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Resumen: En el mes de marzo del año 2020, la Organización Mundial de la Salud (OMS) caracteriza el COVID-19 
como una pandemia, razón por la cual se establecen protocolos de prevención que sugieren, entre ellos, aislamiento 
y distanciamiento social. Los psicólogos alrededor del mundo, con el fin de acatar tales disposiciones, han buscado 
implementar la tele psicología en sus servicios. El objetivo principal de la investigación fue comparar la eficacia 
de la tele psicología frente a la presencialidad e identificar las ventajas e inconvenientes presentados durante la 
pandemia. La metodología utilizada para el análisis de revisión sistémica, tiene un enfoque cualitativo, con un alcance 
descriptivo. El lapso de tiempo en el que se recabó la información fue durante el primer cuatrimestre del 2021 en las 
bases de datos: Science direct, Dialnet, Ebsco host, Taylor & Francis Online, Jstor, Scopus, ProQuest, entre otras.  
Se obtuvo, como resultado, un total de 840 estudios, de los que 37 fueron escogidos tras superar los criterios previos 
de selección y discriminación, citados en la guía PRISMA. A partir de la revisión de diversos artículos relacionados a 
la tele psicología y su desarrollo durante la pandemia, se evidenció eficacia en diferentes enfoques, con una mayoría 
significativa en aquellos basados en los modelos Cognitivo-Conductual, referente a sus ventajas e inconvenientes se 
han extraído varios, que han sido contrastados con la terapia en formato presencial. Finalmente se ha explorado su 
desarrollo, evidenciándose un crecimiento incipiente ante la necesidad de adaptarse a las restricciones impuestas por 
la OMS para evitar la propagación del virus SARS-CoV-2 en la población.
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ADVANTAGES AND DISADVANTAGES OF PSYCHOLOGICAL CARE THROUGH TELEMATIC MEDIA

Abstract: In March 2020, the World Health Organization (WHO) characterized COVID-19 as a pandemic, and 
established prevention protocols that suggest, among others, isolation and social distancing. Psychologists around 
the world, in order to comply with such provisions, have sought to implement telepsychology in their services. The 
main objective of the research was to compare the effectiveness of telepsychology versus face-to-face and to identify 
the advantages and disadvantages presented during the pandemic. The methodology used for the systematic review 
has a qualitative approach, with a descriptive scope. The period of time in which the information was collected was 
during the first four-month period of 2021 in the following databases: Science direct, Dialnet, Ebsco host, Taylor & 
Francis Online, Jstor, Scopus, ProQuest, among others.  As a result, a total of 840 studies were obtained, of which 37 
were chosen after overcoming the previous selection and discrimination criteria cited in the PRISMA guide. From the 
review of several articles related to telepsychology and its development during the pandemic, efficacy was evidenced 
in different approaches, with a significant majority in those based on Cognitive-Behavioral models, regarding its 
advantages and disadvantages, several have been extracted, which have been contrasted with face-to-face therapy. 
Finally, its development has been explored, showing an incipient growth due to the need to adapt to the restrictions 
imposed by the WHO to prevent the spread of the SARS-CoV-2 virus in the population.
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INTRODUCCIÓN
Durante el primer trimestre del 2020, Mitchell, (2020) 
a través de la Organización Mundial de la Salud 
[OMS], declaró estado de emergencia sanitaria 
debido a la propagación del síndrome respiratorio 
agudo grave (SARS-COV-2), causante de la 
enfermedad Coronavirus 2019 (COVID-19), la cual 
es altamente contagiosa y provoca afecciones que 
van de leves, hasta graves en la salud y mortalidad 
de los sujetos que llegan a padecerla (Verity et al., 
2020). Tras la propagación, varios países alrededor 
del mundo han puesto a prueba sus sistemas 
sanitarios estableciendo y desplegando protocolos, 
con el fin de mitigar el impacto producto de la 
pandemia (Emanuel et al., 2020; Legido-Quigley et 
al., 2020). 

Entre las estrategias empleadas, el distanciamiento 
físico ha sido de las principales recomendaciones, 
razón por la cual, la interacción y desempeño de 
actividades que requerían de cercanía física se 
han visto en la necesidad de tomar otros rumbos 
para continuar con sus actividades (Organización 
Panamericana de la Salud, 2020).

