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Introducción 

A lo largo de la historia de la literatura se han creado e implementado 

diversas estrategias para estar lo más actualizado posible en los diversos 

temas científicos disponibles. Con la aparición del virus SARS-COV2 y al 

enfrentarnos a una nueva normalidad, vino también un gran acervo de 

artículos que se pusieron a disposición de la comunidad científica sumados a 

los que ya existían; por ello, es de suma importancia conocer las 

herramientas que a lo largo de los años se han diseñado con el propósito de 

crear conciencia sobre los métodos elegidos para realizar nuevas 

investigaciones de manera eficaz, confiable y así desarrollar el sentido 

analítico y critico al momento de elegir o de querer resumir y generar nuevos 

resultados. 

Las revisiones de la literatura sin importar de qué tipo sean tienen como 

objetivo sintetizar toda la información de la cual se dispone; cada una tiene 

su propio método y sus propios criterios a la hora de seguir los pasos para 

resumir la información encontrada. Se ha elegido para la realización de este 

documento la revisión sistematizada, con el objetivo de conocer cómo se 

realiza adecuadamente y así poder integrar varios estudios primarios que 

refieran cómo se han comportados los niveles de estrés en los estudiantes 

de las ciencias de la salud en Latinoamérica, así como conocer cómo se 

realiza una búsqueda y síntesis de la información disponible en las diferentes 

bases de datos. 

Al referirnos propiamente a la situación de la pandemia por COVID 19, 

el cierre de los planteles en los diferentes países que conforman 

Latinoamérica llevó a cada uno a cuestionarse cómo sería prudente 

continuar con la educación; fue así como se implementó la migración a la 

educación digital que sin duda fue una herramienta que permitió que la 

mayoría de los estudiantes alrededor del mundo pudiera continuar con su 

desarrollo académico. El caso de las licenciaturas del área de las ciencias de 
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la salud no fue la excepción y, así mismo, al considerar que cursar estudios 

de dicha área implica un nivel de estrés elevado por la práctica de aquéllas, 

se busca conocer en este documento cómo la pandemia fue un detonante 

más ante la situación que vivimos, observar cómo es el comportamiento de 

las instituciones y qué medidas complementarias se promovieron para 

ayudar a la comunidad estudiantil a sobrellevar el encierro y el afrontamiento 

a la nueva normalidad. 



8 

1. La metodología para la sistematización en las búsquedas
de la literatura 

La comunidad científica debe estar en constante actualización y todos los 

días la información disponible crece y cambia de una manera constante. 

Existe una cantidad vasta de artículos biomédicos que día a día se publican 

en revistas de interés científico; se estima que anualmente se publican 6 mil 

artículos en Latinoamérica y más de 10.000 en el mundo1. En promedio, un 

clínico requeriría leer 17 artículos diarios para estar realmente “actualizado”1. 

Aunado a ello se sabe que no todos los artículos o estudios clínicos 

publicados son completamente útiles para los fines consultados. Los clínicos 

requieren leer más de un artículo para tomar una decisión debido a que los 

artículos se pueden contradecir, cuestionar o pueden afirmar los resultados y 

objetivos de las investigaciones2. 

A lo largo del tiempo se han descrito varios tipos de revisión y búsqueda 

de la literatura para sintetizar, analizar e integrar los resultados con el fin de 

responder a una pregunta de investigación y obtener información de una 

manera exitosa. Dentro del ámbito biomédico puede usarse la tradicional 

“revisión narrativa o no sistemática” que se basa en la búsqueda de 

información sin un método establecido en el que no se siguen normas para 

conseguir datos primarios y muy difícilmente los resultados se sintetizan de 

manera cuantitativa, lo que causaría un margen de error y sesgos más 

grandes en la información.1,2 Por otro lado, con el propósito de realizar una 

búsqueda de información más eficiente y con menos margen de error, se 

emplea la “revisión sistematizada” que en el ámbito de las ciencias de la 

salud es un método que permite revisar un mayor número de temas de 

interés en un menor tiempo. En el cuadro 1 se muestran algunas de las 

diferencias entre estas dos maneras de revisar la literatura: 1-3
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Figura.1 Jerarquias de la evidencia4 

Existen 2 tipos de búsqueda sistematizada de la literatura: 

1. Revisión sistematizada cualitativa: Este tipo de revisión no realiza

un estudio estadístico y presenta los resultados de manera descriptiva1. 

2. Revisión sistematizada cuantitativa (metaanálisis): Este tipo de

revisión realiza un análisis estadístico combinando cuantitativamente 

los resultados de los diferentes estudios clínicos, lo que nos permite 

tener un solo valor numérico para una sola pregunta de investigación1.  

Cualquiera de las dos revisiones que se realicen es válida siempre y 

cuando se respeten los métodos establecidos; no es por ley que una revisión 

sistematizada de la literatura contenga un metaanálisis, pero se ha 

demostrado que es una ventaja para sintetizar mejor la información2. 

