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Resumen

El objetivo de estudio fue indagar si existen relaciones significativas entre el Apoyo
Social Funcional percibido y las Somatizaciones en el contexto de aislamiento social
preventivo y obligatorio (ASPO) por Covid-19. Se tratd de un estudio descriptivo,
correlacional y transversal. Se utilizo el Inventario SCL-90-R y la Escala de Apoyo Social
Funcional Duke-Unk-11. Ademas, se indagaron factores laborales, efectos economicos,
exposicion a noticias, busqueda de informacidn, entre otros. Con una muestra de 497 sujetos
(Femenino=329) de entre 18 y 80 afios (Media=39.9, De=13), se confirmé una relacién
negativa entre el Apoyo Social (ASF), Confidencial y Afectivo, y las Somatizaciones (S). El
género fue la variable que mayor tamario del efecto arrojo sobre las S (.848) y la Ansiedad
Fobica (AF) (.559), siendo el género femenino el que mayores puntuaciones evidencio.
Asimismo, a mayor exposicién a noticias sobre Covid-19 mayor es la AF. Aquellos que
vieron reducidos sus ingresos economicos presentaron mayor nivel de S e Ideacidn Paranoide
(IP), y una menor percepcion de apoyo social. Finalmente, quienes trabajaron fuera del hogar
puntuaron mas en IP y menos en ASF. Se concluye que cuando las personas perciben mas

apoyo, tienden a presentar menor malestar en el contexto actual.
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Somatizations and Functional Social Support perceived in the context of preventive and

compulsory social isolation (ASPO) for Covid-19, in Buenos Aires, Argentina

Abstract

The objective was to investigate whether there are significant relationships between
perceived Functional Social Support and Somatizations in the context of preventive and
compulsory social isolation (ASPO) by Covid-19. It was a descriptive, correlational and
cross-sectional study. The SCL-90-R Inventory and the Duke-Unk-11 Functional Social
Support Scale were used. In addition, labor factors, economic effects, exposure to news,
search for information, among others, were investigated. With a sample of 497 subjects
(Female = 329) between 18 and 80 years of age (Mean = 39.9, Sd=13), a negative
relationship was confirmed between Social Support (ASF), Confidential and Affective, and
Somatizations (S). Gender was the variable with the largest effect size on S (.848) and Phobic
Anxiety (FA) (.559), being female has a strong and moderate effect on these variables,
respectively. Likewise, the greater the exposure to news about Covid-19, the greater the AF.
Those who saw their economic income reduced had a higher level of S and Paranoid Ideation
(P1), and a lower perception of social support. Finally, those who worked outside the home
scored higher on IP and lower on ASF. It is concluded that when people perceive more

support, they tend to present less discomfort in the current context.
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Introduccién

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) se denomina COVID-19 a una
enfermedad infecciosa causada por el coronavirus que se ha descubierto méas recientemente.
Tanto este nuevo virus como la enfermedad que genera eran desconocidos antes de que
estallara el brote en Wuhan (China) en diciembre de 2019. Actualmente es una pandemia que
afecta a muchos paises de todo el mundo. La gravedad no es Gnicamente el virus en si mismo,
sino la rapidez de contagio a la poblacion y la llegada a los grupos de riesgo en poco tiempo,
lo que pone en evidencia una inadecuada capacidad de respuesta de los servicios sanitarios de
urgencia ante una alta demanda (Urzua et al., 2020). Debido a esto, gran cantidad de paises
han optado por decretar cuarentena obligatoria, en muchos casos, por tiempo indefinido. En
Argentina especificamente, el Aislamiento Social Preventivo y Obligatorio (ASPO), por
decreto 297/2020, inicio el 19 de Marzo de 2020. Esto implico un cambio en la rutina,
obligando a las personas a permanecer en sus residencias habituales y a abstenerse de
concurrir a sus lugares de trabajo, limitandose a su vez, el desplazamiento por vias, rutas y
espacios publicos.

Tal como explican Etchevers et al. (2020) en su relevamiento del impacto psicologico de
la cuarentena en 2068 sujetos de Argentina, cuanto mas extensa es, mas implicancias
psicoldgicas conlleva, hallandose que un 70% de los encuestados manifiesta malestar
psicoldgico, de los cuales un 5% presenta riesgo de padecer un trastorno mental.

