstancias (IASC, 2007; Puthanveettil, 2020; World 
Health Organization, 2005; 2019). 

Para entender la urgencia y vigencia de la psicolo-
gía aplicada a problemas de la salud humana, cabe 
destacar que ha sido esencialmente el resultado natu-
ral de: (a) las controversias con el modelo biomédico 
tradicional y sus limitaciones en la práctica actual en 
salud, (b) el fracaso de los sistemas sanitarios por una 
concepción restrictiva y descontextualizadora de la 
salud; y, (c) la posibilidad de comprender cómo va-
riables sociales y psicológicas (creencias, conductas, 
emociones, actitudes, apoyo social, etc.) mediatizan 
los problemas de salud como factores desencadenan-
tes, facilitadores o moduladores del proceso salud-
enfermedad (Grau et al., 2012). 

Por lo tanto, constituye una urgencia tener en 
cuenta todo este material bibliográfico descrito. El 
cual, al ser de tan variado formato teórico, metodoló-
gico, práctico e instrumental, recomendamos para su 
mejor comprensión y posterior aplicación, trabajarlo 
siempre en tres posibles dimensiones de trabajo y sus 
posibles fuentes:  

1. Marcos conceptuales y criterios metodológicos 
internacionales. Contenidos de los Manuales y/o 
Guías basadas en investigaciones y documenta-
ciones de Organismos Internacionales, principal-
mente del sistema de las Naciones Unidas (World 
Health Organization, 2005; 2019). Importantes 
aportes aquí se reconocen por parte de la Federa-
ción Internacional de la Cruz Roja y Media Luna 
Roja (2003).  

2. Evidencias científicas y experiencias profesiona-
les desde la psicología en situaciones de desastres. 
Publicaciones de los Colegios, Asociaciones e ins-
tituciones de la Psicología a nivel internacional 
(APA, 2013; Everly, 2020; Figueroa & Marín, 2016).  

3. Lecciones aprendidas autóctonas: resultados de 
trabajos producidos en Cuba (Amaro et al., 2017; 
Castro et al., 2014; González, 2012; Pell del Rio et 
al., 2017; Rolo et al., 2014; Sánchez et al., 2012; San-
doval et al., 2010; Ventura, 2012; Díaz & Lorenzo, 
2016). Este criterio, es hoy posible aplicarlo en la 
mayoría de los países al contar con motivantes y 
consistentes experiencias nacionales en esta área. 

Este razonamiento reafirma los hallazgos descri-
tos por Duan y Zhu (2020), quienes reconocen en sus 
resultados la imperiosa necesidad de programas de 
intervención psicológica especializados en las dife-
rentes fases de la pandemia de COVID-19. Estos au-
tores resumen sus aprendizajes en los siguientes as-
pectos: 

1. Déficits del sistema de salud en términos de recur-
sos humanos y materiales. 

2. Subestimación social (a corto y largo plazo) de las 
consecuencias psicológicas de la pandemia, y de 
los recursos limitados para trabajar con ellos. 

3. Pobre planificación y coordinación de las inter-
venciones psicológicas, especialmente cuando se 
aplican a varios niveles por diferentes profesiona-
les. 

4. Finalmente, también hay un riesgo asociado a las 
respuestas tempranas a las crisis. Este conlleva a 
la proliferación de intervenciones y marcos rela-
cionados con la saturación de asistencias psicoló-
gicas, bien intencionadas, pero no basadas en evi-
dencias, comúnmente por ONGs, o un tercer sec-
tor (Duan & Zhu, 2020). 
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Tales criterios, igualmente, demuestran validez y 
consistencia en los resultados, que son satisfactorios 
acorde a las investigaciones anteriormente descritas; 
y al funcionamiento de los programas ya aplicados en 
poblaciones damnificadas por el COVID-19 a nivel 
mundial desde enero a abril 2020. Por lo tanto, al in-
tegrarse la experiencia cubana con énfasis en las lec-
ciones aprendidas internacionales, se considera im-
posible poder afrontar la pandemia COVID-19, sin 
contar con pautas concretas sobre las diversas moda-
lidades propias del acompañamiento psicológico y 
social en desastres (Ver Figura 2). 

En el caso de Cuba, la respuesta y accionar desde 
su comunidad científica no se ha hecho esperar (Arés, 
2020; Castellanos, 2020; Lorenzo, 2020). Este accionar 
se diseña, implementa, valida y desarrolla de forma 
coordinada y supervisada por las Sociedades Cientí-
ficas Cubanas de Psiquiatría y Psicología de conjunto 
(Armas, 2020).  