Manterola y cols.3 mencionan que una de las ventajas que se presentan 

al realizar una revisión sistematizada de la literatura es la síntesis y 

generalización de resultados específicos creando nuevas hipótesis para 

estudios futuros y así mismo al detectar áreas en las que los estudios son 

escasos3. Existe una desventaja al saber que hay cantidades elevadas de 

artículos publicados que no siempre presentan una buena calidad 

metodológica lo que puede llevar a una mala interpretación de resultados, 
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por lo cual se recomienda ser cautelosos a la hora de compilar los estudios 

primarios,4. 

1.2 Etapas que constituyen una búsqueda sistematizada de la 

literatura. 

Las revisiones sistematizadas se han convertido en un diseño de 

investigación en el que el trabajo inicia directamente con el estudio y el 

análisis de pacientes, lugares administrativos y trabajos originales que ya 

están disponibles5. Para que una revisión sistematizada sea considerada 

exitosa debe seguir una serie de pasos o etapas; la mayoría de los autores 

refieren cinco etapas1- 4: 

1. Formulación de una pregunta base de investigación y objetivos

2. Delimitación y búsqueda en las bases de datos de investigación

3. Definición y aplicación de criterios de selección de estudios o

muestras

4. Extracción de resultados y síntesis

5. Análisis crítico y presentación de resultados

Sin embargo, Pertéaga menciona dos etapas en las que se busca tener 

un control más detallado de los artículos primarios, aparte de las ya 

mencionadas: cuantificación de los efectos e identificación del sesgo de 

publicación5:  

• Cuantificación de los efectos: Se busca concretar las medidas que se

van a utilizar para el efecto de interés y el diseño de los artículos

primarios

• Identificación del sesgo de publicación: El objetivo es reducir el sesgo

de publicación con métodos como el embudo o funnet plot

El proceso de una revisión sistematizada busca facilitar y acortar el 

tiempo en el cual se analiza y se sintetiza la información; por el contrario, se 



12 

ha demostrado que el ejercicio es complicado, pero se han encontrado 

resultados favorables al promover más la lectura crítica y objetiva lo cual 

puede ayudar al clínico, incluso, en algún otro tipo de revisión de la 

bibliografía.5 

Para este trabajo, se optó por las cinco etapas, por lo que a 

continuación se describirá detalladamente cada una de ellas. 

1.2.1 Formulación de una pregunta base de investigación y 
objetivos 

Cualquier tipo de búsqueda se inicia con el planteamiento de una pregunta 

inespecífica, en esta etapa el objetivo es convertir esa incógnita en una 

pregunta más clara, precisa y especifica4.  Es aquí donde podemos utilizar la 

mnemotecnia “PICO” donde:  

P= Población: Aquí se definirá el grupo a investigar teniendo en 

consideración la edad, raza, sexo, lugar de residencia, o si presenta alguna 

condición de interés para la investigación, de la misma manera puede 

tratarse de pacientes o algún problema de salud3,4 7. 

I= Intervenciones: Aquí se define el procedimiento que se quiere estudiar, 

por ejemplo: qué droga tiene más efectos adversos que otra, qué 

procedimiento quirúrgico presenta más complicaciones, por mencionar 

algunos. Aquí también pueden incluirse las dietas, los hábitos, los métodos 

de diagnóstico, entre otros”4,7. 

C= Comparación: Se analiza si la intervención elegida está o no presente4,7. 

O= Outcomes o resultados: Estos deben estar bien definidos y deben ser 

medidos objetivamente.7

Esta mnemotecnia es utilizada para estructurar de manera correcta la 

pregunta central y definir los conceptos que se buscarán en esta revisión 

sistematizada de la literatura; si bien, la literatura nos dice que el estructurar 

de esta manera las preguntas de investigación no nos garantiza el éxito de la 
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revisión sistematizada, sí hace hincapié en la importancia de redactarla 

correctamente porque:  

• Ayuda a concentrar nuestro aprendizaje 

• Ayuda a hacer más eficaz el corto tiempo que le dedicamos al 

aprendizaje para así encontrar resultados fácilmente 

• Las respuestas suelen ser útiles ya que contienen la misma estructura 

• Al contestar de manera rápida y eficaz ayuda a mejorar el desarrollo 

cognitivo y refuerza la curiosidad7. 

1.2.2 Fuentes de investigación 

Una vez definida la pregunta de investigación basada en la mnemotecnia 

“PICO” se establecerán entonces los criterios de selección de las bases de 

datos, así como las herramientas que se utilizarán en la búsqueda: de forma 

manual en revistas científicas, en la literatura gris (tesis, tesinas, resúmenes 

de congresos, etc.), o incluso con expertos en el área por todas aquellas 

investigaciones que aún no ha sido publicadas en estas bases de datos4. 

