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RESUMEN

El aislamiento como medida restrictiva durante la pandemia por el virus SARS-COV-2 ha generado
efectos negativos en la poblacidn, especialmente en la salud de los adultos mayores. Se realizé
una revision de la literatura empleando las bases de datos de SCOPUS, Google Scholar, PubMed
y Scielo publicados a partir de diciembre de 2019. Para los resultados, se hizo la asociacion de
aislamiento social con COVID-19, consecuencias fisicas, efectos psicoldgicos, enfermedades
neurodegenerativas, y la evaluacion y manejo. Los articulos empleados brindan informacion
de un periodo de tiempo determinado, por lo cual se desconoce cudles podrian ser los efectos
a largo plazo, y si realmente hay una diferencia con el estado de salud previo a la pandemia.
Sin embargo, es de suma importancia establecer medidas para mitigar los efectos tanto a nivel
fisico como mental, que estén adaptadas a la realidad de cada pais.

Palabras clave: Aislamiento Social, COVID-19, Salud Mental, Pandemias, Soledad (fuente: DeCS-
BIREME)

ABSTRACT

Isolation as a restrictive measure during the SARS-COV-2 pandemic has generated negative effects
on the population, especially on the health of older adults. A literature review was conducted
using SCOPUS, Google Scholar, PubMed and Scielo databases published as of December 2019. For
the results, the association of social isolation with COVID-19, physical consequences, psychological
effects, neurodegenerative diseases, and assessment and management was made. The articles
used provide information from a specific time period, so it is unknown what the long-term
effects might be, and whether there is really a difference with the pre-pandemic health status.
However, it is of utmost importance to establish measures to mitigate the effects both physically
and mentally, that are adapted to the reality of each country.

Key words: Social Isolation, COVID-19, Mental Health, Pandemics, Loneliness (source: MeSH NLM)
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INTRODUCCION

En diciembre del 2019 se identificaron casos de infeccidn
respiratoria aguda por el virus SARS-Cov-2, y no mucho tiempo
después estdbamos frente a una pandemia que lo cambiaria
todo. Aquello motivé a tomar medidas sanitarias en base a
las recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), donde se le dio mayor importancia al aislamiento social
y el distanciamiento, asi como el lavado de manos, el uso de
mascarillas, entre otras restricciones 1. La enfermedad por
coronavirus (COVID-19) afectd de distintas formas a cada grupo
etario, exponiendo a los adultos mayores como uno de los
grupos mas vulnerables. Es muy conocido que el contacto y las
actividades en comunidad, son necesarias para las relaciones
interpersonales, asi como para la salud fisica y mental 2. Por ello,
es razonable preocuparse por los efectos que podrian generarse
a largo plazo, en un paciente complejo y vulnerable como lo es
el adulto mayor &/,

En cuanto a la salud mental, diversos estudios han demostrado
que existe un mayor riesgo en el incremento de casos de ansiedad,
depresion, alteracion del suefio, irritabilidad, estrés, asi como
la exacerbacién de enfermedades mentales preexistentes €,
Asimismo, se ha reportado una mayor incidencia de suicidios,
donde se identificaron como principales causas el miedo al
contagio, el sentimiento de soledad, el abandono social y la
desesperanza "®, Debemos tener en cuenta que esta poblacion
en particular se caracteriza por ser mas propensa a tener
multiples comorbilidades, que implican la necesidad de un
monitoreo constante, el cual por el contexto de la pandemia no
ha sido factible . Dado que se priorizaron emergencias y casos
por la COVID-19, se tuvo que reemplazar la consulta ambulatoria
por la telemedicina, que si bien ha tenido un impacto positivo
no tuvo el alcance esperado 14,

Es debido a lo antes mencionado, que los efectos generados por
el aislamiento social sobre la salud pueden haber incrementado
el riesgo de caidas, deterioro cognitivo, fragilidad y la carencia
de cuidados 2., Como resultado, diversos paises optaron por
emplear estrategias para contrarrestar las consecuencias
desencadenadas por las medidas sanitarias impuestas
[13-151 Estas se basaron principalmente en incentivar el uso de
diferentes dispositivos tecnoldgicos para aminorar la sensacion
de soledad %8, De esta manera, se pusieron a disposicion
mayores alternativas para la interaccién con otras personas,
haciendo empleo de redes sociales, videollamadas y clases
grupales %29, También se promovieron las actividades de ocio,
donde se hace especial énfasis en las actividades fisicas que
ayuden a evitar el sedentarismo en casa 2.