Independientemente de la extension del aislamiento, la poblacion general presenta efectos
psicoldgicos por la pandemia, predominando molestias de tipo ansioso y depresivo, y
disminucién de emociones positivas asociadas a problemas de suefio, consumo de sustancias
psicoactivas, efectos fisicos y percepcidn de la pérdida de salud (Altena et al., 2020;

Huarcaya-Victoria, 2020; Ramirez-Ortiz et al., 2020; Xiang et al., 2020).



A su vez, debido a las percepciones distorsionadas de riesgo y al miedo que esto genera,
aumenta la Ansiedad Fobica, entendida como el malestar que alude a una respuesta
persistente de miedo irracional y desproporcionada en relacién con el estimulo que la provoca
(Derogatis, citado en Casullo & Pérez, 2004), y los comportamientos sociales negativos.
Estos estados y conductas pueden dar pie a reacciones de angustia tales como ira, miedo
extremo a la enfermedad incluso en personas no expuestas, trastornos especificos como
trastorno de estrés postraumatico y somatizaciones (Huremovic, 2019; Shigemura et al.,
2020). Se entiende a esta Ultima como la presencia de malestares que la persona percibe
relacionados con diferentes disfunciones corporales, pudiendo ser cardiovasculares,
gastrointestinales, respiratorios, entre otros. Mientras que la Ideacion Paranoide alude a
estados de suspicacia y al temor de perder la autonomia (Derogatis, citado en Casullo &
Pérez, 2004).

Asimismo, Johnson et al. (2020), afirman que el aislamiento por Covid-19 generd niveles
altos de preocupacion, incertidumbre, miedo y angustia en la poblacion. Pero a su vez,
detectaron que las personas desarrollan un sentimiento de responsabilidad y cuidado,
destacandose la valoracion por la interdependencia social. Hay un reconocimiento de los
sujetos como seres sociales, por lo que la empatia, la union y la conciencia social se inscriben
con un mayor valor, entendiendo que es algo indispensable para sostener las medidas
sanitarias.

De esta manera, el aislamiento social y la soledad tienen la capacidad de afectar la salud
mental y fisica de un individuo, vinculandose a consecuencias mentales y emocionales como
problemas cardiacos, presion alta, deterioro cognitivo, ansiedad y depresion (Girmay &
Singh, 2019). Por tal motivo, es de suma importancia el estudio del Apoyo Social Funcional,
entendido como la percepcidn hipotética que tiene una persona sobre los recursos sociales

disponibles para ser asesorada y ayudada en caso de necesitarlo. Esta definicion de



Wethington y Kessler (1986) contempla a su vez al Apoyo Social Confidencial y Afectivo. El
primero alude a la posibilidad que tiene un individuo de contar con personas a quien confiarle
conflictos, situaciones problematicas o cuestiones que requieren comprension y ayuda. El
segundo refiere al soporte que tiene un sujeto mediante la comunicacion con un otro,
satisfaciendo necesidades emocionales, sintiéndose valorado, aceptado y querido por los
demas.

Por lo general, el campo de la salud mental y bienestar no son tenidos en cuenta como
prioridad, no se proporcionan suficientes recursos para gestionar o atenuar los efectos de las
pandemias en este nivel. Es entendible que esto suceda en la fase aguda de un brote, pero las
necesidades psicologicas y psiquiatricas deben ser atendidas durante todas las fases del
manejo de la pandemia (Usher et al., 2020; Taylor, 2019).

Esta enfermedad ha puesto en evidencia que tal como lo plantea la OMS la salud no es
solo exclusivamente lo biologico, sino que es un completo bienestar biologico, psicologico y
social. Teniendo esto en cuenta, es necesario entonces analizar la situacién desde un punto de
vista psicoldgico. De esta manera, la psicologia puede aportar y transformarse en una
disciplina indispensable en el combate del Covid-19 desde sus fundamentos, principios y
evidencia cientifica (Chater et al., 2020; Michie, 2020; Torales et al., 2020).

Es por lo mencionado que la presente investigacion tuvo como objetivo describir y evaluar
si existe relacion significativa entre el Apoyo Social Funcional percibido y las
Somatizaciones, en este contexto particular de Pandemia por Covid-19, indagando a su vez la
Ansiedad Fobica y la Ideacion Paranoide junto a otros moduladores como la situacion
laboral, efectos econdmicos de la cuarentena, exposicion a noticias sobre el tema, bdsqueda

de informacidn, veces que creyo tener Covid-19, y apoyo econdémico gubernamental.