La literatura recomienda que sean más de dos investigadores 

individuales los que desarrollen la búsqueda de la información ya que 

facilitará el debate, la clasificación y la selección de los datos recuperados de 

las bases de datos4,7. 

Para una buena revisión sistematizada de la literatura se recomienda 

empezar por algún buscador dentro del área biomédica, por ejemplo: 

Cochrane Library o la TripDatabase. Cabe resaltar que en esta etapa la 

lectura debe ser crítica y selectiva; así mismo, es muy común la consulta en 

bases de datos un poco más habituales en el ámbito biomédico3, por 

ejemplo:  
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• Medline: proporciona información médica fidedigna en ciencias de la 

salud, enfermería, odontología, veterinaria, el sistema de salud, 

ciencias preclínicas y mucho más  

• Eureka: Panamericana es la editorial líder en edición y distribución de 

libros especializados en el área de ciencias de la salud en español, 

con más de 2.500 títulos publicados 

• SciELO: Es un proyecto de bibliotecas electrónicas iniciado en Brasil; 

tiene como objetivo el desarrollo de una metodología común para la 

preparación, almacenamiento, diseminación y evaluación de la 

literatura científica en formato electrónico 

• PubMed: Referencias bibliográficas de artículos de revistas de 

medicina y materias relacionadas, libros, actas de congresos, etc. 

Elaborada por National Center for Biotechnology Information8 

• Embase: Base de datos muy completa en el área de biomedicina y 

farmacéutica, incluye los registros de Medline; contiene más de 23 

millones de registros de artículos y conferencias indexadas8 

Al momento de elegir la base de datos es importante conocer para qué 

sirve cada una y no restringir la búsqueda solo a una base de datos como lo 

es Medline, por ejemplo, ya que en esta base de datos a pesar de ser la más 

consultada y confiable sólo es publicado el 60 o 70% de las investigaciones3. 

No hay una cantidad específica de bases de datos que se recomiendan 

consultar, dependerá de cada clínico y de la habilidad de saber discernir la 

información que se encuentra en cada una; es importante en esta etapa 

resaltar que debe bastar la lectura de manera crítica, reflexiva y especifica de 

los resúmenes/abstracts que se presentan en los artículos de divulgación 

científica; a partir de ellos se podrá decidir si la información del articulo 

elegido es útil para contestar la pregunta planteada en la primer etapa y si es 

conveniente leer el archivo completo3,5. 
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1.2.3 Criterios de selección de estudios o muestras 

Aún con las bases de datos seleccionadas, la búsqueda arrojará una 

cantidad extensa de artículos de investigación primarios de la que los 

investigadores designados podrán extraer datos. Es importante que desde un 

inicio de la investigación se defina una lista de criterios específicos para la 

selección de artículos publicados7 que sea lo más objetiva posible, por 

ejemplo:  

• Año de publicación 

• Lugar de publicación 

• Estudio cualitativo o cuantitativo 

• Género de la muestra  

• Área de investigación  

Para definir esta lista es importante tomar en cuenta la pregunta de 

investigación principal. Como un ejercicio para mejor organización de la 

revisión sistematizada de la literatura, Manterola3 sugiere realizar diagramas 

de flujo específicos con el número de los artículos potencialmente elegibles, 

los que son incluidos en su totalidad en la revisión sistematizada, así como 

aquellos que no se tomaron en cuenta para evitar un sesgo en la información 

de mayor tamaño4 (figura 2) o alguna planilla de selección en la que se haga 

un registro de los datos principales de los artículos (lugar de publicación, tipo 

de estudio, año de publicación, etc.) para tener un mejor orden en su 

selección3: 
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investigadores. Una vez elegidos los artículos es importante que de estos se 

obtenga toda la información atingente 4 por ejemplo:  

• Cómo se realizó el estudio 

• De cuántos sujetos fue la muestra 

• Quiénes participaron en el estudio 

• Cuáles fueron los resultados medidos 

• Cuáles fueron las fuentes de financiamiento (si las hubo) 

Se recomienda que esta revisión de los estudios primarios elegidos sea 

realizada también por dos investigadores de manera individual para poder 

encontrar sesgos y discutirlos más adelante; es importante definir desde la 

etapa de selección de artículos, si la revisión sistematizada de la literatura 

hablará de estudios cualitativos o cuantitativos, todo dependerá de los 

propósitos o las preguntas a resolver y el material consultado6. 

Para las revisiones sistematizadas cuantitativas, el proceso de 

combinar los resultados de los artículos primarios de manera más efectiva es 

mediante un metaanálisis. Los metaanálisis fueron descritos en 1976 por 

Gene Glass cuyo objetivo es obtener un solo resultado combinando 

estadísticamente varios estudios individuales o primarios ya existentes de 

una manera simple y general3-5. Se debe considerar al momento de hacer un 

metaanálisis que los estudios elegidos deben ser parecidos estadísticamente 

y revisados en su método como ya se explicó en las etapas pasadas, para 

evitar el abuso de esta técnica2, 3. 