En la última década, la atención telemática para 
la mayoría de psicólogos se encontraba limitada a 
instancias específicas, tales como: distancia entre 
la locación del usuario con el terapeuta, el coste, 
el tiempo y lo fácil que resulta acceder a la misma 
(Gonzáles-Peña et al., 2017; Gutiérrez, 2020). Sin 
embargo, a partir de las medidas decretadas por 
los organismos de salud y los sistemas sanitarios 
de cada país, la psicología, así como otras ramas 
de la salud han optado por implementar el uso de 
medios telemáticos, con el fin de no dejar al público 
desprovisto de sus servicios profesionales, que al 
momento resultan indispensables (Békés & Aafjes-
van Doorn, 2020; Gutiérrez, 2020).

Según la American Psycological Association 
[APA], en su escrito Guidelines for the practice of 
telepsychology, la telepsicología es definida como 
el uso de medios telemáticos para la prestación de 
servicios en psicología. Entre los medios telemáticos 
empleados, la APA incluye: la videoconferencia 
interactiva, el correo electrónico, chats, teléfono, 

dispositivos móviles y el texto en internet (Joint 
Task Force for the Development of Telepsychology 
Guidelines for Psychologists, 2013).

La implementación de telepsicología es urgente. Li et 
al., (2020) y Urzúa et al., (2020), en sus respectivas 
investigaciones han concluido que el confinamiento 
está dificultando el proceso de reestructuración 
ambiental, puesto que la población, se encuentra 
en un estado de inmovilización física y mental, que 
se encarga de estropear la interacción con el medio 
ambiente, lo que provoca dificultades al momento de 
recuperarse el desgaste cognitivo y emocional que 
se lleva día a día. 

En contraste con lo antes mencionado, Panchal et 
al., (2021), indica que los síntomas relacionados 
a estrés, ansiedad y depresión se han agudizado 
durante el periodo de pandemia. Por lo tanto, en 
el documento previamente citado, como en otros 
varios, buscan resaltar la importancia del tratamiento 
psicológico en una sociedad que se alza entorno a 
enfermedades psicológicas preexistentes y de mayor 
o menor gravedad en quienes las padecen (Cabrera, 
2020; Inchausti et al., 2020; Murueta, 2020).

Al momento de elaborar el presente estudio, en 
el marco de la pandemia, la implementación de 
telepsicología dejó de ser cuestión de preferencia, 
para convertirse en un recurso indispensable al 
momento de brindar los servicios de psicología 
(Gutiérrez, 2020; Békés et al., 2020). Es por ello, 
que la presente revisión sistemática tiene como 
propósito brindar de manera abreviada, información 
referente a las ventajas e inconvenientes de la 
atención psicológica a través de medios telemáticos, 
esperando quizá resolver algunas de las inquietudes 
más comunes para los profesionales de psicología.  

MÉTODO
El presente estudio fue llevado a cabo a partir del 
modelo de revisión sistémica, con un enfoque 
cualitativo, de alcance descriptivo y siguiendo los 
criterios propuestos por la guía Preferred Reporting 
Items for  Systematic  Reviews  and  Meta-Analyses  
[PRISMA] (Urrutia y Bonfil, 2010). La búsqueda se 
desarrolló por parte de 2 jueces independientes, 



Leonel Alexander Llerena Aguirre, revisión sistemática: ventajas 

183  

en un periodo comprendido de 4 meses, a partir 
de enero del 2021, en las bases de datos Science 
direct, Dialnet, Ebsco host, Taylor & Francis Online, 
Jstor, Scopus, ProQuest, Redalyc y Springer. Los 
descriptores ingresados fueron: SARS-Cov-2 OR 
COVID-19 OR Coronavirus AND Mental telehealth 
OR telepsychology AND intervention AND efficacy 
OR evaluation of evidence OR assessment AND 
models OR approaches.