El objetivo de este estudio es analizar toda la informacion
disponible sobre los efectos del aislamiento social en adultos
mayores durante la pandemia por COVID-19. A la vez, se
brindara informacion sintetizada con estrategias satisfactorias
que puedan ayudar a crear politicas o guias para contrarrestar
el impacto negativo que puede ocasionar una pandemia sobre
el adulto mayor.
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METODOLOGIA

Se realizd una busqueda bibliografica empleando las bases de
datos de Pubmed, Scielo, Google Scholar, Embase y Scopus. Para
obtener informacion mas relevante sobre el tema, se utilizaron
términos DECS (adulto mayor, aislamiento social, COVID-19,
salud mental y pandemia) ademas de MeSH (elderly, older
adults, social isolation, quarantine, loneliness, social-exclusion,
pandemic, COVID-19, SARS-Cov-2 y mental health) con la ayuda
de operadores booleanos. Se incluyeron articulos de cualquier
disefio metodoldgico publicados a partir del afio 2019 en
adelante, tanto en espafiol como en inglés. Por otro lado, se
excluyeron aquellos articulos que no se encontraban disponibles
gratuitamente o estuvieran incompletos, asi como cartas al
editor y aquellos estudios que tuvieran un tamafio muestral
no justificado mediante un calculo adecuado. Asimismo, se
eliminaron las investigaciones que no incluyeran adultos mayores
como objeto de estudio. Los articulos fueron descargados e
ingresados al gestor bibliografico Zotero, con el cual se facilitd
la division en subtemas y se pudo evitar la duplicacion de
documentos en la base de datos.

RESULTADOS

Resultados de la busqueda

Tras la filtracion manual y a través de las bases de datos
mencionadas anteriormente, se obtuvo un total de 1116
articulos: 553 en Pubmed, 220 en Google Scholar, 219 en Scopus,
cinco de Scielo y 119 de Embase. Se descartaron los estudios
que no cumplian con los criterios de seleccion y aquellos que se
encontraban duplicados en mas de una base de datos.

Luego de emplear los algoritmos de busqueda se identificé un
total de 155 articulos (69 en Pubmed, 38 en Scopus, 42 en Google
Scholar, de Scielo, dos de Embase), que incluian participantes de
continentes como América, Asia y Europa. Todos los estudios
fueron descriptivos.

Aislamiento social y COVID-19

Conforme la esperanza de vida de la poblacién mundial aumenta,
se observa un incremento de adultos mayores viviendo solos, lo
cual se convierte en un factor contribuyente para la epidemia de
aislamiento social, que nacié mucho antes que el distanciamiento
fisico implementado.

Se ha comprobado que el aislamiento social tiene un impacto
negativo sobre la salud de las personas, y mas aun cuando
este es prolongado. Generalmente, los adultos mayores son
quienes mas se ven afectados debido a que presentan diversas
comorbilidades, y por ello representan un grupo vulnerable. Cabe
resaltar que la misma pandemia condiciond a que se retrasara o
disminuyera la atencidn prestada por parte de las entidades de
salud. En consecuencia, se dio un mal manejo de enfermedades
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crdnicas tanto fisicas como mentales y la ausencia de diagnosticos
oportunos.

Actualmente, se desconoce cudles podrian ser los efectos a
largo plazo, pero se han identificado variables que podrian
intervenir como la calidad de vida, sus creencias, independencia
y la preocupacién por su salud. En los articulos revisados se
identificé una variedad de repercusiones tanto a nivel fisico,
mental y social durante el aislamiento, que se expondran a lo
largo de esta revision.