Para la realización de un metaanálisis es importante considerar algunas 

etapas indispensables que bien no se tienen que seguir de manera 

consecutiva, pero ayudarán a tener un mejor control. La mayoría de estas 

fases han sido descritas en las etapas de la revisión sistematizada ya que 
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son muy parecidas, por lo que es importante recalcar que ambos ejercicios 

van de la mano.  

Según León y cols9. explican que las etapas para la realización de un 

metanálisis son:  

• El planteamiento del problema  

• Formulación de hipótesis y objetivos  

• La metodología del estudio:  

o Las estrategias de búsqueda de la literatura  

o Los criterios de inclusión/exclusión de los artículos  

o El registro de los datos de cada estudio y su análisis de 

calidad  

o El análisis cuantitativo de los estudios revisados  

• La ejecución del estudio y elaboración del reporte o informe de 

investigación.9 

Es importante recalcar que para la realización de un metanálisis se necesitan 

los conocimientos básicos en estadística, clínica e investigación; las primeras 

tres etapas mencionadas en la lista que refieren León y cols9. se realizarán 

entonces de la misma manera que se describieron todas las etapas 

generales de una investigación sistematizada descritas en este documento. 

Cabe resaltar que, en la realización del análisis cuantitativo, en caso de que 

la revisión sistematizada lo requiera es primordial identificar los problemas 

principales al momento de cuantificar los resultados, ya que esto ayudará a 

evitar sesgos grandes en el resultado final. 

El primer problema al que se enfrentan los investigadores es comprobar que 

los resultados de los estudios primarios se pueden combinar y llegar a un 

mismo criterio para que cada investigador reporte los resultados encontrados 

en la misma escala. Como segundo problema se deben verificar las 
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variaciones de cada uno de los estudios y si estas se correlacionan de 

manera favorable con el de la revisión sistematizada; y por último, el tercer 

problema al que pueden enfrentarse los investigadores es determinar cuál es 

la mejor estimación del valor y del intervalo de confianza de las medidas 

combinadas de los resultados finales. 

Una vez que los investigadores han identificado los artículos que 

cumplen todas las características mencionadas anteriormente, lo siguiente es 

analizar e interpretar los datos recabados considerando los objetivos y la 

hipótesis planteada en las primeras etapas de la revisión sistematizada de la 

literatura, y comprobar la heterogeneidad de los estudios utilizados, que no 

es más que la variabilidad que existe entre los estimadores que se han 

obtenido en cada uno de los estudios primarios seleccionados. Para medir la 

heterogeneidad y cuantificarla con un valor objetivo, se realizan test 

estadísticos llamados pruebas de heterogeneidad; hoy en día existen 

softwares que ayudan a la realización de este tipo de tests dependiendo de 

cuál sea el elegido; eso será seleccionado por el tipo de estudio y el criterio 

de los investigadores10-12.  

Según Bolaños y cols.10, la realización de una gráfica llamada forest plot 

es la manera más práctica para reportar los resultados de la investigación, ya 

que en este tipo de diagramas se podrá colocar el resumen, tanto de los 

estudios primarios como del resultado combinado final (Figura 3). 
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Figura 3. Ejemplo de diagrama Forest plot10 

Es importante recalcar que tanto las revisiones sistematizadas de la 

literatura como la realización de un metanálisis no se trata de convertir 

estudios con errores a estudios limpios y concretos, o combinar “peras con 

manzanas”; por ello se deben reforzar y tomar con seriedad los criterios de 

selección, de observación y discernimiento de información de los artículos 

que entrarán en la investigación.2-5 

1.2.5 Conclusiones y reporte de resultados 

Las revisiones sistematizadas de la literatura son un proceso que 

necesita dedicación y seriedad para desarrollar la capacidad de elegir 

información útil para la investigación y así crear una dinámica eficaz y 

productiva al momento de querer resumir resultados ya existentes. En la 

última etapa se reportará si se resolvió la pregunta inicial, y si se lograron 

alcanzar los objetivos planteados de acuerdo con las primeras etapas de la 

revisión. 

Es indispensable evaluar la calidad de los estudios primarios seleccionados, 

ya que esto ayudará a los investigadores a detectar las principales fuentes 

de sesgo y el manejo que los autores le dieron a estos mismos estudios; se 

han desarrollado múltiples herramientas para la evaluación de aquellos, por 

ejemplo, la escala Newcastle-Ottawa (NOS) que evalúa la calidad a partir del 

contenido, diseño y facilidad de uso en la interpretación del metaanálisis. 
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Está compuesta por ocho ítems, divididos en tres dimensiones (comparación, 

selección, resultado o exposición), se califica por número de estrellas de 

acuerdo con los ítems evaluados; se considera un artículo de alta calidad 

aquel que tenga entre 7 a 9 estrellas, moderada entre 4 y 6 estrellas y pobre 

entre 1 y 3 estrellas13.  