Método
Disefio
El presente trabajo es una investigacion no experimental, posee un alcance correlacional y
comparativo, utiliza una metodologia cuantitativa, de corte transversal. Los instrumentos son

aplicados en un momento determinado. El muestreo es no probabilistico, intencional, se

seleccionan casos o unidades por uno o varios propdsitos (Sampieri et al., 2014).

Muestra

La poblacion sobre la que se estudiaran las variables comprende a todos aquellos mayores
de edad, que se encuentren cumpliendo el ASPO por Covid-19 en Argentina al momento de
completar la encuesta y residan en el AMBA. La muestra estd compuesta por 497 sujetos
(Género femenino=329, Masculino=165, Otro=3) de entre 18 y 80 afios (Media=39.9, De=

13), residentes en Capital Federal y Gran Buenos Aires.
Instrumentos

Cuestionario Sociodemografico. Se indaga edad, género, nivel de educacion, lugar de

residencia y estado civil.

Cuestionario Ad Hoc. Se indaga cantidad de llamados al 107, exposicion a noticias

referidas al covid-19, situacién laboral, efectos econdGmicos y apoyo gubernamental.

SCL-90 R. Adaptacion argentina (Casullo & Pérez, 2004). Este inventario evalUa patrones
de sintomas presentes en individuos. Cada uno de los 90 items que lo integran se responde
sobre la base de una escala de cinco puntos donde 0=Nada y 4=Mucho. Para la presente
investigacion se utilizan las dimensiones Somatizaciones o= .84. (items 1, 4, 12, 27, 40, 42,

48, 49, 52, 53, 56, y 58), la cual evalua la presencia de malestares que la persona percibe



relacionados con diferentes disfunciones corporales (cardiovasculares, gastrointestinales,
respiratorios), ansiedad fébica 0=.80 (items 13, 25, 47, 50, 75 y 82) que mide el malestar que
alude a una respuesta persistente de miedo (a personas especificas, lugares, objetos,
situaciones) que es en si misma irracional y desproporcionada en relacién con el estimulo que
la provoca, e ideacion paranoide a= .77 (items 8, 18, 43, 68, 76 y 83) la cual mide
comportamientos paranoides fundamentalmente en tanto desérdenes del pensamiento:
pensamiento proyectivo, suspicacia, temor a la pérdida de autonomia. El alpha arrojado por la
muestra del presente estudio es de .87 para las Somatizaciones, .79 para la Ansiedad Fobica y

.73 para la Ideacion Paranoide.

Escala de Apoyo Social Funcional Duke-Unk-11. Adaptacion y validacion espafiola
(Bellon Saamefio et al., 1996). Evalua la percepcion sobre la disponibilidad de otras personas
para ofrecer ayuda en las dificultades, habilidades en las relaciones sociales y comunicacion
empatica y emotiva. Presenta un Alpha de Cronbach o= .94 y consta de 11 items que se
contestan mediante una escala de 1 a 5 puntos, donde las puntuaciones altas representan un
mayor apoyo social. La escala tiene dos dimensiones: apoyo confidencial a= .95 (items 4, 5,
6,7,8,10y 11) y apoyo afectivo a= .84 (items 1, 2, 3y 9). El alpha arrojado por la muestra
del presente estudio es de .88 para el Apoyo Social Funcional, .89 para el Apoyo

Confidencial y .63 para el Afectivo.

Procedimiento

Para la recoleccion de datos, se utilizé la plataforma digital de Google Forms®©. El acceso
a los participantes estuvo mediado por las redes sociales Facebook, Instagram y WhatsApp.
Luego de aceptar participar mediante el consentimiento informado, se presentaron los
cuestionarios en el mismo orden para todos los participantes. El tiempo necesario para

completarlos fue de 10 minutos aproximadamente.