La búsqueda se centró en artículos que informasen 
sobre: (a) eficacia, (b) ventajas e inconvenientes, y 

A partir de la búsqueda, se identificaron 840 
resultados pertenecientes a las diversas bases de 
datos antes mencionadas. En el proceso de descarte 
de documentos, se llevó a cabo inicialmente la 
lectura de títulos y verificación de acceso a los 
mismos, a partir de este proceso se descartó 770 
escritos, al no cumplir con los criterios previamente 

(c) telespicología durante COVID-19 y se excluyeron 
aquellos que no guarden relación con lo antes 
mencionado. Se incorporaron artículos originales, 
de acceso completo, realizados en idioma inglés 
o español, publicados en un periodo comprendido 
entre el 2010 y principios del 2021. Fueron 
excluidos, aquellos escritos que no resultasen en 
artículos científicos, fueran revisiones de literatura, 
no guarden relación con el área de psicología y 
artículos publicados antes del 2010.  

RESULTADOS

establecidos o por tratarse de réplicas presentes en 
varias bases de datos. De los 70 artículos restantes, 
se llevó a cabo una revisión más detallada, que 
incluía: resumen, resultados y conclusiones, lo cual 
dejó de lado a otros 18, y finalmente, de los 52 
artículos considerados de interés para la revisión 15 
fueron descartados tras una revisión exhaustiva de 

Figura 1. Diagrama de flujo PRISMA de búsqueda y selección de los documentos
incluidos en la revisión

Fuente: Elaboración propia
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los jueces, dejando como resultado 37 escritos que 
se incluyeron para la elaboración del artículo, ya que 
otorgaban información acorde a los temas centrales 
del estudio (Véase Figura 1).

Eficacia de los medios telemáticos frente 
al formato presencial

A pesar de los evidentes beneficios que conlleva 
la implementación de telepsicología durante el 
transcurso de la pandemia, los profesionales de 
psicología, han expresado duda respecto a su 
eficacia y recelo frente al uso de este formato de 
atención (Topooco et al., 2017).

Tabla 1. Eficacia de la tele psicología

Autor Enfoque Abordaje Herramientas Eficacia frente a terapia 
tradicional

(Benge & 
Kiselica, 

2020)
Neuropsicología. Evaluación en 

neuropatías. Teléfono.

La evaluación a través de vía 
telefónica fue útil, pero no 
comparable al formato presencial. 
Los autores señalaron que sus 
resultados fueron aceptables, por lo 
cual recomiendan su uso, en caso 
de que no sea posible realizarlo de 
manera tradicional, aduciendo que 
el formato presencial aún consta 
de ciertas ventajas y carece de 
algunas limitaciones presentes en la 
teleevaluación.

(Bernhard 
& Camins, 

2021)
Integrativo. Problemas de 

salud mental.

Teléfono
Mensajes de 

Texto
Video-

conferencia.

Los resultados obtenidos no distan 
de los conseguidos en la terapia 
cara a cara, además de que presenta 
beneficios al momento de realizar 
supervisión, sin importar la distancia 
de quien lo supervisa.

(Botella et al., 
2010)

Cognitivo 
conductual / terapia 

de exposición.
Fobias. Realidad Virtual.

La implementación de tecnologías 
de la información y comunicación 
(Tic´s) en el tratamiento de fobias 
ha brindado resultados comparables 
e incluso mejores que el formato 
tradicional.

(Escudero et 
al., 2018)

Cognitivo 
conductual.

Trastorno de 
estrés pos- 
traumático 

(TEPT).

Video-
conferencia.

La teleasistencia resultó ser eficaz 
en el tratamiento de TEPT y otros 
trastornos emocionales comórbidos 
en una víctima de terrorismo.

(Heckman et 
al., 2015)

Cognitivo 
conductual/ 
Humanista.

Terapia grupal.

Síntomas 
depresivos.

Video-
conferencia.

Se apreció una disminución de los 
síntomas depresivos. Además, los 
resultados obtenidos del tratamiento 
mantienen beneficios y limitaciones 
similares a las de la atención cara a 
cara en personas con VIH.

(Hewitt & 
Loring, 2020) Neuropsicología.

Evaluación y 
tratamiento 
neuropsico-

lógico.

