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RESUMEN

La pandemia por COVID-19 ha afectado la salud mental de la poblacion a nivel mundial. Por ello, el presente
estudio tiene como objetivo identificar las caracteristicas metodoldgicas de la relacion entre el soporte social y la
salud mental, a través de un analisis de la evidencia empirica en investigaciones de adultos durante la pandemia
por COVID-19. El disefio utilizado consta de una revision sistematica en la que se emplearon las bases de datos
electronicas Scopus y Web of Science con articulos publicados desde el afio 2020. Se incluyeron diez investigaciones
que reportaban la asociacion entre el soporte social y la salud mental en adultos de cuatro continentes. Todas
las investigaciones usaron un tipo de muestreo no probabilistico; ocho estudios utilizaron el modelo tedrico de
Zimet et al. (1988) para la evaluacion del soporte social; ademas, se aprecid variabilidad en el uso de instrumentos
para la medicion de la salud mental y el soporte social; asimismo, nueve investigaciones reportaron evidencias de
confiabilidad de los instrumentos y ninguno de validez. Se concluye que bajos niveles de soporte social se asocian
de forma significativa con mayor sintomatologia de depresion y ansiedad durante la pandemia por COVID-19. Se
recomienda disefiar programas de intervencion basados en el soporte social para reducir el impacto negativo en la
salud mental de la poblacion.

PALABRAS CLAVE: soporte social, salud mental, adultos, COVID-19, revision sistematica.
ABSTRACT

The COVID-19 pandemic has affected the mental health of the population worldwide. Therefore, the present study
aims to identify the methodological characteristics of the relationship between social support and mental health,
through an analysis of the empirical evidence in research on adults during COVID-19 pandemic. The design used is
a systematic review. Scopus and Web of Science electronic databases were used with articles published since 2020.
A total of ten investigations were included, which reported the association between social support and mental health
in adults from four continents. All of these investigations used non-probabilistic sampling, eight studies used the
theoretical model of Zimet et al. (1988) for the evaluation of social support; in addition, variability was observed
in the use of instruments for measuring mental health and social support. Likewise, nine investigations reported
evidence of reliability of the instruments and none of validity. It is concluded that low levels of social support are
significantly associated with greater symptoms of depression and anxiety during the COVID-19 pandemic. It is
recommended to design intervention programs based on social support to decrease the negative impact on mental
health pf populations.
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INTRODUCCION

La enfermedad de la COVID-19 aparecio por
primera vez el 31 de diciembre del 2019 en Wuhan,
China (Huang et al., 2020). Debido a su alto nivel
de contagio y su rapida propagacion a nivel global la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) le otorgd a
la COVID-19 la categoria de pandemia en marzo del
2020 (World Health Organization [WHO], 2020). Es
asi que diversos paises del mundo impusieron una serie
de politicas y medidas sanitarias para contrarrestar el
nimero de contagios como el distanciamiento social,
el aislamiento en cuarentenas y la restriccion de
actividades y servicios sociales que inevitablemente
generaron un cambio significativo en el estilo de vida
de las personas (Kolokotroni et al., 2021).

El contexto de la pandemia global expuso a las
personas a situaciones dolorosas como la muerte
rapida e inesperada de familiares y conocidos (Borghi
y Menichetti, 2021), la pérdida de empleo (Posel et al.,
2021), el poco acceso a recursos como la educacion o la
salud debido al cierre de colegios (Patston et al., 2021),
hospitales y centros de apoyo social (Martinez-Riera y
Gras-Nieto, 2021) y un deterioro en las redes de apoyo
debido a la restriccion del contacto fisico (Brooks et
al., 2020) Por ello, algunos expertos sostuvieron que
las consecuencias de la pandemia de la COVID-19
no solo afectarian la salud fisica, sino que también
tendrian un impacto en el funcionamiento psicolégico
de la poblacion que se reflejarian en un mediano y
largo plazo (Brooks et al., 2020; Kato et al., 2020).
En coherencia con ello, diversos estudios demostraron
que la pandemia de COVID-19 ha tenido un impacto
negativo en la salud mental de las personas, pues la
creciente evidencia indica un aumento en la prevalencia
de depresion, ansiedad y estrés (Antiporta et al., 2021;
Lee et al., 2021; Gloster et al., 2020; Porter et al.,
2021). Notablemente, el confinamiento ha afectado el
funcionamiento social de las personas reduciendo sus
redes de apoyo e incrementando los sentimientos de
soledad debido al aislamiento y limitando las rutinas
sociales (Saltzman et al., 2020). Bajo estos dominios,
surge el interés de la comunidad cientifica aplicada
a la psicologia por estudiar variables intrapsiquicas
que permitan comprender de qué manera se adaptan
las personas a la pandemia de la COVID-19, y una de
ellas es el soporte social.