Analisis de datos

Se utilizo el programa estadistico SPSS version .21. Las variables presentaron una
distribucion no paramétrica por lo que se utilizo la prueba Rho de Spearman para las
correlaciones, H de Kruskal-Wallis y U de Mann Whitney para las comparaciones. Ademas,
se analizo el tamafio del efecto con la prueba no paramétrica g de Hedges (g). El nivel de

significacion se establecid para todos los andlisis en a=.05

Resultados

Descripcion de la muestra
Tabla 1
Descripcion de la muestra

N %

Género
Masculino 165 33.2
Femenino 329 66.2
Otros 3 0.6
Nivel educativo
Primario incompleto y completo 5 10
Secundario incompleto y completo 85 171
Terciario incompleto 41 8.2
Terciario completo 67 13.5
Universitario incompleto 128 25.8
Universitario completo 171 34.4
Trabajo durante cuarentena
Si 356 71.6
No 141 28.4
Modalidad de trabajo

Home office 246 67
Fuera del hogar 101 275

Ambos 20 5.4




Como se observa en la Tabla 1, en la muestra del presente estudio predominan las
personas del género femenino (66.2%), aquellos que tienen estudios Universitarios
Incompletos (25.8%) y Completos (34.4%), y quienes trabajaron durante la cuarentena
(71.6%). E1 67% lo hizo bajo la modalidad Home office, el 27.5% fuera de su casa y el 5.4%
trabajo de las dos formas. De todos ellos, el 43.3% vio afectado negativamente su ingreso
econémico.

A su vez, el 31.4% de los encuestados refiere ver noticias sobre el Covid-19 de 2 a 5 veces
por dia, y el 15.3% 6 veces 0 méas. El 31% busca informacion sobre el tema de 2 a 5 veces por
dia y el 25.4% 6 veces 0 méas. Solo el 23.3% refiere haber creido tener Covid-19 alguna vez

durante la cuarentena.

Tabla 2
Estadisticos descriptivos de las variables
Minimo  Maximo DE Media  Mediana

Somatizacion 12 51 8.14 20.03 17
Ansiedad Fobica 6 30 4,72 9.99 9
Ideacion Paranoide 6 30 3.89 9.12 8
Apoyo Social Funcional 15 55 8.64 43.54 45
Apoyo Social Confidencial 7 30 5.38 24.78 27
Apoyo Social Afectivo 5 25 3.98 18.76 19

Segun lo que se observa en la tabla 2, los participantes evidenciaron niveles bajos de
Ansiedad Fobica e Ideacion Paranoide, y nivel medio de Somatizacion. En cuanto a los tres
tipos de apoyo social, se evidencian puntuaciones elevadas, especialmente en el Apoyo Social

Funcional y en el Apoyo Social Confidencial.



Asociaciones

Tabla 3
Correlaciones entre variables S, AF, IP y Edad, ASC, ASA, ASF

Edad Apoyo Social  Apoyo Social Apoyo Social
Confidencial Afectivo Funcional
rho
Somatizacion -.323" -1717 -.101" -.146™
Ansiedad Fobica -.045 -.072 -.007 -.045
\deacion 233" 348" 249" 332"
Paranoide

Nota: Se utilizé Rho de Spearman

La somatizacion correlaciona de manera negativa y débil con el Apoyo Social

Confidencial, Apoyo Social Afectivo y con el Apoyo Social Funcional. Ademas, se asocia de

manera negativa y moderada con la edad. En cuanto a la Ideacion Paranoide, se vincula de

forma negativa y moderada con el Apoyo Social Confidencial y Funcional, y débil con la

Edad y el Apoyo Social Afectivo.

Tabla 4

Correlaciones entre variables S, AF, IP, Edad, ASC, ASA, ASF, Cantidad de noticias diarias

sobre Covid-19 y Basqueda de informacion sobre la problematica.

Cantidad de Noticias

Busqueda de informacion

r

r

Edad 101*
Somatizacion -.024
Ansiedad Fobica 145**
Ideacion Paranoide .038
Apoyo Social Funcional -.059
Apoyo Social Confidencial -.071
Apoyo Social Afectivo -.046

-.017

145**

215%*

119**

-.043

-.108*

.037

10



Nota: Se utiliz6 Rho de Spearman. ** La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral)

Se observa que a mayor cantidad de noticias sobre Covid-19, se asocia una mayor
Ansiedad Fobica, arrojando un tamafio del efecto moderado g=.419. Ademas, se asocia de
manera positiva y débil con la edad. En cuanto a la busqueda de informacion sobre el tema,
se halla una asociacion positiva y débil con la Somatizacién, la Ansiedad Fobica y la Ideacion

Paranoide. En cambio, se asocia de manera negativa con el Apoyo Social Confidencial.