Video-
conferencia.
Aplicaciones, 

herramientas y 
plataformas de 

evaluación.

Los autores concluyeron que las 
evaluaciones de teleneuropsicología 
no tienen diferencias significativas 
frente al formato presencial.
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Ventajas e inconvenientes
Tabla 2. Ventajas e inconvenientes

Nota: Elaborado por los autores

Criterio Fuente Ventajas Inconvenientes

Aspectos 
técnicos

(Botella et al., 2010)1; (Chen 
et al., 2020)2; (Gamble et 
al., 2015)3; (Maheu et al., 
2018)4; (Richardson et al., 
2015)5.

Costo más accesible 1, 4, 5.
Las interacciones pueden 
llevarse a cabo de manera 
sincrónica o asincrónica 4.
Distancia con el servicio, no 
representa inconveniente 1, 5. 

Respecto a la conexión de 
internet y el funcionamiento 
de los dispositivos 
empleados 4.
Las intervenciones físicas 
son suplantadas por las 
guías verbales 2, 3.

Aspectos éticos

(Chen et al., 2020)1; 
(Gamble et al 2015)2; 
(Kotsopoulou et al., 2015)3; 
(Lustgarten et al., 2020)4.

Un consentimiento 
informado correctamente 
elaborado, es capaz de 
crear límites, y generar 
expectativas, que benefician 
a ambas partes 2, 3, 4.

Relacionados a la 
privacidad, identificación 
y confidencialidad de la 
información 1, 2, 3, 4.

Del emisor

(Egede et al., 2017)1; 
(Gamble et al., 2015)2; 
(Garney et al., 2016)3; 
(McCord et al., 2021)4; 
(Richardson et al., 2015)5.

Mejora (apoya) y facilita la 
labor de seguimiento 3.
Costes se reducen 
significativamente 1.
Flexibilidad y manejo de 
tiempo 4.

Resistencia por parte de los 
terapeutas para integrar los 
recursos tecnológicos en la 
práctica profesional 5.
Relacionados con la 
competencia (aptitudes) del 
profesional 2.

(Kobak et al., 
2015)

Cognitivo 
conductual. Depresión. Medios 

telemáticos.

Se evidenció una reducción 
significativa de los niveles de 
depresión y ansiedad en los 
adolescentes. Además, se registró 
altos niveles de satisfacción con el 
tratamiento.

(Reese et al., 
2016) Integrativo. Problemas de 

salud mental.

Video-
conferencia.

Teléfono.

En el estudio, encargado de evaluar 
la precisión empática y la alianza 
terapéutica, se obtuvo resultados 
similares a los que se presentan en 
la terapia presencial.

(Richardson 
et al., 2015) Integrativo. Ansiedad.

Depresión.
Medios 

telemáticos.

Al final del proceso se evidenció 
una reducción de los síntomas 
de ansiedad y depresión hasta 
niveles no clínicos; y la satisfacción 
del servicio incremento conforme 
avanzaba el proceso de psicoterapia.

(Sequeira et 
al., 2021)

Cognitivo 
Conductual.

Trastorno 
obsesivo 

compulsivo 
(TOC).

Video-
conferencia.

Tanto en la transición que se tuvo con 
los pacientes del formato presencial 
a la teleasistencia, cómo en aquellos 
que iniciaron sus procesos a 
través de videoconferencia, no se 
apreciaron diferencias significativas 
con el tratamiento llevado de manera 
presencial.
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Del receptor

(Egede et al., 2017)1; 
(Fletcher et al., 2018)2; 
(Geller, 2021)3; (Kelsey et 
al., 2020)4; (Richardson et 
al., 2015)5.

Representa un menor gasto 
económico y requiere menor 
tiempo, al no tener que 
acudir a un lugar de atención 
1, 2.
Favorece el establecimiento 
de la relación terapéutica 
con aquellos que les 
resulta complicadas las 
interacciones directas 3, 5.

Cierto grupo de pacientes 
tienen dificultades en el 
manejo de los recursos 
tecnológicos 2, 4.
Falta de interacciones cara 
cara 2, 4.