En términos generales, se puede conceptualizar
el soporte social como un intercambio de recursos o
conjunto de provisiones expresivas o instrumentales
proporcionadas por la comunidad, las redes sociales
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de apoyo y las personas significativas, que tiene como
finalidad mejorar el bienestar del receptor tanto en la
vida cotidiana como para el manejo de situaciones
estresantes (Lin, 1986). Sin embargo, dicho constructo
ha sido definido de diferentes maneras a lo largo del
tiempo. Desde sus origenes, Cassel (1974) definio el
soporte social como la provision de afecto y aceptacion
dentro de un grupo social que ayuda a integrarse y se
apoya de forma bilateral. Posteriormente, Cobb (1976)
lo conceptualizdé como la informacién que hace creer
a una persona que es cuidada, amada, estimada y que
es miembro de una red de obligaciones mutuas. El
constructo fue evolucionando y aumento6 el interés
de otros investigadores como Kaplan et al. (1977),
quienes definieron el soporte social como un continuo
que indica la relativa presencia o ausencia de recursos
psicosociales provenientes de personas significativas.
En la misma linea, Cohen y Wills (1985) con base en
su teoria del amortiguamiento psicologico, resaltan
que el soporte social, ademas de ser un intercambio
de recursos psicosociales, cuenta con un rol protector,
pues ayuda a amortiguar o proteger a las personas
de la influencia potencialmente patéogena de los
eventos estresantes. En la actualidad, se observa que
el modelo teodrico propuesto por Zimet et al. (1988)
es uno de los mas aceptados y vigentes dentro de la
comunidad cientifica, el cual derivo en el instrumento
Multidimensional Scale of Perceived Social Support
(MSPSS) que postula que el soporte social es un
constructo compuesto de tres dimensiones especificas:
la familia, los amigos y otras personas significativas.

Dada la historica relacion que existe entre el
soporte social y la salud mental (Caplan, 1974;
Cobb, 1976, Wang et al., 2018), resulta relevante
realizar investigaciones que exploren la utilidad del
constructo en la actual emergencia sanitaria. Diversos
estudios realizados durante la pandemia de COVID-19
han demostrado que el soporte social se encuentra
intimamente relacionado con la salud mental de la
poblacién general en todo el mundo, ya que existe
evidencia que respalda la relacion negativa del soporte
social con la sintomatologia depresiva y la ansiedad
generalizada (Alnazly et al., 2021; Gloster et al., 2020;
Guo et al., 2021; Grey et al., 2020; Pagorek-Eshel et
al., 2022; Wang et al., 2021) y con el estrés (Guo et al.,
2021; Kurtetal.,2021; Sun etal.,2021). De lo anterior
se puede inferir que las relaciones interpersonales
tienen especial relevancia, aun en periodos de
confinamiento, pues el soporte social tendria un rol
protector en los problemas de salud mental durante la
pandemia.
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Ultimas revisiones sistematicas (Marvaldi et
al., 2021; Nochaiwong et al., 2021), estudios de
metaanalisis (Abdulla et al., 2021; Hao et al., 2021)
e investigaciones longitudinales (Ramiz et al., 2021;
Zavlis et al., 2021) indican que los problemas de
salud con mayor prevalencia e impacto durante la
pandemia son la depresion y la ansiedad. Sin embargo,
el metaandlisis realizado por Prati y Mancini (2021),
que tuvo como objetivo analizar el impacto de la
pandemia de COVID-19 en la salud mental, reportd
que el analisis multivariado arrojo resultados con
tamafios de efecto significativos, pero relativamente
pequefios, para la ansiedad y la depresion. Esto
podria ser consecuencia de la heterogeneidad en el
disefio de la investigacion, las estrategias de muestreo
y la variabilidad de instrumentos empleados para
medir el constructo de salud mental; por lo que
recomendaron para futuros estudios uniformizar
dichos aspectos metodologicos y realizar mas estudios
sistematicos como revisiones y metaanalisis que
intenten esclarecer dicha variabilidad. En esta linea,
considerando el incremento de la literatura sobre el
soporte social y la salud mental durante la pandemia,
el presente estudio tiene como objetivo identificar las
caracteristicas metodologicas de las investigaciones
acerca de la relacion entre ambas variables, mediante
la recopilacion y el contraste de evidencia empirica
en investigaciones con personas adultas durante la
pandemia de COVID-19.