Comparaciones

Tabla 5
Comparacion de las variables segin Género
Rango promedio Tamafio del
P gop efecto
Masculino Femenino

Somatizacion .000 165.14 288.80 .848
Ansiedad Fobica .000 198.84 271.90 559
Ideacion Paranoide .000 214.78 232.71 -.318
Apoyo Social Funcional 103 232.71 254.92 -.124
Apoyo Social Confidencial .072 231.33 255.61 -.155
Apoyo Social Afectivo .359 239.21 251.66 -.060

Nota: Se utilizé6 U de MannWithney y G de Hedges.

Se observan diferencias significativas en cuanto a la Somatizacion, Ansiedad Fobica e
Ideacion Paranoide, hallandose que el género femenino es quien mas puntta en las variables
mencionadas. A su vez, arroja un tamafio del efecto grande sobre la S g= .848, moderado

sobre la AF g=.559 y débil sobre la IP g=-.318.

Tabla 6
Comparacion de las variables seguin disminucién de ingresos

Tamafio del

p Rango promedio ofecto

Si No
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Somatizacion .001 252.34 209.42 372

Ansiedad Fobica .000 254.11 208.07 414
Ideacion Paranoide .013 245.18 214.88 235
Apoyo Social Funcional .003 206.88 244.13 -.312
Apoyo Social Confidencial .002 206.82 244.17 -.344
Apoyo Social Afectivo .016 211.04 240.95 -.211

Nota: Se utilizé U de MannWithney para las comparaciones, y G de Hedges para el TE.

Al comparar las variables con quienes no vieron afectados sus ingresos, se puede observar
una diferencia significativa en cuanto a la S, AF e IP, siendo los mas afectados aquellos

cuyos ingresos fueron reducidos. Ademas, puntuaron menos en los tres tipos de Apoyo

Social.
Tabla 7
Comparacion de las variables segin modalidad de trabajo
. Tamario del
p Rango promedio ofecto
Home Office Fuera de casa

Somatizacion 910 174.39 173.05 -211
Ansiedad Fobica 498 171.70 179.59 -.119
Ideacion Paranoide .000 161.94 203.38 322
Apoyo Social Funcional .000 186.33 143.97 446
Apoyo Social Confidencial .002 184.57 148.25 .393
Apoyo Social Afectivo .001 185.96 144.87 432

Nota: Se utiliz6 U de MannWithney para las comparaciones, y G de Hedges para el TE.

Se observa que el hecho de trabajar fuera del hogar, tiene un tamafio del efecto moderado
sobre el Apoyo Social Funcional g= .446 y sobre el Apoyo Social Afectivo g= .432. Se

corrobora una diferencia significativa sobre las variables de apoyo social, siendo quienes
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trabajan bajo la modalidad Home office quienes mas punttan. En cambio, aquellos que

trabajan fuera de casa tienden a presentar mas IP.

Discusion

Teniendo como objetivo general indagar la existencia de relacion significativa entre el
Apoyo Social Funcional percibido y las Somatizaciones, en el contexto de Aislamiento Social
Preventivo y Obligatorio (ASPO), los resultados indican que existe tal relacion, y que se da
de manera negativa, es decir, a mayor Apoyo Social Funcional percibido, menor nivel de
Somatizaciones. Esto se vincula con lo sostenido por Girmay y Singh (2019), y Sun et al.
(2020), el aislamiento social y la soledad tienen la capacidad de afectar la salud mental y
fisica de un individuo, vinculandose a consecuencias mentales y emocionales como
problemas cardiacos, presion alta, deterioro cognitivo, ansiedad, depresion, alteraciones
economicas Yy sociales. El apoyo social es un claro factor de influencia causal en el bienestar
subjetivo (Brannan et al., 2013, Oberle et al., 2011, Rodriguez-Fernandez et al., 2012,
Rodriguez-Fernandez et al., 2016), sirve para mantener y promover la salud mental, ya que
promueve conductas adaptativas de salud y autocuidado, favorece la construccion de una
percepcion mas positiva del ambiente y promueve el mejor uso de los recursos personales y
sociales de un individuo (Barra, citado en Garcia et al., 2016).