Aislamiento social y consecuencias fisicas

En la pandemia por el virus SARS-Cov-2, se ha podido
comprobar que existe una asociacion entre el aislamiento social
y la inactividad fisica 2!, Diversos estudios respaldan que la
participacion social en actividades fisicas ayuda a fortalecer los
musculos, mejorar la funcién pulmonar, y también disminuyen
las discapacidades, inflamacion crdnica, estrés oxidativo y los
sindromes geriatricos en general 2. En consecuencia, son
preocupantes los efectos que podrian generarse a partir de
un estilo de vida sin esta participacion en actividades que
promuevan el ejercicio.

Las medidas de confinamiento por COVID-19, llevaron a que
los adultos mayores adopten una vida sedentaria, lo cual
afecté de manera negativa sobre su salud fisica . Algunos
de los efectos se representaron como mayores enfermedades
cardiovasculares, accidentes cerebrovasculares, un declive
cognitivo, desérdenes musculoesqueléticos, y en general
un aumento en la morbimortalidad, que se agravo con el
sentimiento de soledad del individuo *%. Uno de los mayores
cambios identificados se vio reflejado en la dieta, la cual era poco
saludable y escasa !, También, se evidencié un incremento en
el consumo de alcohol y tabaco. Sin embargo, hubo estudios en
los que si se mantuvo una dieta balanceada y habitos saludables,
pero fueron representados por una minoria.

Deigual modo, se ha comprobado que la reduccidn de actividades
fisicas a corto plazo puede afectar la sensibilidad a la insulina, la
funcidn cardiorrespiratoria, y ademas aumentar el porcentaje de
grasa visceral y el desarrollo de dislipidemia. Aquello, sumado a
los periodos de inactividad generados por el cambio de estilo de
vida tras la pandemia por COVID-19, pueden provocar una crisis
catabdlica que en consecuencia aumentaria el riesgo de caidas,
fracturas y discapacidades. Adicionalmente, esta carencia parcial
o total de actividad fisica se ha visto asociada a una disminucién
en la masa muscular, y cabe resaltar que los adultos mayores
pierden fisiolégicamente un aproximado de 0,8 % de masa
muscular al afio, lo cual podria deteriorar ain mas su salud 13,

Por otra parte, se conoce que el suefio ha sido una de las
principales funciones bioldgicas vulneradas ?*. Debido al
aislamiento se ha visto afectado el ciclo circadiano, ya que
eventos estresantes pueden generar la alteracion de este, asi
como la limitada exposicion a la luz del dia y la ausencia de
rutinas diarias %\ Por ende, la disminucién del suefio resulta en

una secrecion inadecuada de melatonina, la cual estd asociada
a cambios en la funcién inmunitaria y a procesos fibréticos en
higado, rifion y sistema vascular, haciéndolo mas susceptible a
una infeccion por el virus SARS-Cov-2 2],

Aislamiento social y efectos psicolégicos

Seguin la OMS, aproximadamente el 7 % de los adultos mayores
tiene un trastorno depresivo mayor y el 3,8 % un trastorno
de ansiedad 7). Asimismo, establecen que aquellos que se
encuentran en aislamiento social o con deterioro cognitivo
pueden volverse alin mas ansiosos, enojados, estresados,
agitados y retraidos durante las medidas restrictivas por la
pandemia %%,

Debido a esto, se han incrementado los problemas de salud
mental, que abarcan desde depresion, ansiedad, insomnio,
sentimiento de soledad, fobias, estrés post traumatico,
autolesiones y hasta intentos de suicidio . Existen diversos
factores que han contribuido a agravar esta problematica. Por
ejemplo, la difusion de informacion alarmista y poco veraz por
parte de los medios de comunicacion, sumado a la incertidumbre
social, politica y econdmica, el miedo a contagiarse o de perdera
un ser querido. Asimismo, la gestion de los gobiernos y respuesta
frente a la pandemia fueron factores determinantes, ya que la
percepcion de menor apoyo se reflejaba en mayores sintomas
de depresion y ansiedad 2934,

Por otro lado, se vieron comprometidas las necesidades de
cuidado basico como: la limpieza, alimentacién y el acceso a los
servicios de salud mental. Este ultimo generd mayor dificultad
para la ejecucion de tratamientos, seguimiento de enfermedades
psiquiatricas severas y terapias como la electroconvulsiva 2%,