MATERIALES Y METODOS
Criterios de inclusion

Para el presente estudio fueron seleccionadas las
investigaciones que cumplieron con los siguientes
criterios de inclusién: 1) disefio de investigacion
cuantitativa correlacional; ii) estudios que relacionen el
soporte social con la salud mental en personas mayores
de 18 afios; iii) estudios relacionados con el contexto
de la COVID-19; iv) estudios que especifiquen el
namero de participantes; v) estudios que especifiquen
los instrumentos utilizados para la medicion de las
variables; vi) estudios escritos en castellano o inglés;
vii) estudios indexados en las bases de datos Scopus o
Web of Science.

Se escogid un modelo de investigacion cuantitativa
correlacional, pues se busca conocer la relacion entre
el soporte social y la salud mental, para lo cual es
necesaria la evidencia empirica que brinda este tipo
de disefios que aportan estadisticos de correlacion e
informacion del tamafio del efecto de las relaciones.
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Con este fin, se buscaron estudios que especifiquen
las caracteristicas y el nimero de participantes, asi
como los instrumentos utilizados para medir el soporte
social y la salud mental. Finalmente, se seleccionaron
estudios escritos en castellano o inglés para expandir
las opciones de busqueda a nivel global; y para
asegurar la calidad de la produccion cientifica, se
seleccionaron estudios indexados en las bases de datos
Scopus 0 Web of Science.

Criterios de exclusion

Como criterios de exclusion, se tuvo en cuenta
que 1) los estudios no sean revisiones sistematicas o
metaanalisis; i) que no fueran publicados en formato
de resumen, capitulo de libro, tesis, revistas de
divulgacion, cartas, notas, conferencias o manuales;
ii1) que no sean estudios cualitativos, ya que no poseen
informacion concluyente sobre la relacion entre el
soporte social y la salud mental. No se establecié como
criterio de exclusion el sexo, la profesion o el pais de
los participantes. Por ultimo, se excluyeron estudios
que no hayan sido publicados en revistas psicoldgicas.

Estrategia de busqueda

Labtsqueda se realizo entre enero y febrero de 2022
mediante el uso de base de datos electronicas como
Scopus y Web of Science, y se utilizaron las siguientes
palabras clave: social support, covid, mental health,
depression, anxiety, adult, psychology y stress. Dichos
términos fueron combinados y se aplicaron operadores
booleanos como sigue a continuacion: social support
AND mental health AND covid; social support AND
mental health AND depression OR anxiety OR
stress AND LIMIT-TO (SUBJAREA , «PSYC»);
social support AND mental health AND depression
OR anxiety OR stress AND covid; depression OR
anxiety OR stress AND social support AND covid
AND adult. Se buscaron investigaciones publicadas
en el contexto de la COVID-19 entre 2020 y enero de
2022. La busqueda sistematica se realizd siguiendo
las indicaciones de la guia PRISMA (Page et al.,
2021), y se realizd de forma independiente por cada
investigador con la finalidad de disminuir sesgos, lo
cual dio como resultado un total de 1456 referencias. A
continuacion, se efectud un exhaustivo procedimiento
de depuracion tomando en cuenta los criterios de
inclusion y exclusion. Luego se revisaron titulos y
resimenes para delimitar el nimero de estudios. Como
consecuencia de ello, se seleccionaron 23 articulos
que cumplian con los criterios de inclusion y, tras una
rigurosa revision de datos estadisticos de los estudios
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se redujo el nimero a 10 articulos que seran revisados
en la presente investigacion. En la Figura 1 se muestra

el diagrama de flujo donde se evidencia la sintesis del
proceso de seleccion de los estudios analizados.

Figura 1. Diagrama de flujo del proceso de seleccion de articulos.
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Nota: El presente flujograma toma en consideracion la guia PRISMA (Page et al., 2021).

Con la finalidad de minimizar el riesgo del sesgo
sobre el proceso de seleccion de las investigaciones, tres
codificadores realizaron el proceso de busqueda de forma
independiente y se comprobd el grado de acuerdo.

RESULTADOS

Todoslosarticulosanalizados en la presenterevision
sistematica fueron publicados entre los afos 2021 y
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2022. Con referencia al idioma, todos los trabajos
que participan en el presente estudio estan escritos en
inglés. Se seleccionaron diez estudios indexados en las
bases de datos Scopus o Web of Science, con revistas
ubicadas en el primer y segundo cuartil, cuyo factor
de impacto oscila entre 2.472 y 4.297. Los datos mas
representativos de las investigaciones se presentan en
las tablas 1, 2 y 3.
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Tabla 1. Datos informativos de los articulos seleccionados.