En este momento, a nivel mundial, se observa un 
cambio rotundo en el necesario y ético desempeño 
profesional de la psicología en situaciones de pande-
mia. Se requiere concientizar y aplicar diversos cam-
bios en los paradigmas teórico-metodológicos, mayor 
comprensión del comportamiento humano en situa-
ciones críticas desde la psicopatología, las posibles 
comorbilidades de enfermedades y problemas de sa-
lud (incluyendo a la salud mental) en los sistemas de 
encuadres de las prácticas clínicas-psicoterapéuticas 
y otras modalidades especializadas de atención a es-
tas poblaciones. 

Se refiere, en estas circunstancias, al tránsito inme-
diato del modelo “caso a caso”, a la actuación profe-
sional a través de terceros como una demanda y ne-
cesidad sentida en tiempos de COVID 19. Es decir, se 
trata de modos de actuación profesional en la psico-
logía más de forma y modos indirectos que directos y 
personalmente, cara a cara.  Son descritos como mo-
dos de actuación desde la Telepsicología, como todo 
un conjunto de actividades de acompañamiento psi-
cológico y de otras modalidades a través de la red y/o 
redes online (Lluch-Canut, 2020; Urzúa et al., 2020). 

Por lo tanto, van apareciendo nuevos y complejos 
retos ante la comunidad científica de la psicología, la 
psiquiatría, trabajo social, y otras áreas de las ciencias 
de la salud y sociales-humanísticas. Todas ellas con 
estrechos vínculos para diseñar respuestas con inme-
diatez, eficiencia, eficacia, pertinencia, y sobre todo 
sostenibilidad en el ámbito clínico y de la salud desde 
un abordaje al máximo social. En consonancia con es-
tos criterios, urge continuar el desarrollo de progra-
mas locales de atención primaria de salud y el perfec-
cionamiento de los recursos biomédicos, los cuales no 
serán plenamente efectivos por sí solos sin una nueva 
forma de pensamiento en salud que considere los fac-
tores psicosociales (Lorenzo, 2009b). Para la psicolo-
gía, el desafío es recuperar toda la evidencia científica 
disponible, que por décadas han generado sus acto-
res, para incorporarla en forma clara y precisa y así 
contribuir en los problemas y desastres en salud en 
este caso (Urzúa et. al., 2020). 

 

 
Figura 2: Modalidades acompañamiento psicológico y social en desastres 
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Ese desafío, ratifica la aplicabilidad de los apren-
dizajes de Cuba desde la psicología como ciencia y 
profesión en programas de salud (Grau et al., 2012; 
Lorenzo et al., 2012; Sánchez et al., 2014), siguiendo, 
entre otros, al menos cuatro criterios como tenden-
cias: (a) la multi y transdisciplinariedad (Betancourt, 
2013; Rodríguez et al., 2011); (b) la preparación con 
carácter de proceso permanente en todo el ciclo de re-
ducción de desastres (Lorenzo, 2009); (c) rol protagó-
nico de la comunidad (Amaro et a., 2017); (d) la vo-
luntad política del Estado y Gobierno con un marco 
legal inclusivo de los aspectos psicosociales en emer-
gencias y desastres (Lorenzo et al., 2012). Esto marca 
la sustancial diferencia de la evolución de la pande-
mia en Cuba, en comparación con la realidad desfa-
vorable en otros entornos, incluyendo a países con 
muchos más recursos y niveles de desarrollo. Estas 
experiencias y consideraciones en conjunto permiten 
reafirmar las novedades científicas relativas al Ciclo 
del Proceso de Reducción de los Desastres y sus nexos 
con la ciencia psicológica (Ver Figura 3). 

En la Figura 3, hay un llamado de atención a las 
lecciones aprendidas en este sentido, particularmente 
a la necesidad de seguir investigando sobre cada mo-
mento y etapas propias de la ocurrencia de estos fe-
nómenos. Se escuchan / leen en los medios de difu-
sión masiva algunas de estas preguntas permanente 
y repetidamente: ¿Cuándo termina?, ¿Cuánto tiempo 
va a durar? ¿Y después de el COVID-19 cómo va a ser 
la vida? ¿Cuándo volveremos a la normalidad y la 

cotidianeidad?, etc. Se trata de un conjunto de proce-
sos mucho más complejos de lo que pudiese parecer, 
al cual denominamos “Readaptación humana en el 
camino de retorno paulatino a la normalidad y coti-
dianeidad”. 

