
La Dra. Indu Subramanian es médica
neuróloga, especializada en trastornos del
movimiento. Recibida en la Universidad
de California, Los Ángeles (UCLA),
actualmente ejerce como directora en uno
de los Southwest Parkinson’s Disease
Research, Education and Clinical Centers
(PADRECCs), los cuales son considerados
centros de excelencia en el tratamiento de
laEnfermedaddeParkinson(EP).Situados
en seis estados de EEUU, en ellos se
desempeñan reconocidos especialistas en
trastornos del movimiento, neurocirujanos,
psiquiatras, psicólogos, investigadores,
educadoresyotrosexpertosenEP.Conun
enfoqueenlacalidaddevidadelosadultos
mayores con este padecimiento, así como
ladesuscuidadores,el interésradicaenel
tratamiento integral. La Dra. Subramnian
también se ha especializado en técnicas de
medicina integrativa, como acupuntura,
yoga,TaiChiymindfulness,conelobjetivo
de ofrecer un acercamiento más holístico
hacialospacientes.

 En el marco de la pandemia por
COVID-19, Subramanian y su equipo
han llevado a cabo un estudio con 1527
pacientes con EP idiopática, revelando el
impacto de la soledad sobre la severidad
de esta enfermedad, potenciada por los
efectos del aislamiento sanitario. Ellos
destacan la importancia de un abordaje
más comprensivo de la realidad de los
pacientes con EP. Sentirse solo contribuye
a la complejidad del cuadro, y cobra un
sentidofundamentaltraslosnotoriosefectos
deletéreosdelaislamientopreventivoporla
pandemia, que se suman al sentimiento de
soledad y la tendencia al aislamiento que
suelen presentar las personas con EP. Por
ello, los autores resaltan en este artículo,
la necesidad de aprovechar los abordajes
nuevosyalternativosparaayudaramejorar
lacalidaddevidadelospacientes,asícomo
desusfamiliasycuidadores,quienessuelen
verse tambiénafectadosporel efectode la
pandemiayelsentimientodesoledadenesta
población.
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población, vulnerabilizándolos aún más.
Subramanian y colaboradores destacan que
lasoledadpuedeocurrirentresdimensiones
independientes:lasoledademocional(deseo
de un compañero confidente y cercano),
la soledad relacional (deseo de compañía
socialyamistad)ycolectiva(deseodeuna
comunidadoreddeapoyoquecompartalos
propiosintereses).Elsentimientodesoledad
en cualquiera de estas tres, incrementa la
susceptibilidad de los efectos del estrés y
constituye un predictor de la pobreza de
la respuesta inmune. Asimismo, afecta el
rendimiento cognitivo y puede generar
ansiedad, fatiga e irritabilidad. Estos
resultados se constatan en otros estudios,
que a su vez han reportado que el distrés
psicológico se vio incrementado en la
población conEP durante la pandemia por
COVID-19,locualllevóaunempeoramiento
de los síntomas motores y no motores,
viéndose perturbada, en consecuencia, la
calidaddevida(Suzukietal.,2021).
 Los resultados del estudio de 
Subramanianetal.arrojanquelasoledadse
vio significativamente correlacionada con
unamenor calidad de vida en las personas
conEP,yunapeorymásrápidaevolución
del cuadro. El sentimiento de soledad fue
la variable que más se relacionó con la
progresión de la enfermedad. Se puede
concluir que el aislamiento social genera
efectosnocivosenlacalidaddevida,quese
ven potenciados con lasmedidas sanitarias
enrespuestaalapandemia,yquesenecesita
más consideración en relación a esto al
momentodeabordareltratamientodecada
paciente. En otra investigación también
realizadaenelmarcodelapandemia,Saluja
et al. (2021)han señalado la necesidaddel
seguimiento del impacto del aislamiento