Ne Titulo Autores y Ao Revista Cuartil e IF

1 The Association of Social Factors and COVID-19- Pagorek-Eshel ~ Psychological Trauma: Ql
Related Resource Loss With Depression and Anxiety et al. (2022) Theory, Research, 3.226
Among Arabs in Israel Practice, and Policy

2 Stress, social support and their relationship to Ryan et al. Journal of Psychosomatic Ql
depression and anxiety among Latina immigrant (2021) Research 3.006
women

3 Assessing social support impact on depression, Guo et al. PloS ONE Ql
anxiety, and stress among undergraduate students in (2021) 3.24
Shaanxi province during the COVID-19 pandemic of
China

4 Risk and protective factors for psychological distress Oryan et al. Current Psychology Q2
during COVID-19 in Israel (2021) 4.297

5 Mental health of Italian adults during COVID-19 Amendola et  British Journal of Health Ql
pandemic al. (2021) Psychology 2.472

6  Social Support and Hope Mediate the Relationship Feng & Yin Frontiers in Psychology Q2
Between Gratitude and Depression Among Front-Line (2021) 2.990
Medical Staff During the Pandemic of COVID-19

7 Healthcare Worker’s Mental Health and Their Yang et al. Psychology Research and Q2
Associated Predictors During the Epidemic Peak of (2021) Behavior Management 2.945
COVID-19

8 Depressive and anxiety symptoms and COVID-19 — Oginni et al. PloS ONE Q1
related factors among men and women in Nigeria (2021) 3.24

9 The reverse buffering effects of social support on the Liu et al. European Journal of Ql
relationships between stresses and mental health: (2021) Psychotraumatology 4.071
a survey of Chinese adults during the COVID-19
lockdown

10 The psychological impacts of COVID-19 related Kurt et al. International Journal of Q2
stressors on Syrian refugees in Turkey: The role of (2021) Intercultural Relations 2.667

resource loss, discrimination, and social support

Se observa que todas las investigaciones revisadas
utilizan técnicas de muestreo no probabilistico, lo
cual indica que los miembros de la poblacion fueron
seleccionados no por un proceso aleatorizado, sino
por el criterio subjetivo de los investigadores, como
la accesibilidad o las caracteristicas idoneas para
formar parte de la muestra (Setia, 2016). Otro punto
es que los estudios incluidos fueron conducidos en
seis paises ubicados en cuatro continentes: China (n
= 4), Israel (n = 2), EE. UU. (n = 1), Italia (n = 1),
Nigeria (n = 1) y Turquia (n = 1), ¢ incluyeron un total
de 8354 participantes, de los cuales el tamafio de las
muestras se encuentra en un rango entre 153 a 2441
participantes.

En cuanto al modelo tedrico empleado para abordar
el soporte social, ocho de las diez investigaciones
revisadas (Feng y Yin, 2021; Guo et al., 2021; Kurt et
al., 2021; Liu et al., 2021; Oginni et al., 2021; Oryan
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et al., 2021; Pagorek-Eshel et al., 2022; Yang et al.,
2021) utilizan el modelo tedrico de Zimet et al. (1988),
el cual propone que el soporte social es un constructo
tridimensional constituido por el soporte familiar,
amical y de persona significativa, registrando las
respuestas de los sujetos a través del MSPSS (o PSSS).
En contraste, Ryan et al. (2021) emplean el Medical
Outcome Study Social Support Measure (MOS) como
instrumento de medicion del soporte social, el cual
ofrece las dimensiones de apoyo emocional, apoyo
afectivo y apoyo social positivo como componentes
del soporte social (Radloff, 1977; Sherbourne y
Stewart, 1991). De igual forma, el estudio realizado
porAmendolaetal. (2021)utilizala Oslo Social Support
Scale (OSSS-3) como instrumento de medicion para el
soporte social, la cual incluye componentes como el
tamarfio de la red social, las relaciones de reciprocidad
y el apoyo vecinal (Kocalevent et al., 2018).
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Con respecto a la variable salud mental, se
evidencia variabilidad en cuanto a su medicion. Por
un lado, cuatro de los articulos revisados emplean los
instrumentos Patient Health Questionnaire (PHQ-9) y
el Generalized Anxiety Scale (GAD-7) para evaluar la
depresion y ansiedad generalizada (Kurt et al., 2021;
Oryan et al., 2021; Pagorek-Eshel et al., 2022; Ryan
et al., 2021). Por otro lado, en los articulos realizados
por Guo et al. (2021) y Yang et al. (2021) se utiliz6 la
prueba de Depression Anxiety Stress Scale (DASS-
21) como unica herramienta para la medicion de la
variable salud mental, considerando la sintomatologia
relativa a la depresion, la ansiedad y el estrés como sus
componentes representativos. Asimismo, dos estudios
utilizaron el instrumento Center for Epidemiologic
Studies Depression Scale (CES-D) para medir la
depresion (Feng y Yin, 2021; Liu et al., 2021). Solo
una investigacion utiliz6 el Hospital Anxiety and
Depression Scale (HADS) para medir la ansiedad y
la depresion (Oginni et al., 2021), y otra investigacion
utiliz6 el instrumento Brief Symptoms Inventory
(BSI) para medir sintomas de somatizacion, depresion
y ansiedad (Amendola et al., 2021).