La asociacion negativa de la edad con la Ideacion Paranoide y las Somatizaciones, puede
ser explicada por las demandas vitales que atraviesan las personas jévenes en comparacion
con los adultos, Ozamiz-Etxebarria et al. (2020) hallaron que a partir del confinamiento por
Covid-19, quienes refirieron un mayor nivel de sintomatologia fueron los jovenes por sobre el
resto de la poblacién.

Las personas de menor edad afrontan incertidumbre en cuanto a la vivienda, insercion

profesional y laboral, parejas menos consolidadas y cambios familiares. En Argentina, los
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niveles de pobreza son mas altos en los adultos jévenes, quienes debido a esto, son méas
vulnerables, presentan mayor inestabilidad laboral y menores recursos en general (Etchevers
et al., 2020). Es importante mencionar que en la muestra del presente estudio hay un
porcentaje importante de universitarios, aquellos jovenes que se encuentran estudiando una
carrera afrontan el estrés generado por las dificultades inherentes a los cambios, la
incertidumbre y la necesidad de adaptarse al nuevo contexto sin clases presenciales (Lujan,
2020; Ozamiz-Etxebarria et al., 2020).

En cuanto al género, los resultados obtenidos concuerdan con lo relevado por Johnson et
al. (2020), quienes hallaron que las mujeres manifestaron en mayor medida los sentimientos
de miedo y angustia, junto con sentimientos de responsabilidad, cuidados y valorizacion de la
interdependencia. Los autores sostienen que la literatura cientifica reporta mayores niveles de
prevalencia global de sintomatologia psicoldgica en mujeres que en hombres. Una de las
explicaciones habituales es que las mujeres reciben mayor estrés considerando la cantidad de
tareas que desempefian y la presion social que reciben, asi como la discriminacion y violencia
de la cual son objeto, esto constituye al género como un factor de riesgo (Lozano-Vargas,
2020; Mowbray, 2020).

Otra explicacion posible, y que sigue la misma linea que la anterior, es la socializacion de
género, que vincula de forma diferencial a las mujeres con lo afectivo, los cuidados y la
expresion de emociones mientras que la socializacién de género masculina obstaculiza su
expresion en determinados contextos, resultado de guiones culturales heteronormativos que
moldean los cuerpos de las personas (Ahmed, 2015, De Boise & Hearn, 2017).

La exposicion a noticias sobre la pandemia se asocia positivamente con la Ansiedad
Fobica, lo mismo ocurre con la busqueda de informacién sobre el tema, relacionandose a su
vez con mayores niveles de Somatizaciones e Ideacién Paranoide. En relacion a esto Segura

(2020) explica que desde que comenzo la pandemia, la cantidad de noticias sobre el tema, el
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tiempo que las personas dedican a mirar la television y a navegar en internet, aumento
considerablemente. La informacion imprecisa, confusa y hasta contradictoria aportan
confusion y miedo, se realizan analogias que comparan la necesidad del cuidado colectivo y
solidario frente a una pandemia con situaciones opuestas de ataques y enfrentamientos como
guerras. Estas referencias alimentan el desconcierto y la desconfianza, e infunden terror,
promoviendo la confusion y la incertidumbre. Por tal motivo, la OMS recomienda minimizar
mirar, leer o escuchar noticias sobre Covid-19 que puedan provocar ansiedad o angustia.

Sandin et al. (2020) hallaron que la exposicion a los medios de comunicacion correlaciona
de forma positiva y significativa con todas las variables de miedos. A su vez, la exposicion
excesiva a informacion sobre el coronavirus a través de los diferentes medios de
comunicacion tiene una influencia negativa sobre la ansiedad, la preocupacion y los
trastornos del suefio (Gao et al., 2020, Roy et al., 2020).

En cuanto a la economia, esta siendo afectada en todos los paises, generando desempleo y
dificultades econdmicas en la mayoria de las familias y personas. Aquellos sujetos que
tienden a responder con ansiedad ante situaciones de incertidumbre, podrian verse
desbordados por la situacion econdmica que ha creado esta pandemia (Cedefio et al., 2020).
En concordancia con esto, en el presente estudio se hall6 que el hecho de ver afectados
negativamente los ingresos econdmicos, tiene un efecto moderado sobre la Ansiedad Fobica
y una asociacion significativa con las Somatizaciones. Bericat y Acosta (2020) hallaron que
los trabajadores uruguayos experimentan la incertidumbre y vulnerabilidad derivadas
directamente del virus, y también aquellas que se derivan de enfrentar su situacion laboral. Es
por esto que sus niveles de preocupacion y de estrés son algo mayores que los de la poblacion
general.