Dentro del reporte de resultados se presentarán las gráficas realizadas en la 

etapa del metanálisis4-10 si así lo requirió la revisión o bien, una conclusión 

general de lo evaluado y observado, en caso de que los estudios primarios 

sean solo de ámbito cualitativo.3  

En esta última etapa, los clínicos o investigadores podrán proponer o 

aportar algún aprendizaje o sugerencia para actualizar el tema, si así lo 

permite la investigación. Las búsquedas sistematizadas de la literatura se 

han convertido en una herramienta más eficaz para todo el personal que se 

desempeña en el área de las ciencias de la salud; permiten que cada 

individuo desarrolle una habilidad más objetiva, critica y especifica al 

momento de realizar búsquedas en las grandes bases de datos existentes, 

así como facilitar y acortar los tiempos dedicados a la actualización de 

información; por ello ha sido la herramienta elegida para realizar este trabajo. 

A continuación, se describirá la búsqueda sistematizada de la literatura en el 

tema Estrés en los estudiantes de las ciencias de la salud en Latinoamérica 

durante la pandemia de COVID 19. 
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2. Búsqueda sistematizada de la literatura relacionada con el 
estrés en estudiantes de las ciencias de la salud en 

Latinoamérica por la pandemia de COVID 19 

Los estudiantes de las ciencias de la salud están en constante exposición a 

niveles de estrés elevados; a la llegada de la COVID 19 y la migración a un 

modelo educativo virtual de emergencia, los niveles de estrés han mostrado 

variación considerable; por ello el interés de realizar una revisión 

sistematizada de los diversos estudios primarios que han sido publicados en 

los últimos meses. A continuación, se aplicarán y describirán cada una de las 

etapas mencionadas en el capítulo anterior de este documento. 

2.1 Formulación de la pregunta de investigación y objetivos 

Como parte de la primera etapa de la búsqueda sistematizada de la literatura 

se inició con la formulación de una pregunta más específica, teniendo en 

cuenta el tema de interés central: “estrés en los estudiantes de las ciencias 

de la salud en Latinoamérica por la pandemia de COVID 19”; utilizando la 

mnemotecnia PICO la pregunta principal se estableció de la siguiente 

manera: 

En los estudiantes de las ciencias de la salud en Latinoamérica, ¿Cómo ha 

aumentado el estrés debido a la pandemia por el COVID 19? 

P= Estudiantes de las ciencias de la salud de Latinoamérica 

I = Estrés  

C= Durante la pandemia por el COVID 19 

O= Cuánto ha aumentado  

Por lo tanto, esta búsqueda sistematizada tiene como objetivo general, 

conocer cómo ha aumentado el estrés en los estudiantes universitarios de 

las ciencias de la salud de Latinoamérica en los primeros meses de la 

pandemia de COVID 19, y como objetivos específicos conocer si existen 

otras emociones que tengan más prevalencia que el estrés, y qué estrategias 
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están usando las instituciones para ayudar al alumnado a trabajar a enfrentar 

esta situación. 

2.2 Definición y aplicación de los criterios de búsqueda 

Para iniciar la segunda etapa de la revisión sistematizada de la literatura, se 

decidió que se utilizarían las siguientes bases de datos: Pubmed, Redalyc y 

Google Scholar, ya que se ha considerado que son fuentes de datos con 

gran acervo para esta revisión sistematizada. 

Para la selección de los términos de búsqueda se tomaron en cuenta las 

palabras clave de la pregunta de investigación: COVID 19, Latinoamérica, 

estudiantes de medicina, estudiantes de odontología, estudiantes de 

enfermería, estudiantes universitarios, pandemia, salud mental. Con el sitio 

web de los descriptores de las ciencias de la salud DeCS (figura 4), se 

buscaron todos los términos alternos para cada una de las palabras clave 

cuyo resultado se presenta el cuadro 2:  

 

 

Figura 4. Sitio web de los descriptores de la salud (DeCS) 
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2020))[Title/Abstract] OR (Brote del Nuevo Coronavirus 2019))[Title/Abstract] 

OR (Brote por 2019-nCoV))[Title/Abstract] OR (Brote por COVID-

19))[Title/Abstract] OR (Brote por el Coronavirus 2019-nCoV))[Title/Abstract] 