Tabla 2. Instrumentos y propiedades psicométricas.

Conrelacion al reporte de evidencias de confiabilidad
y validez de los instrumentos utilizados para medir el
soporte social y la salud mental, se encontré que nueve
de las diez investigaciones presentaron coeficientes
de confiabilidad; mientras que solo una omitio
dichos datos (Guo et al., 2021). Asimismo, dos de las
investigaciones reportaron evidencias de confiabilidad
y validez aplicadas en muestras no similares a su
estudio; por ejemplo, Feng y Yin (2021) utilizaron
informacion de investigaciones previas acerca de la
evidencia de validez de los instrumentos CES-D y
PSSS; para medir los sintomas depresivos y el soporte
social respectivamente, que se aplicaron en una muestra
de adolescentes, cuando su estudio tenia como muestra
a trabajadores de salud; en esta misma linea, Guo et
al., (2021) sustentaron las evidencias de validez de
su instrumento para la medicion de la depresion y
la ansiedad (DASS-21) con estudios realizados en
militares y nifios cuando su investigacion tenia como
muestra a estudiantes universitarios. En la tabla 2 se
puede apreciar las investigaciones y los instrumentos
aplicados en cada una de ellas con sus respectivas
propiedades psicométricas.

N° Soporte social Salud mental Propiedades psicométricas
1 MSPSS PHQ-9, GAD-7 SS: a=0,95.
D: a=0,90.
A:0=0,92.
2 MOS PHQ-9, GAD-7 SS: [ES] 0= 0,94, [AS] a.= 0,86, [PS] a.= 0,87
D:a=0,79
A:0=0,87
3 PSSS DASS-21 NO
4 MSPSS PHQ-9 SS:a=0,85
GAD-7 D: o=0,84
A: 0=0,892
5 OSSS BSI SS: a=0,50
D&A:a=0,88ya=0,90
6 PSSS CES-D SS:a=0,87
D:a=20,86
7 PSSS DASS-21 SS: a=0,94
D&A:a=0,86y0=0,85
8 MSPSS HADS SS:a=0,97
D:a=0,64
A:0=0,81
9 MSPSS CES-D SS: a=0,96
D:a=10,93
10 MSPSS PHQ-9, GAD-7 SS: a=0,90
D:0=091
A:0=0091.

Nota. SS = soporte social; D = depresion; ES = soporte emocional; AS = soporte afectivo; PS = interaccion social positiva; A = ansiedad.
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Los problemas de salud mental que mas se han
estudiado con respecto a su asociacion con el soporte
social son la sintomatologia relativa a la depresion
y a la ansiedad. En esta linea, nueve de los diez
estudios seleccionados para el analisis encuentran una
asociacion negativa significativa entre el soporte social
y los problemas de salud mental, como la depresion y
la ansiedad. Solo un estudio incluyé como variables a
la depresion y al estrés y encontrd que el soporte social
actia como factor protector para la sintomatologia
de dichas variables (Ryan et al., 2021). Ademas de
la depresion y la ansiedad, algunas investigaciones
incorporaron en sus analisis otras variables vinculadas
con el soporte social y la salud mental, como es el caso
de Kurt et al. (2021), quienes estudiaron el efecto
amortiguador del soporte social con respecto a la
pérdida de recursos y la discriminacion, y encontraron
que el soporte social actud contra el efecto perjudicial
de la pérdida de recursos en la salud mental, dado que
se asocid negativamente con la depresion (r = -0,277;
p < 0,001) y con la ansiedad (» = -0,29; p < 0,001).
Asimismo, Pagorek-Eshel et al. (2022) encontraron que
el soporte social también actiia como un factor protector
de la exclusion social (» = - 0,34; p < 0,001) en arabes

israelies. Solo dos investigaciones ofrecen diferencias
de género con respecto al soporte social. Oginni et al.
(2021) realizaron un estudio de género en Nigeria que no
encontr6 diferencias estadisticamente significativas en
el soporte social entre hombres y mujeres; sin embargo,
Guo et al. (2021) reportaron que las mujeres tienen
mejores puntuaciones de soporte social en comparacion
con los hombres (t =-5,046; p < 0,001).