Aspectos 
prácticos

(Barnett, 2018)1; (Bernhard 
& Camins, 2021)2; (Grondin 
et al., 2021)3.

Facilita la supervisión clínica 
de casos 1, 2.

Dificultades respecto al 
contacto visual, el cual es 
frecuentemente asociado 
con el establecimiento de 
la alianza entre paciente y 
terapeuta y el fenómeno de 
la empatía 3. 

Nota: Elaborado por los autores

Tele psicología durante COVID-19    
A partir de la pandemia de COVID-19 se evidenció 
una serie de cambios en torno a los servicios de salud 
mental, los cuales se mencionan a continuación: 

Según Sullivan et al., (2020) la pandemia trajo 
consigo una crisis de salud mental, debido a la 
preocupación que generan los sujetos respecto 
a: salud, bienestar y economía, lo cual en algunos 
casos desencadenó en tensión y ansiedad. Por 
otra parte, el aislamiento y distanciamiento social al 
que se ha recurrido, en varios casos ha llegado a 
exacerbar síntomas depresivos y otros problemas de 
salud mental preexistentes.

La falta de protocolos de acción y regulación del 
uso de tecnologías para salud mental trajo consigo 
una serie de inconvenientes que en algunos casos 
variaban dependiendo del país, sin embargo, la 
mayoría de estos se presentaban de manera general 
en los profesionales y usuarios de la salud mental. 
Entre las dificultades, se pudo evidenciar: dilemas 
legales, éticos, de formación de los profesionales, 
de manejo de la información, del uso de recursos 
tecnológicos en el abordaje en crisis y de casos 
con patologías graves de salud mental (Chen et al., 
2020). 

El uso de tele psicología ha tenido un crecimiento 
incipiente, frente al desarrollo de la pandemia. Según 
el estudio realizado por Pierce et al., (2020), un 7,07 

% de psicólogos realizaban telepsicología previo 
a la pandemia, durante la misma este porcentaje 
incrementó, llegando a un 85,53 %, de los cuales 
un 34,96 % contempla mantener su uso, tras su fin. 

Respecto a teleneuropsicología, el estudio 
de Hammers et al., (2020) refleja resultados 
similares: previo a la pandemia  el 24 %, 28 % y 
25 % utilizaban el formato de tele asistencia para  
entrevista clínica, retroalimentación e intervención 
respectivamente, mientras que para la aplicación 
de pruebas únicamente el 11 % lo hacía; a partir de 
la pandemia el incrementó su uso para labores de 
entrevista clínica, retroalimentación e intervención 
fue inmediato, siendo en un 52 %, 41 % y 36 %, 
correspondientemente, sin embargo respecto a la 
aplicación de pruebas esta fue de 15 %; finalmente, 
en un futuro, los profesionales  declararon que 
su interés de mantenerla sería en un 90 % para 
entrevista clínica, 59 % en evaluación, 88 % para 
retroalimentación y 70 % en intervención.

En clínicas y escuelas de formación, supervisores 
y terapeutas que cursaban sus prácticas 
correspondientes a posgrados o doctorados también 
se encontraron envueltos en las dificultades antes 
mencionadas, junto con otras que surgieron de 
los establecimientos a los que pertenecían. Como 
consecuencia, algunas instituciones se vieron en 
la necesidad de suspender sus servicios, al no 
poder solventar con todos los requerimientos para 
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la implementación de telepsicología, sin embargo 
este no fue el caso de todas, ya que algunas de 
ellas, llevaron a cabo una reestructuración de sus 
servicios y mediante planificación previa dirigieron 
sus esfuerzos al cumplimiento de los requisitos y 
la preparación de terapeutas y supervisores para 
el formato de teleasistencia, el cual abarcaba 
diagnóstico, tratamiento y evaluación (Hames et al., 
2020; McCord et al., 2021; Sequeira et al., 2021).