OR (Brote por el Coronavirus de Wuhan))[Title/Abstract] OR (Brote por el 

Coronavirus de Wuhan de 2019-2020))[Title/Abstract] OR (Enfermedad del 

Coronavirus 2019))[Title/Abstract] OR (Enfermedad del Coronavirus-

19))[Title/Abstract] OR (Enfermedad del Nuevo Coronavirus 

2019))[Title/Abstract] OR (Enfermedad por 2019-nCoV))[Title/Abstract] OR 

(Enfermedad por Coronavirus 2019))[Title/Abstract] OR (Enfermedad por 

Coronavirus 2019-nCoV))[Title/Abstract] OR (Enfermedad por el 2019-

nCoV))[Title/Abstract] OR (Enfermedad por el Coronavirus 19))[Title/Abstract] 

OR (Epidemia del Nuevo Coronavirus 2019))[Title/Abstract] OR (Epidemia 

por 2019-nCoV))[Title/Abstract] OR (Epidemia por COVID-19))[Title/Abstract] 

OR (Epidemia por el Coronavirus de Wuhan))[Title/Abstract] OR (Epidemia 

por el Nuevo Coronavirus (2019-nCoV)))[Title/Abstract] OR (Epidemia por el 

Nuevo Coronavirus 2019))[Title/Abstract] OR (Fiebre de Neumonía por 

Coronavirus de Wuhan))[Title/Abstract] OR (Infección del Nuevo Coronavirus 

2019))[Title/Abstract] OR (Infección por Coronavirus 2 del 

SARS))[Title/Abstract] OR (Infección por Coronavirus 2019-

nCoV))[Title/Abstract] OR (Infección por el 2019-nCoV))[Title/Abstract] OR 

(Infección por el Coronavirus 2019-nCoV))[Title/Abstract] OR (Infección por el 

Coronavirus de Wuhan))[Title/Abstract] OR (Infección por el Nuevo 

Coronavirus (2019-nCoV)))[Title/Abstract] OR (Infección por el Nuevo 

Coronavirus de 2019))[Title/Abstract] OR (Infección por el SARS-CoV-

2))[Title/Abstract] OR (Infección por SARS-CoV-2))[Title/Abstract] OR 

(Neumonía del Mercado de Pescado y Marisco de Wuhan))[Title/Abstract] 

OR (Neumonía por 2019-nCoV))[Title/Abstract] OR (Neumonía por 

Coronavirus de Wuhan))[Title/Abstract] OR (Neumonía por el Coronavirus de 

Wuhan))[Title/Abstract] OR (Neumonía por el Nuevo Coronavirus (2019-

nCoV)))[Title/Abstract] OR (Pandemia de COVID-19))[Title/Abstract] OR 
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(Pandemia del Nuevo Coronavirus 2019))[Title/Abstract] OR (Pandemia por 

el Coronavirus de Wuhan))[Title/Abstract] OR (Pandemia por el Nuevo 

Coronavirus (2019-nCoV)))[Title/Abstract] OR (Pandemia por el Nuevo 

Coronavirus 2019)[Title/Abstract]  

Asimismo, dentro de los filtros que podemos colocar en la base de datos 

PubMed al considerar los criterios de selección para los estudios primarios, 

se seleccionaron sólo artículos de revistas en español, publicados entre el 

2020 y 2021 (figura 6):  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 6. Filtros seleccionados en PubMed para la selección de artículos 

Una vez arrojados los resultados en la base de datos PubMed, ésta ofrece la 

opción de generar automáticamente un libro en el programa Excel®, que 

ayudará a hacer una selección de artículos más rápida, ya que cuenta con 

opciones de búsqueda de palabras clave, resaltar artículos más recientes y 

encontrar fácilmente aquellos que están duplicados (figura 7): 
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Figura 9. Base de datos Google Scholar y filtros de búsqueda disponibles. 

 

2.3 Tamizaje y revisión completa de artículos 

Inicialmente en esta etapa se identificaron 171 publicaciones en las bases de 

datos Pubmed, Redalyc y Google Scholar de las cuales se excluyeron 163 a 

partir de diversos criterios (figura 10):  

a) Fecha de publicación: todos aquellos artículos publicados de abril del 

2020 a septiembre del 2021. 

b) Idioma y lugar de publicación: sólo se eligieron artículos en español 

publicados en países de Latinoamérica. 

c) Las revisiones con metaanálisis ya realizados y estudios de cohorte, 

no se tomaron en cuenta. 

d) Se excluyeron los estudios que hablaran del síndrome de Burnout, 

artículos o estudios relacionados con psicología o alguna otra ciencia 

de la Salud, ya que la revisión se basó en las áreas de enfermería, 

medicina y odontología.  















2.5 Análisis crítico y presentación de resultados 

El tema abordado en este trabajo es reciente y cambiante día con día debido 

al comportamiento de la enfermedad por COVID 19 y las nuevas 

investigaciones, así también las medias que aborda cada país y cada 

institución educativa ante los retos que enfrentan sus alumnos y personal, 

entre ellos los problemas de salud mental que la pandemia ha ocasionado 

por lo cual puede existir un margen en el sesgo de cada investigación.  