Estas variables sumadas a diversos estereotipos y creencias que
se ven intensificadas por la misma sociedad e incluso autoridades,
que muchas veces consideran a los adultos mayores como una
carga social, conllevan a la discriminacién por edad, denominada
edadismo. En consecuencia, esta provoca exacerbaciones del
estrés, ansiedad y/o depresion en los adultos mayores 16749,

Multiples estudios han demostrado que, tras la pandemia,
existe una mayor susceptibilidad hacia sintomas psiquiatricos
(depresivos, ansiosos, de estrés postraumatico, entre otros) en
las mujeres en comparacidn con los hombres B34, También se
hallé una asociacion entre el lugar de residencia como las zonas
urbanas, y la presencia de ansiedad o pensamientos rumiantes
como factores predictivos de insomnio, ya que provocan una
excitacion cognitiva, lo que puede alterar la homeostasis
del cortisol, dando como resultado un suefio insuficiente ..
Asimismo, se identificd que aquellos que presentaban mayor
fobia hacia la COVID-19, eran precisamente mujeres, solteras,
que vivian solas y tenian un nivel socioeconédmico mas alto 12,

En contraposicion, se ha demostrado que los hombres pueden

tener mayor riesgo de reportar empeoramiento de depresion y
ansiedad después del encierro, alin mas si estos son solteros,
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viudos, divorciados o viven solos. Una posible hipdtesis establece
que puede deberse a la tendencia de los hombres a ser reacios
a admitir sus miedos vy la dificultad que pueden presentar para
expresar sus emociones y buscar apoyo 4%,

Adicionalmente a los factores inherentes del género y estado
civil, se ha visto que las comorbilidades preexistentes pueden
verse incrementadas por la fragilidad del adulto mayor, que
es traducida como una respuesta fisioldgica inadecuada ante
eventos estresantes, que podrian hacerlos mds susceptibles a
caidas y/o discapacidades. Sumado a ello, el aislamiento social al
que se enfrentan genera un sentimiento de soledad y abandono,
volviéndolo mas propenso a un estado de vulnerabilidad, lo que
sustenta la teoria sobre la etiopatogenia del trastorno depresivo
mayor al final de la vida ®*, Al mismo tiempo, existen estudios
que corroboran que un alto sentimiento de soledad esta asociado
a una disminucion del apetito, mayor consumo de comida rapida,
lo cual conlleva a malnutricion, déficit de acido félico, vitamina
B12, y antioxidantes, que en consecuencia contribuyen a mayores
sintomas depresivos 647,

Si bien los adultos mayores son considerados un grupo vulnerable
para diversas patologias psiquiatricas, varias investigaciones
han demostrado que son los que mejor respuesta tienen
frente a episodios de ansiedad y depresion en comparacion
con la poblacidn joven. Algunas justificaciones se basan en que
presentan mayor resiliencia, regulaciéon de sus emociones
mediante la aceptacion, reinterpretacion, distraccidn o
supresion 1448, Sin embargo, aln se carece de estudios que
corroboren cuales podrian ser las diferencias entre un antes
y durante de una pandemia y los posibles efectos a largo
plazo ), Es importante recalcar que el grado de resiliencia
podria variar en base a factores internos (respuesta bioldgica
al estrés, personalidad, salud fisica, capacidad cognitiva, etc.)
y externos (estabilidad financiera, estatus social, conexion con
sus familiares, tecnologia, entre otros) >, Por ejemplo, una
poblacidn estudiada en Reino Unido no presentd mayor cambio
en cuanto a sintomas psiquiatricos, ya que anteriormente habian
experimentado situaciones semejantes de aislamiento social
por la Segunda Guerra Mundial y las pandemias de influenza
en 1957 y 1968 BU.A pesar de que algunos tuvieron una mejor
respuesta, otros no obtuvieron el mismo resultado. La pandemia
por COVID-19 provocd el incremento del riesgo de “muertes por
desesperacion” y exacerbd los riesgos preexistentes de suicidio
en la vejez, alin mas en personas con trastornos afectivos 2552,
En la actualidad se desconoce realmente si la pandemia ha
afectado la tasa de suicidios. No obstante, esta puede resultar en
la confluencia de factores de riesgo como vivir solo, la soledad y
el aislamiento social para comportamientos suicidas 3.