Todas estas consideraciones teórico-metodológi-
cas y práctico-instrumentales, entre otros aspectos 
psicológicos y sociales, constituyen una reafirmación 
y apego a las pautas descritas en las orientaciones sa-
nitarias emitidas por el Gobierno y Estado Cubano a 
través del Protocolo de Actuación Nacional del Mi-
nisterio de Salud Pública (MINSAP). Estas reafirman 
las pautas de los protocolos internacionales y los en-
riquecen con las experiencias cubanas en este tipo de 
situaciones epidemiológicas. 

A modo de recomendaciones para futuras accio-
nes de trabajo e investigaciones del tema, resaltamos 
las siguientes: 

§ Profundizar en las particularidades psicológicas y 
sociales de la comprensión de la pandemia CO-
VID-19 en la población cubana. 

§ Profundizar en el proceso salud-enfermedad (y de 
la salud mental también) en todas sus dimensio-
nes en personas diagnosticadas con COVID-19 y 
todos los que de un modo u otro participan en este 
complejo ámbito. A su vez, delimitando la carac-
terización del cuadro subjetivo interno de la enfer-
medad en personas diagnosticadas. 

 

 
Figura 3: Ciclo del Proceso de Reducción de los Desastres y sus nexos con la Psicología. 
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§ Continuar investigando sobre las particularidades 
de los impactos psicológicos (a corto, mediano y 
largo plazo) de los cambios en el comportamiento 
humano asociados a la COVID 19; incluyendo al 
distanciamiento, la cuarentena y al aislamiento 
que se le pide a la población como medida de pro-
tección sanitaria.  

§ Delimitar aspectos en común y diferencias sustan-
ciales del comportamiento humano en tiempos de 
COVID-19, en relación a otras situaciones de 
emergencias y desastres. 

§ Sistematizar las diferentes modalidades de prácti-
cas de actuación psicológica en este ámbito, deli-
mitando las particularidades de lo que acontece 
internacionalmente y lo autóctono en cada país. 

§ De modo particular, continuar trabajando en la 
protocolización de modos de actuación desde la 
psicología para la atención a los equipos que cum-
plimentan la atención a la salud de personas con 
el COVID-19.  

§ Continuar trabajando en la conformación del Ob-
servatorio Nacional de la Psicología Cubana como 
reflejo de su accionar como ciencia y profesión en 
tiempos de COVID-19, para, en etapas futuras, so-
cializar, divulgar y valorar sus resultados.  

CONCLUSIONES 

La psicología como ciencia en tiempos de el CO-
VID-19, resulta un binomio imprescindible para favo-
recer la salud y el bienestar humano. Por esto se tra-
baja intensamente en cada país desde la psicología, 
para identificar y profundizar sobre aspectos medu-
lares del comportamiento humano en tiempos de 

pandemia. Hay ya sólidos hallazgos obtenidos en las 
investigaciones descritas -mucho más divulgadas- 
que han aplicado cuestiones propias desde los méto-
dos epidemiológico, sociológico y clínico. Sin em-
bargo, en este trabajo se llama la atención y reafirma 
la urgencia de complementar la comprensión y actua-
ción profesional también desde los preceptos de la 
ciencia psicológica. Pero no desde alguna de sus áreas 
en detrimento de otras, ni de forma absoluta. Se trata 
aquí de incorporar al método psicológico en su di-
mensión integradora y sistematizada, enfatizándose 
en la multi y transdisciplinariedad. Ninguna de sus 
áreas y experiencias resultan en menor o mayor sig-
nificado necesarias, todas son bienvenidas y con po-
sibilidades de inmediata aplicabilidad.  

En ese sentido, la Psicología en Emergencias y 
Desastres -como una especialización ya reconocida- 
amerita ser más incorporada a este tipo de trabajo por 
poseer suficiente evidencia científica y validadas me-
todologías de desempeño profesional por más de 30 
años de existencia. Sin esta evidencia, no cabe la me-
nor duda, que se podría llegar tarde y/u ofrecer un 
abordaje insuficiente o distorsionado para continuar 
trabajando en el afrontamiento ante el COVID-19 a ni-
vel mundial. Finalmente, es necesario tener en cuenta 
todos los aspectos mencionados aquí para diseñar 
nuevas líneas de trabajo e investigación en el presente 
y futuro; legitimando aún más el papel de la psicolo-
gía en tiempos de pandemia y ajustándolo a las carac-
terísticas y cultura de cada país o región en cuestión.  

Financiamiento: La presente investigación no fue finan-
ciada por alguna entidad ni patrocinador.  
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