La mayoría de los estudios primarios tamizados reportan que las 

encuestas realizadas en cada uno de ellos fueron realizadas a distancia con 

ayuda de varias plataformas que facilitaron la comunicación durante la 

migración a clases a distancia; de la misma manera, cada estudio ocupó 

diferentes escalas para evaluar los resultados recabados en dichas 

encuestas, por ello se decidió utilizar la escala Newcastle-Ottawa para 

evaluar la calidad de cada uno de los estudios elegidos para esta revisión 

sistematizada de la literatura.  

2.5.1 Calidad de los estudios primarios según los criterios de 
Ottawa 

Existen diferentes tipos de escalas dentro de las revisiones de la literatura 

que permiten evaluar los artículos o estudios primarios elegidos, suelen ser 

fáciles de replicar puesto que todas incluyen una lista de ítems ya 

establecidos; una de ellas es la escala Newcastle- Ottawa13, siendo esta la 

elegida para la revisión sistematizada de este documento. Esta escala evalúa 

la calidad a partir del contenido, diseño y facilidad de uso en la interpretación 

del metaanálisis o la metodología. Está compuesta por ocho ítems divididos 

en tres dimensiones: comparación, selección y exposición con el propósito 

de evaluar investigaciones de cohorte, transversales o casos control, y se 

califica por número de estrellas de acuerdo con los ítems evaluados22; para 

esta revisión se consideró como artículo de alta calidad aquel que tuviera 

entre 6 a 9 estrellas, moderada entre 4 y 5 estrellas y pobre entre 1 y 3 
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2.5.2 Resultados encontrados en los estudios primarios elegidos 
según la clasificación de Kirkpatrick 

Para poder evaluar el nivel de intervención que tenían los estudios primarios 

de esta revisión sistematizada en relación con el estrés y con la situación de 

la pandemia y como se ha manejado esto en las diferentes instituciones 

educativas de las ciencias de la salud en Latinoamérica, se utilizó una 

clasificación que comúnmente se emplea en el ámbito de capacitación o 

formación. Esta clasificación fue propuesta en 1959 por Donald Kirkpatrick, la 

cual lleva el mismo nombre que el autor; dicho modelo evaluativo está 

conformado por cuatro niveles (Figura 11): 

• Nivel 1: Evalúa el nivel de satisfacción de los participantes, 

normalmente a través de cuestionarios al terminar el programa o 

capacitación.  

• Nivel 2: Evalúa los conocimientos adquiridos por los participantes a 

través de la medición de habilidades y conocimientos.  

• Nivel 3: Busca la medición del cambio en el comportamiento del 

participante en su trabajo y la aplicación de los conocimientos 

adquiridos.  

• Nivel 4: Busca la medición del impacto de la formación en los 

resultados23.  



39 
 

 

Figura 11. Niveles de la clasificación de Kirkpatrick23 

Al revisar los 8 estudios primarios elegidos para esta revisión 

sistematizada de la literatura, y evaluarlos con la escala de clasificación de 

Kirkpatrick, se reporta que los 8 estudios (Hernández et al., Espinosa, et al., 

Pedraz, et al., Hessen, et al., Pérez, et al., Velastegui, et al., Asenjo, et al., y 

García) en sus intervenciones sólo exploran el primer nivel de satisfacción, 

ya que sólo se cuestiona en el sentimiento de los estudiantes de las ciencias 

de la salud frente al confinamiento y a la migración a clases virtuales por 

medio de cuestionarios compartidos por redes sociales como Facebook y 

WhatsApp, así como conocer si los estudiantes presentaban niveles de 

estrés elevados asociados al cambio de rutina que trajo consigo la pandemia 

por COVID 19. Se obtuvieron resultados afirmativos en los 8 estudios 

elegidos ya que se menciona que la mayoría de los estudiantes encuestados 

en los estudios presentaron altos niveles de estrés, y principalmente las 

mujeres las que reportan mayores niveles en comparación con la población 

masculina. Con respecto al segundo nivel de la clasificación de Kirkpatrick 

donde se evalúa y se aplican los conocimientos recabados, sólo Hessen, et 
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al., y Asenjo, et al. mencionan algunas estrategias o sugerencias para 

afrontar los problemas de salud mental identificados en las intervenciones, 

como por ejemplo: escuchar música, leer, usar redes sociales, la 

espiritualidad, o el tener fe en un ser supremo20, e implementar o fomentar 

programas de salud mental en las instituciones17, ambos artículos lo 

mencionan como una sugerencia, mas no hay datos que nos permitan 

conocer si se llevaron a cabo. según la clasificación de Kirkpatrick Es muy 

complicado identificar que alguno de los estudios analizados se ubique en el 

tercer o cuarto nivel, ya que ninguno proporciona datos de relevancia que 

permitan posicionarlos en dichos niveles. 