La crisis econdmica argentina preexistente se agrava con las significativas pérdidas

econdmicas que implica la cuarentena en toda la poblacion, acrecentando la vulnerabilidad de
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los sectores mas desfavorecidos, quienes reciben con mayor fuerza el impacto financiero y las
restricciones que acarrea, asociandose esto a una mayor sintomatologia (Barron &
Mayorquin, 2020; Johnson et al., 2020).

En cuanto a la percepcion de menor Apoyo Social Funcional y Afectivo en personas que
trabajan fuera del hogar, en su mayoria personal esencial, se puede mencionar que el hecho
de estar mas expuestos al virus, genera un mayor temor en estas personas de contagiar a sus
seres queridos, resultando en una falta de cercania y contacto con sus amigos, parejas y
familia (Chen et al., 2020; Greenberg et al., 2020; Velazquez & Ruiz-Benitez, 2020).
Asimismo, se ha relevado que en la mayoria de los paises afectados por la presente pandemia,
el personal esencial ha presentado una serie de sintomas, entre los que se destacan el miedo a
enfermarse, contagiar a otros, ansiedad, depresion y sentimientos de soledad y aislamiento
(Brooks et al., 2020; Gutiérrez-Alvarez et al., 2020; Legido-Quigley et al., 2020; Ruiz et al.,
2020).

Se reconoce como limitacion la naturaleza no probabilistica de la muestra, lo que dificulta
la generalizacion de los resultados. Asimismo, la muestra no estaba apareada segun género y
modalidad de trabajo, por lo que se sugiere ampliar la muestra de personas de género
masculino y de personal esencial para futuras investigaciones.

Conforme a los resultados obtenidos, es importante tener en cuenta trabajar en el contexto
actual con genero, modalidad de trabajo, edad, consumo de noticias y atender a las personas
con problemas econdmicos, resaltando la importancia de intervenir promoviendo recursos

psicoldgicos y estrategias de afrontamiento.
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Conclusiones

Los resultados obtenidos demuestran que, en el contexto actual de pandemia por Covid-
19, cuanto menos un sujeto perciba que cuenta con otras personas para satisfacer necesidades
emocionales y de afiliacion, ser escuchado y ayudado en caso de necesitarlo, mayor es la
tendencia de volcar la angustia en el cuerpo, a tener malestares relacionados con diferentes
disfunciones corporales y a tener comportamientos paranoides, suspicacia y temor a la
pérdida de autonomia.

En cuanto a la edad, los resultados indican que los jovenes tienden a tener mas
pensamientos paranoides y a convertir problemas psicologicos en sintomas organicos y
funcionales, hecho que disminuye conforme aumenta la edad.

A su vez, las personas de género femenino tienden, por un lado, a reconocer y presentar
mas somatizaciones, y por el otro, a tener mas respuestas persistentes de miedo que son
irracionales y desproporcionadas al compararlas con el objeto o estimulo que las provoca.
Esto se ve acompafado en la situacion actual, por la exposicion a noticias y busqueda de
informacion sobre el Covid-19, aspecto que se vincula con una mayor percepcion de temor
irracional, sintomas paranoides y disfunciones corporales, lo mismo ocurre en aquellas
personas que vieron afectados negativamente sus ingresos econémicos por las demandas de la
cuarentena, quienes a su vez, perciben un menor apoyo social.

Finalmente, quienes trabajan fuera del hogar presentan mayor cantidad de pensamientos
paranoides o suspicacia y perciben un menor apoyo social que quienes trabajan con la
modalidad Home office.

Esto pone de manifiesto la importancia de abordar la situacion de pandemia y sus
consecuencias desde una perspectiva psicologica, entiendo a la salud no s6lo como el

bienestar fisico, sino también psicoldgico y social, promoviendo politicas que faciliten el
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apoyo y contencién de las personas teniendo en cuenta factores de vulnerabilidad como el

nivel socioecondmico, la edad, la ocupacion, entre otros.
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