Aislamiento social y enfermedades neurodegenerativas

En cuanto a los adultos mayores con demencia, estos se
encuentran en un estado de mayor vulnerabilidad por sintomas
como la amnesia, apraxia, agnosia e incapacidad ejecutiva. Los
cuales conllevan a cometer mas errores y a tener una menor
adherencia hacia las medidas sanitarias (lavado de manos, uso
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de mascarillas, distanciamiento social) frente a la pandemia por
COVID-19 4,

Asimismo, estas medidas implican un cambio en sus rutinas,
lo cual provoca una carga cognitiva adicional, que puede verse
reflejada en una disminucidn de la concentracidon, memoria,
orientacién y comunicacién, asi como el empeoramiento
y surgimiento de sintomas neuropsiquiatricos (cambios de
humor, apatia, agitacion motora, agresion, ansiedad, ideacion
delirante, insomnio, confusion creciente y depresion) 5458,
Esto generd un incremento del uso de farmacos psicotrépicos
(hipndticos antipsicoticos, benzodiacepinas y antidepresivos)
independientemente del grado de demencia. Especificamente
en pacientes con Alzheimer, hay estudios donde se ha
observado el aumento de estos sintomas, siendo la ansiedad
el mas frecuente %%, Ademds, esta clinica fue mas evidente
en casos de demencia leve en comparacién con aquellos casos
mas avanzados. Una posible explicacion es que los mas leves
podrian haber sufrido cambios mads radicales en su estilo de
vida durante la pandemia, y eran mas conscientes del contexto
en el que vivian. En cambio, en los mas graves no hubo mucha
variacion, ya que por lo general se encuentran confinados y son
menos activos. De igual manera, se vieron comprometidas las
medidas que normalmente se utilizaban para contrarrestar los
trastornos del suefio y de la marcha, puesto que el aislamiento
social conlleva a una disminucidn de la realizacidn de actividades
fisicas y rutinas estructuradas. En consecuencia, se genera un
mayor riesgo de caidas y disminucidn en la calidad de vida,
convirtiéndolo en un adulto mayor fragil "\,

En el caso de los pacientes con Parkinson, se afectaron en su
mayoria los sintomas no motores (trastornos del suefio, ansiedad,
depresidn y trastornos cognitivos). Presentando un mayor
deterioro en aquellos con depresidn e insomnio preexistente,
siendo las mujeres y jovenes los mas afectados . Asimismo,
el estrés psicolégico generado por los brotes de la COVID-19
agravaron temporalmente los sintomas motores (temblores,
congelacion de la marcha o trastornos del movimiento). Otros
estudios adicionales sugieren que, en pacientes con enfermedad
por priones, la infeccién por la COVID-19 podria agravar las
reacciones inflamatorias del cerebro y de esa forma acelerar
la progresion de la enfermedad. También, afiaden que el
diagnostico de Esclerosis Lateral Amiotréfica, asi como otras
enfermedades neurodegenerativas se han dificultado ain mas
por el contexto actual 7.,

Evaluacién y manejo: un reto a ser enfocado de forma
holistica

A raiz de las medidas tomadas por los gobiernos, diversas
organizaciones de la salud optaron por brindar recomendaciones
basicas para sobrellevar el aislamiento social. Por ejemplo,
la Organizacidon Panamericana de la Salud (OPS) y la OMS
propusieron que los adultos mayores debian recibir apoyo
emocional, mantener conexiones sociales, una rutina, actividades
fisicas, ademas debia asegurarse la provision de necesidades
bésicas y medicamentos e incentivar las actividades al aire libre
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con el debido distanciamiento 2?2, Adicionalmente, brindar
informacion veraz y comprensible sobre la enfermedad, para
que incluso un paciente con deterioro cognitivo sea capaz de
entenderla.