Si bien, la escala de Kirkpatrick ha trascendido por más de 40 años y se 

sigue usando en la actualidad, es muy complejo evaluar los estudios elegidos 

con esta clasificación cuando no se aporta la información necesaria o el 

estudio elegido no tiene como objetivo tomar acción sobre el impacto de lo 

aprendido.  
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Conclusiones 
 

En la intención de querer organizar una búsqueda de información más 

específica, definida, y critica dentro del gran acervo de información que 

existe día con día, se construyó un método que fuera de gran utilidad para 

las ciencias de la salud, y así tener acceso a una gran cantidad de 

información sin riesgos de errores o sesgos grandes en un tiempo corto; 

basados en estas características es como empieza a surgir la revisión 

sistematizada de la literatura 

Se han creado diferentes métodos o procesos para resumir la información 

disponible en todas las bases de datos que existen. El proceso que se eligió 

para realizar esta búsqueda sistematizada de la literatura ha confirmado que 

es un ejercicio que puede disminuir el sesgo presente en las investigaciones, 

siempre y cuando los estudios elegidos sean evaluados también por distintos 

filtros, para conocer su veracidad o calidad; el conocer que existen bases de 

datos específicas para cada área de investigación, saber cómo funcionan, y 

qué filtros están disponibles en ellas es muy importante, puesto que el tiempo 

para encontrar información útil se hace más corto, eficiente, y ayuda a 

trabajar el sentido crítico.  

Al querer abordar un tema que en la actualidad es muy cambiante y 

nuevo, como lo es la pandemia por COVID 19,  puede generar un hueco en 

el reporte de resultados, por ello este tipo de revisión ayuda a elegir y 

resumir de una manera rápida, eficaz y confiable la información disponible, al 

establecer una serie de etapas que ayuda a mantener un orden y así poder 

tener un control sobre todos los datos que se encuentran disponibles, y 

lograr concluir resultados generales y más concretos a partir de varios 

estudios. 

En cuanto a los estudios abordados en esta revisión sistematizada de la 

literatura en torno al tema, se observó que la disponibilidad de artículos y de 
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información dentro de Latinoamérica es limitada; con esta revisión se puede 

concluir que no todas las instituciones educativas pertenecientes al área de 

las ciencias de la salud prestan atención a los problemas de salud mental 

que pueden padecer las personas que conforman su comunidad estudiantil; 

la mayoría de los artículos refiere que los alumnos a raíz de la pandemia por 

COVID 19 han elevado sus niveles de estrés, al enfrentarse a la migración 

repentina hacia la educación a distancia, aún más en estudios profesionales 

que son cien por ciento prácticos sumando a ello, la preocupación de 

contagio o la perdida de algún ser querido.  

En México, la cantidad de información al respecto es mínima si lo 

comparamos con países como Colombia o Perú, donde las autoridades 

educativas han prestado más atención a los padecimientos de los 

estudiantes, impartiendo cursos o incentivando a los alumnos y comunidad 

universitaria en general a buscar ayuda. En esta búsqueda y hablando de la 

UNAM y de la Facultad de Odontología específicamente, se encontró que se 

cuentan con muy pocas estrategias de afrontamiento ante cualquier 

padecimiento de salud mental; si bien existe el programa “Espora”, es muy 

poca la difusión que existe en los medios hasta donde se pudo revisar al 

momento de concluir este trabajo, incluso fue a raíz de la pandemia por 

COVID 19 que la Facultad de Odontología se integró al programa, sin 

embargo, en las redes sociales o paginas oficiales de la facultad no se les 

incentiva lo suficiente a los estudiantes a acercarse a este programa en caso 

de necesitar ayuda. 

Los problemas de salud mental hoy en día se han hecho más 

evidentes, y la pandemia por COVID 19 ha sido un detonante que se suma a 

los estresores que ya existían en las licenciaturas de las ciencias de la salud 

y a los cuales no se les prestaba atención; el confinamiento, la ansiedad, el 

estrés, la depresión y la manera en cómo pueden pausar la vida cotidiana de 

una persona ha hecho que se volteen a ver y se traten con más “normalidad”.  
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Es importante que ahora que se les ha prestado atención no se les 

reste importancia en este regreso a la “nueva normalidad”; por ello, se deben 

operar propuestas como generación de campañas, actividades, conferencias, 

grupos de ayuda y mayor difusión sobre lo que ya hay disponible para 

incentivar a los estudiantes y personal que conforma la comunidad estudiantil 

a tomar acción ante los problemas de salud mental, y no sea necesaria una 

pandemia para voltear a ver los problemas en salud mental que existen; por 

ello es importante realizar este tipo de revisión de la literatura para tener un 

conocimiento y disponibilidad de información más amplia acerca de las 

causas, datos estadísticos, y estrategias de afrontamiento ante niveles de 

estrés elevados o ante cualquier otra emoción que impida realizar nuestra 

vida diaria de manera normal.  
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