 Latesisprincipaldeesteestudioes
que el aislamiento social, entendiendo por
estoalafaltadeintegracióndelosindividuos
en su entorno —como vivir solo, poseer
pocas redes sociales, y tener un mínimo
contacto social—, constituye un factor de
riesgoparaunempeoramientodelasalude
incrementodelamortalidadenlaEP,yque
estecobraunarelevanciafundamentalenla
situación de pandemia por COVID-19. Se
entrevistaron individuos con EP idiopática
conelobjetivodeevaluarsielaislamiento
socialseviorelacionadoconlaseveridadde
lasintomatologíadelcuadroylacalidadde
vidadepacientesycuidadoresenelcontexto
depandemia.Serecabarondatosacercadel
sentimiento de soledad, en relación a una
variedadde factores talescomo laamistad,
elestadocivilylaperformancesocial.
 En la población con EP, hay una
multitud de razones para el aislamiento
social, independientemente de la situación
sanitaria global actual. Estas razones se
ven principalmente asociadas a estigmas
asociadosaestaenfermedad.Porvergüenza
antesussíntomasmotorescomoel temblor
o las discinesias, la incontención urinaria,
o ante la dificultad para caminar sin la
ayudadeunbastón, estaspersonas tienden
a recluirse socialmente. De la misma
manera,lasexpresionesfaciales,ladisartria
y la disfonía, contribuyen a la dificultad
en la comunicación verbal y no verbal, lo
cual refuerza la evitación de los espacios
sociales. También la apatía y la depresión
contribuyenaundescensoenlamotivación
parafrecuentarespacioscompartidos,según
el artículo. 
 Durante la era de COVID-19,
el distanciamiento puede empeorar el
aislamiento social, y perjudicar a esta
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sobre esta población, considerando el
aumento de los reportes, tanto de los
pacientescomodesuscuidadores,encuanto
alempeoramientomotoryno-motordurante
lapandemia.

Debe tenerse en cuenta que los
pacientes pueden sentirse solos a pesar de
estar rodeados de gente, así como también
pueden existirmuchos con tendenciasmás
introvertidas,que se sentiránmáscómodos
sintantagentealrededor,y,porlotanto,no
reportarán sentirse solos. Este estudio tuvo
encuentaelsentimientodesoledad,ynola
soledadensí,paralaobtencióndedatos.Esta
precaución en el análisis de los resultados
permite dar cuenta de la importancia de la
subjetividad de las personas para poder
mensurar su calidad de vida y orientar el
tratamiento a un objetivo ajustado a su
propiaperspectivadelasituaciónindividual.
Es decir, que a pesar de que todos los
pacientes estén diagnosticados con la
mismaenfermedad, lacuantificaciónde los
datos no puede menoscabar la concepción
idiosincrática del padecimiento de cada
personaanteesediagnósticoysucurso.
 Subramanianetal.,enestetrabajo,
remiten a un nuevo concepto en vistas al
tratamiento en este estado de soledad: la
prescripción social. Sugieren el uso de
recursosyactividadesenlacomunidadpara
ayudaralpacienteadesarrollarconexiones
sociales saludables. Por ejemplo, mediante
clases grupales de determinados ejercicios,
el tratamiento grupal de condiciones
específicas,sesionesdearte-terapiagrupales,
oactividadescomunitariascomolajardinería
y la cocina. La idea de realizar programas
de apoyo psicosocial y comunitario para
el paciente, sus familiares y cuidadores ya
habría sido remarcado por otros autores