Frente a la necesidad, los aportes no cesaron, tal es 
el caso de Hewitt y Loring, (2020), los cuales llevaron 
a cabo una adaptación exitosa de instrumentos de 
dominio público para la evaluación neurosicológica, 
logrando obtener resultados que aunque no 
igualaban a las evaluaciones presenciales, resultaron 
aceptables para su implementación, en caso de no 
tener la opción de una evaluación presencial. Así 
también Grondin et al., (2021) elaboraron una guía 
que permitía realizar una configuración especial que 
resultaba económica y sencilla de implementar, lo 
cual facilitaba el contacto visual y la formación de 
la relación paciente terapeuta en los tratamientos 
mediante videoconferencia.

DISCUSIÓN
La presente revisión tuvo como propósito conocer 
sobre la eficacia de los medios telemáticos, en 
comparación al formato presencial, en cuanto 
a intervención psicológica se refiere. Además, 
pretendió recoger y exponer las ventajas e 
inconvenientes mayormente expuestos y que surgen 
durante la prestación de servicios psicológicos a 
través de medios telemáticos, frente al formato 
cara a cara. Finalmente, se señala, algunas de 
las inquietudes frecuentemente abordadas por los 
investigadores respecto a la telepsicología durante 
la pandemia producto del COVID-19. 

Respecto a la eficacia, Olivos, (2020) concuerda 
en que esta es comparable al formato presencial. 
La terapia cognitivo conductual fue el modelo que 
contó con mayor cantidad de estudios en la literatura 
internacional. Aunque también se incluyeron otros 
tipos de enfoques, como lo son: neuropsicología, 
humanismo y el modelo integrativo, es posible que 
los resultados expuestos en lo que respecta a su 

eficacia se encuentren sesgados, debido a la poca 
cantidad de estudios identificados durante el rastreo 
llevado a cabo con el modelo PRISMA. 

Por otra parte, si bien los inconvenientes no pueden 
ser ignorados Baena et al., (2009) coincide en 
que ventajas como las descritas en los estudios 
abordados, generan evidentes beneficios en los 
usuarios, contrario a aquellos sujetos que no llegan 
a recibir ningún tipo de tratamiento o servicio 
psicológico. 

La pandemia producto del COVID – 19 propició un 
cambio sin precedentes para la telepsicología, así 
como para todos aquellos que brindan y acceden 
a los servicios de psicología, lo cual genera varias 
incógnitas respecto a lo que depara a futuro para 
este tipo de formato. 

Como consecuencia, se espera que conforme pase 
el tiempo, se vaya dando una mayor comprensión 
y aplicabilidad de la telepsicología, una mayor 
experticia a partir de los protocolos desarrolladas 
por las diversas organizaciones y profesionales 
involucrados y un mayor respaldo teórico que va de 
la mano con la práctica creciente que se ha estado 
dando durante la pandemia.

CONCLUSIONES
La crisis actual de salud es la primera que surge 
en medio de una época en la que las tecnologías, 
plataformas y medios telemáticos, se encuentran en 
auge y en un crecimiento sin precedentes, lo cual 
ofrece tanto oportunidades como desafíos respecto 
a su uso. A medida que el tiempo ha avanzado, 
ajustes prácticos y técnicos han tenido lugar en 
diversas investigaciones, con el fin de otorgar un 
mayor sustento respecto a su eficacia y la facilidad 
para el uso de este recurso.

Debido a la cuarentena y el distanciamiento 
social propuesto por los organismos de salud, en 
el marco presente, la telepsicología ha tomado 
mayor relevancia que en años pasados.  Para los 
terapeutas, esta transición no fue del todo sencilla, 
ya que no todos se encontraban calificados o incluso, 
en su desconocimiento dudaban de la eficacia de 
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estos servicios frente al formato presencial. Sin 
embargo, ante la importancia de velar por la salud 
mental en tiempo de pandemia, la mayoría de los 
profesionales terminaron por implementar las 
tecnologías respectivas para la prestación de sus 
servicios. 

De cara a la pandemia producto del COVID-19, 
en definitiva, los servicios de salud mental se han 
encontrado con diversos retos por afrontar ante 
aquellos padecimientos y necesidades preexistentes, 
así como los que han surgido producto de esta, es 
por ello que las guías breves fueron indispensables 
para poner al tanto a los profesionales sobre las 
principales cuestiones éticas, prácticas, técnicas y 
de evidencia que respaldase el tratamiento. 
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