En una revision realizada por la OMS se demostré que la
participacidn en actividades artisticas puede mejorar el bienestar
emocional de un individuo. Incluso escuchar musica puede
mejorar el suefio, la recuperacion de pacientes con ictus y
tener un impacto positivo sobre la demencia *%%Y, Cabe resaltar
que las recomendaciones brindadas debian servir como base
para la aplicacién de medidas y soluciones especificas en cada
pais 2, En el caso de Wuhan, China, se optd por una solucién
interdisciplinaria efectiva con la ayuda de los profesionales
de la salud mental, trabajadores sociales, administradores de
residencias de ancianos y voluntarios. También, ofrecieron
un manual de autoayuda psicosocial, consejerias y guias
especificas para el soporte de pacientes con deterioro cognitivo.
Garantizaron un entorno seguro, proporcionando la provision de
equipos de proteccion personal, ademas les ensefiaron como
solicitar una cita médica virtual y contactar a un psiquiatra
geriatrico cada vez que alguno lo requeria 19,

Otras medidas que han resultado efectivas en diversos paises para
hacer frente al aislamiento social y la soledad son el uso de redes
sociales, videollamadas, aplicaciones méviles y telemedicina 196369,
Ademas, programas de voluntarios dispuestos a proveer apoyo
y compaiiia, visitadores médicos, el servicio de terapia cognitiva
conductual, consejeria y monitoreo online para una intervencion
psicoldgica fueron de gran ayuda para contrarrestar los efectos
de la pandemia en la poblacién mayor (1469,

Mientras algunos gobiernos se rigen Unicamente por seguir
estas recomendaciones, existen otros que buscan innovar
implementando nuevas tecnologias o actualizando las
preexistentes. Una de estas estrategias, que sigue actualmente en
investigacion, son los robots de telepresencia movil que consisten
en herramientas equipadas con camara, un monitor, altavoz y
cuerpo con ruedas que permite el movimiento, con el fin de poder
comunicar de una manera mas interactiva a dos individuos que
se encuentren lejos 7. Se ha planteado que podrian utilizarse
no solo para comunicarse con familiares sino también como
parte de la telemedicina. También esta el Audrey- Flower, un
robot de asistencia social que tiene como objetivo reducir el
aburrimiento y soledad mediante la estimulacion intelectual
a través de juegos, que facilitaria las llamadas y fomentaria un
estilo de vida saludable, ademas de la deteccion temprana de
accidentes cerebrovasculares y caidas para obtener ayuda en
emergencias [,

Si bien hay estudios que demuestran su aceptacion y utilidad,
hay que tener en cuenta factores econdmicos, el riesgo de
deshumanizacién y también la capacitaciéon que conlleva. En
general, el uso de la tecnologia tiene una variedad de limitaciones
para los adultos mayores, como factores personales del individuo
(edad, género, educacidn, ingresos, estado salud, experiencia
previa en tecnologia), relevancia social, contextos nacionales,

entre otros (utilidad, simplicidad percibida, asequibilidad,
accesibilidad, apoyo técnico y social, independencia, experiencia
y confianza) 1%6%%, Por ello, centrarse solo en soluciones digitales,
podria potencialmente perpetuar la discriminacion por edad %,

CONCLUSIONES

En conclusidn, los estudios revisados sugieren que el aislamiento
social por la pandemia del virus SARS-Cov-2 ha tenido un impacto
negativo sobre la salud de los adultos mayores y ha contribuido a
la discriminacidn del mismo. No obstante, se desconocen cuales
podrian ser los efectos a largo plazo.

Dentro de las repercusiones a nivel mental se ha apreciado un
aumento del estrés, ansiedad, soledad, alteracion del suefio,
depresion e incluso algunos casos de suicidios. Especificamente,
aquellos pacientes con enfermedades neurodegenerativas
mostraron ser mas vulnerables por su condicién fisica y mental
preexistente. Asimismo, un incremento en el estilo de vida
sedentario y habitos nocivos, conllevaron a un incremento de
factores de riesgo para las comorbilidades.

En consecuencia, organizaciones como la OMS y OPS propusieron
recomendaciones interdisciplinarias con el fin de mitigar los
efectos del aislamiento social. Sin embargo, cada gobierno adaptd
estas medidas segun el contexto y realidad de su pais, siendo el
uso de la tecnologia una de las mas relevantes, con el cual se ha
encontrado multiples beneficios, asi como limitaciones.
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