Con respecto a la poblacion, se aprecia que tres
estudios incorporaron minorias como poblacion de
estudio, como arabes israelies (Pagorek-Eshel et al.,
2022), 345 refugiados sirios en Turquia (Kurtetal.,2021)
y 153 mujeres mexicanas, salvadorefias, guatemaltecas,
colombianas y de otras zonas latinoamericanas que
radican en Estados Unidos (Ryan et al., 2021). De igual
forma, se realizaron estudios con trabajadores de la
salud (Feng y Yin., 2021) y poblacién general adulta
(Amendola et al., 2021; Oryan et al., 2021). Solo una
investigacion incorpor¢ estudiantes universitarios (Guo
etal., 2021). En todas estas investigaciones se demostro
que el soporte social actiia como factor protector de los
sintomas de depresion y ansiedad independientemente
del grupo poblacional como se evidencia en la tabla 3.

Tabla 3. Estadisticos de relacion entre soporte social y salud mental.

N° Relacion entre soporte social y salud mental

Relacion estadisticamente significativa entre variables

1 El soporte social se asocid / correlaciono
negativamente con depresion y ansiedad.

2 El soporte social se asocié negativamente con la
depresion y los sintomas de ansiedad.

3 Elsoporte social se asocio de forma significativamente

negativa con la depresion, la ansiedad y el estrés.

4  El soporte social se asocié negativamente con la
ansiedad y la depresion siendo un factor protector

5  El soporte social se asocié negativamente con los
sintomas depresivos.

6  El soporte social se asoci6 significativamente de forma
positiva con la esperanza, y negativa con la depresion.

7  El soporte social tuvo una asociacion negativa con los

sintomas depresivos y ansiosos.

8  Un soporte social alto tuvo asociacion positiva con
sintomas bajos de ansiedad.

9  El apoyo social tuvo una asociacion negativa con los

sintomas depresivos.

10 El soporte social tuvo una significativa asociacion
negativa con la depresion y ansiedad.

Pearson: SSy D =-0,31%%*

Pearson: SS y A =-0,247%%*
Coeficientes de regresion SS y D: ES = -1,9%*; AS =
-1,8%%; PS = -1,6%*

Coeficientes de regresion SS y A: ES = -.1.5%*%; AS =
-1.6%%; PS = -1.5%*

Pearson SS y D = -(,282%%*

Pearson: SS y A =-0,249%%**

Pearson SS y D = -0,201%%**

Pearson: SS y A =-0,176%%*

Pearson SS y D = -(,284 %%

Pearson: SS y A =-0,128%%*

Pearson SS y D =-0,31%**

Pearson: SS y D = -0,346***
Pearson: SS y A =-0,260%**

Pearson: SS y D = -0,08%**
Pearson: SS 'y A =-0,10%**

Pearson: SS y D =-0,229%%*%*

Pearson: SS y D =-0,277%**
Pearson: SS y A =-0,29%**

Nota. SS = soporte social; D = depresion; ES = soporte emocional; AS = soporte afectivo; PS = interaccion social positiva; A= ansiedad.

#p <0,05; **p < 0,01; ***p < 0,001
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DISCUSION

El presente estudio reviso diez articulos cientificos
sobre el soporte social y surelacion con la salud mental
durante la pandemia de la COVID-19. A la fecha, no
se han encontrado revisiones sistematicas que hayan
analizado la relacion entre estas dos variables en el
contexto de crisis sanitaria por el COVID-19, siendo
este, por tanto, un estudio pionero en abordar la
problemadtica en desarrollo.

A pesar de la variabilidad de los estudios revisados
en cuanto a las estrategias de modelamiento para
estimar sus resultados, existe evidencia suficiente
para sostener, como una primera aproximacion,
que el soporte social tiene un rol protector contra la
sintomatologia asociada a la depresion y la ansiedad
en la poblacion mayor de 18 afios, lo cual reafirma
la conceptualizacion del soporte social como un
proveedor de recursos psicologicos y sociales que
ayudan a afrontar situaciones estresantes.