algunosañospreviosalapandemia.Sigcho
Vivanco (2017) remarca la validez de
charlas psicoeducacionales y programas
de vinculación comunitaria para favorecer
el intercambio entre pares mediante la
generación de experiencias compartidas,
encontrandoygenerandounanueva redde
apoyo social, para contribuir al manejo de
laenfermedadyaunamejorcalidaddevida
paralospacientesysuentornofamiliar.
 Asimismo, el estudio de
Subramanianetal.tambiénproponenuevas
intervenciones en pos de lograr estemejor
manejo del tratamiento y unamejora en la
calidad de vida. Entre estas se encuentran
herramientas provenientes de las nuevas
tecnologíasquepermitenalosusuariosverse
unos a otros mediante una pantalla, y que
pueden resultarmuyútilesparaelcontacto
social, aún en el entorno de pandemia. En
estetrabajo, latelemedicinasurgecomoun
concepto interesante. Esta constituye una
herramienta que permite seguir brindando
atención médica, así como mantener el
contacto con los médicos. Su aplicación
mejora la calidad de vida y aumenta la
eficacia y adherencia a los tratamientos, a
lavezquesanaelperjuiciodelaislamiento
social. Una de las principales formas de
telemedicina, la cual la Dra. Subramanian
también aplica en su labor diaria y en los
PADRECCs, es la rehabilitación virtual.
Estaestimula,atravésdeunformatolúdico,
el movimiento en pacientes con EP, y les
permitepracticar lamotricidad,motivación
y aprendizaje en ambientes seguros. Estas
sugerenciascoincidenconloreportadoenun
estudio italiano, cuyos resultados proponen
la combinación de tecnologías disponibles,
aldemostrarserherramientasútiles, fáciles
de aplicar, y que pueden tener un impacto
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considerable en la salud de los pacientes
conhabilidadeslimitadas,especialmenteen
uncontextocríticocomoloes lapandemia
actual(Motolese,2020).
 Lapandemiahacontribuidoapoder
reconsiderar la importancia de uno de los
aspectosnomotoresquemáspuedenlimitar
lacalidaddevidadelaspersonasconEPy
quienes las rodean: la soledad.A partir de
los resultados obtenidos en este trabajo, se
enfatiza la importancia de mantener a los
pacientesconEPsocialmenteconectados,y
prevenirelsentimientosubjetivodesoledad,
especialmente durante estos tiempos de
distanciamiento social preventivo, que ha
generado un impacto aúnmás negativo en
esta población.De todosmodos, si bien la
pandemiapodráverseconcluidaenuntiempo
futuro, esto no implica un olvido de este
aspectoalmomentode tratarcadacaso.El
sentimientosubjetivodesoledadconstituye
unodelosfactoresderiesgomásimportantes
sobreelbienestar,porlocual,considerando
que ya existe de por sí un aislamiento
debido a conductas evitativas frecuentes
en la EP, la pandemia por COVID-19 y el
trabajodelaDra.Subramanianysuequipo
hansabido recalcar la importanciade tener
encuentaestefenómenoaltratarcontodas
las personas que padecen esta enfermedad,
así como de sus cuidadores. Este artículo
grafica particularmente el notable poder
de la conexión social en esta enfermedad
neurodegenerativa.

En conclusión, se requiere la
toma de conciencia sobre la relevancia del
sentimientodesoledadylavulnerabilidaden
laqueposicionaa lapersonaconEP.Ante
estepanorama,sehaceevidentelanecesidad

deimplementacióndepolíticaspúblicasque
seorientenalaprevencióndeestosaspectos,
tan importantes como la sintomatología
que constituye el cuadro, porque aporta de
lamismaformaomásasucalidaddevida.
El primer paso es descubrir las variables
determinantesyelsegundo,generarespacios,
dispositivos y herramientas que permitan
la modificación efectiva de las mismas,
ayudandoaquelaspersonasconstruyanuna
mejorvidaapesardelaEP.

Desde la psicología, podemos
colaborar a la creación de intervenciones
psicoeducativas, charlas, y espacios que
se orienten a la apertura de estas personas
a la sociedad, para que se vean incluidos,
apoyadosyacompañados,yquedisminuya
elsentimientodesoledadydevergüenzao
temor a la exposición social. Este artículo
abre un espacio esencial a la disciplina
psicológica dado que la EP no se trata
simplementedeuntrastornodelmovimiento,
sino una enfermedad multifactorial que
implica la imbricacióndevariados factores
biológicos,genéticosyambientales,deentre
loscualeselposicionamientosubjetivoante
el padecimiento y la calidad de vida serán
losmás factiblesdemoldearparaayudara
atravesar la situación de la mejor manera
posible. Sería deseable ayudar a promover
un estilo de vida más adaptativo para
evitarunaprogresiónmásdesfavorable.De
esta manera, mantener a las personas con
EP socialmente conectadas y prevenir el
sentimientosubjetivodesoledadentiempos
de distanciamiento social, con técnicas
virtualesdeapoyoyalternativasterapéuticas
que involucrenun enfoque social, deberían
ser explorados.
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