Por un lado, casi todas las investigaciones
utilizaron el coeficiente r de Pearson para estimar la
relacion negativa entre el soporte social y la salud
mental; no obstante, al ser esta una correlacion
bivariada solo da cuenta de la asociaciéon de los
puntajes entre dichas variables, pero esta relacion
puede ocurrir por diversos factores que no pueden
ser controlados por esta estrategia de modelamiento
(Sullivan, 2018). De manera distinta, cuatro
investigaciones emplearon analisis basados en el
modelamiento de otras variables, lo cual brinda
una nocion mas especifica de la relacion entre el
apoyo social y la salud mental, pues este tipo de
analisis estadistico permite controlar el efecto de
otras variables que podrian intervenir en la relacion
del soporte social, la depresion y la ansiedad
propiamente dichas, lo cual implica un andlisis mas
puro de su asociacion (Hair et al., 2014). Aun con
estas diferencias en las estrategias de modelamiento
y analisis estadistico, las diez investigaciones
concluyeron que existe una asociacion positiva
entre el soporte social y la salud mental. Por otro
lado, en ninguna investigacion se hace explicita la
clasificacion del tamaifio del efecto a través del uso
de clasificaciones internacionales como la propuesta
por Cohen (1988), lo cual es necesario para mantener
una rigurosidad metodologica, ya que el tamaiio del
efecto indica la magnitud de la relacion, que, a su
vez, permite comprender la implicancia real que
tiene una variable sobre otra (Yaddanapudi, 2016).
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Unasimilitud observadaentodas lasinvestigaciones
es que utilizan un tipo de muestreo no probabilistico,
lo cual impide que los resultados sean generalizados
a otro tipo de poblaciones, pues sin un muestreo
aleatorio solo se puede remitir a la significancia
estadistica como un supuesto tedrico expresada en el
valor p < 0,05 (Cornelissen, 2016; Lee, 2016). En esta
linea, a pesar de que todas las investigaciones reportan
el nimero de participantes encuestados, no se brinda
informacion especifica con respecto a los criterios
estadisticos utilizados para seleccionar el tamafio
de la muestra, lo cual esta directamente relacionado
con la potencia estadistica del estudio. Es importante
considerar que, al no emplear muestreo probabilistico
aleatorio, y a su vez utilizar el p valor como Unica
medida de validez de los resultados, las conclusiones
derivadas de dichos estudios deben tomarse de forma
referencial, pues desde un punto de vista estadistico
no se garantiza que sean replicables en otro tipo de
contextos o poblaciones (Lee, 2016). Sin embargo,
el hecho de que todas las investigaciones incluidas
en este analisis concluyan que existe una asociacion
negativa entre el soporte social y los problemas de
salud mental, a pesar de que las procedencias de las
poblaciones fueran heterogéneas, hace posible inferir
que en diversos tipos de realidades el soporte social
tiene un rol protector contra la depresion y la ansiedad.

Se evidencia que el soporte social como constructo
psicologico esta  sostenido  predominantemente
por el modelo tedérico propuesto por Zimet et al.
(1988), debido a que la mayoria de estudios utilizan
instrumentos creados con los componentes de la
concepcion tedrica multidimensional propuesta por
dicho autor (Feng y Yin, 2021; Guo et al., 2021; Kurt
etal.,2021; Liu et al., 2021; Oginni et al., 2021; Oryan
et al., 2021; Pagorek-Eshel et al., 2022; Yang et al.,
2021). En algunas investigaciones se han realizado
adaptaciones lingiiisticas del instrumento para su
mejor aplicacion en la poblacién, como es el caso
de Guo et al. (2021), Feng y Yin (2021) y Yang et al.
(2021), quienes utilizaron el instrumento de nombre
Perceived Social Support Scale (PSSS), el cual es una
adaptacion al idioma chino del instrumento propuesto
por Zimet et al. (1988). Solo Amendola et al. (2021)
y Ryan et al. (2021) utilizaron instrumentos que
provienen de concepciones diferentes a la de Zimet et
al. (1988) y que han sido disefiados para una poblacion
clinica hospitalaria como la OSSS-3 y el MOS. Los
tres instrumentos mencionados, tanto la MSPSS,
como la OSSS-3 y el MOS han reportado evidencias
de validez y confiabilidad en sus diferentes versiones,
lo cual indica que el soporte social se mantiene
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como un constructo de interés vigente en el ambito
de la investigacion; pese a ello, la relevancia de su
uso estaria ligada estrechamente al contexto y a las
caracteristicas de la poblacion. Por un lado, la escala
unidimensional OSSS-3 ofreceria mayores ventajas en
contextos clinicos u hospitalarios multidisciplinarios,
pues siendo una escala breve de tres items, hace que
sea ideal como un test de cribado. De forma similar,
el MOS también ha sido disefiado para pacientes con
enfermedades cronicas. No obstante, en contextos
mas relacionados a la investigacion académica
donde se requiere profundizar con mayor detalle en
los aspectos psicoldgicos del constructo, seria mas
recomendable utilizar la escala de tres dimensiones de
Zimet et al. (1988), debido a que esta constituida por
doce items que abordan distintas situaciones de la vida
diaria relacionadas al soporte social, y su disefio fue
realizado para la poblacion general, por lo que es una
de las mas empleadas en diferentes investigaciones de
diversas partes del mundo.

En lo referente a la salud mental, se evidencia
variabilidad en cuanto a los instrumentos empleados
para medir la ansiedad y la depresion, encontrandose
entre los mas utilizados los siguientes: DASS-21,
HADS, PHQ-9 y GAD-7. Estos han sido empleados
en mas de seis paises diferentes, lo cual refleja que
la preocupacion por los problemas de salud mental
asociados a la pandemia de COVID-19 es un fenémeno
global. Sin embargo, la variabilidad de instrumentos
para evaluar la ansiedad y la depresion podria sesgar
las inferencias que pueden realizarse con respecto al
impacto real que tiene la pandemia en la poblacion,
por lo que seria recomendable que estudios futuros
dirijan esfuerzos en emplear un proceso metodologico
mas estandarizado en lo que respecta a la seleccion de
instrumentos.

En cuanto a las limitaciones del presente estudio,
una de ellas es la escasez de investigaciones que
relacionen el soporte social y la salud mental, ya
que, en la mayoria reportan la prevalencia de la
depresion y la ansiedad y su asociacion con factores
demograficos. Adicionalmente, no se han encontrado
revisiones sistematicas o metaanalisis que aborden
una variable tan importante como el soporte social
durante la pandemia por la COVID-19. Esto puede
reflejar la predominancia o la tendencia a evaluar
los problemas de salud bajo el modelo médico que
considera el concepto de salud como la ausencia de
enfermedad (Tyrer y Steinberg, 2005), lo que hace
que la justificacion y la relevancia de temas a estudiar
se fundamenten principalmente en términos de
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prevalencia o incidencia de sintomatologia a diferencia
de otras perspectivas como la biopsicosocial, en la
cual el concepto de salud se define como un estado
de bienestar fisico, mental y social (Babalola y White,
2017; Borsboom y Cramer, 2013). Esto no resta
importancia a los estudios de prevalencia, pero seria
recomendable ampliar el foco de la investigacion
hacia otro tipo de variables que han demostrado tener
un impacto significativo en la mejora de la salud de las
personas, como es el caso del soporte social en aras de
que el ambito de la investigacion sea coherente con
el concepto de salud propuesto por la OMS (WHO,
2001).

Dada la variabilidad encontrada en el analisis,
se recomienda que en futuras investigaciones se
puedan uniformizar aspectos como el disefio, el
tipo de instrumentos utilizados y las estrategias de
muestreo con el fin de llegar a conclusiones que sean
generalizables a una poblacion mas amplia. Ademas,
es necesario realizar metaanalisis que consideren
el tamafio del efecto de las investigaciones que
relacionan el soporte social con la depresion y la
ansiedad para evaluar el impacto real que tiene el
soporte social durante la pandemia. Igualmente, se
recomienda mejorar la rigurosidad metodoldgica de
las investigaciones a través del uso de estrategias de
muestreo aleatorizadas que permitan precisar el tamafio
y la potencia estadistica de la muestra. Un aspecto que
podria corregir esta dificultad seria el uso de bases de
datos secundarias que provengan de data recolectada
a nivel nacional y de acceso libre. Por ejemplo, en el
Peru se cuenta con el acceso a la Encuesta Nacional
Demografica y de Salud Familiar (ENDES), la cual
ha servido para realizar estudios sobre la salud mental
durante la pandemia por la COVID-19 (Antiporta et
al., 2021; Villarreal-Zegarra et al., 2020).

Con relacion a los analisis psicométricos de los
instrumentos empleados, es importante reportar
evidencias de confiabilidad y validez de forma
conjunta para garantizar la calidad de las mediciones.
De igual importancia, seria favorable que estas
evidencias provengan de investigaciones realizadas
con muestras similares al estudio para evitar sesgos en
la interpretacion de los resultados.

La lectura detallada de las investigaciones incluidas
en esta investigacion demuestra que las relaciones
interpersonales son importantes en el &mbito de la salud
y mas aun en periodos de distanciamiento social; en este
sentido, se recomienda que futuros estudios incorporen
como tema de investigacion, no solo al soporte social,
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sino también a otras variables que podrian tener un rol
protector contra los problemas de salud mental como
la resiliencia, los estilos de afrontamiento o los estilos
de comunicacién, pues su estudio puede contribuir
al descubrimiento de nuevas formas de proteger a la
poblacion de los problemas de salud mental.

Finalmente, en cuanto a las implicancias practicas,
seria favorable implementar programas de intervencion
en salud publica que permitan promover la importancia
del soporte social como factor protector contra los
problemas de salud mental; en esta linea, programas
psicoeducativos a través de plataformas virtuales dentro
del contexto de telesalud podrian ser utiles para proveer
informacion a la poblacion en general. Asimismo,
seria pertinente que organizaciones especializadas
en salud mental brinden atencion a las comunidades
desarrollando proyectos de apoyo social en linea.

Correspondencia:
Brian Florentino Santisteban
Correo electronico: brianflorentino.s@gmail.com
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