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RESUMEN
El conflicto armado ha marcado las diferentes dimensiones de vida de
la población colombiana por lo que ha sido objeto de diversos estudios,
generando la necesidad de evaluar el abordaje e instrumentos utilizados
para medir indicadores de salud mental de población en contexto de
conflicto armado. Esta investigación pretende analizar artículos científicos
que aborden dichos indicadores y que utilicen instrumentos psicométricos
para tal fin. Se realizó una revisión de alcance siguiendo la metodología
PRISMA y utilizando el software CADIMA. La búsqueda bibliográfica
se hizo en las bases de datos Web of Science, Scielo y Scopus, usando
términos claves en inglés y español. Se analizaron 21 artículos en los
que se identifica el uso de 53 instrumentos, siendo los más aplicados
el AUDIT y la CIDI-CAPI. La mayoría de los artículos reportaron
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afectaciones relacionadas con estrés postraumático,
ansiedad, depresión y consumo de sustancias. Se
encontraron pocos estudios de validación o construcción
de instrumentos. Es necesario fortalecer el trabajo en el
desarrollo y validación de pruebas para evaluar indicadores
de salud mental en poblaciones víctimas del conflicto
armado colombiano, con las que se posibilite una mejor
valoración de las afectaciones.
Palabras clave
conflicto armado; efectos psicológicos; instrumentos psicométricos;
salud mental; revisión de alcance.

ABSTRACT
The Colombian armed conflict has had an impact
on all the population’s life dimensions, including their
biopsychosocial health; thus, it is relevant to assess
how this topic has been addressed, and the instruments
used to measure mental health indicators. This research
reviewed scientific article’s approach mental health
indicators of population exposed to armed conflict,
which used instruments for that purpose. A scoping
review of scientific articles was carried out following
the PRISMA methodology and using the CADIMA
software. The bibliographic search was made in Web of
Science, Scielo and Scopus databases, using key terms
in both English and Spanish. 21 articles which used
53 instruments were analyzed, the most applied being
the AUDIT and the CIDI-CAPI. Most of the works
sought to characterize mental health in different victimized
populations, finding diagnoses such as post-traumatic
stress, anxiety, depression, and substance use. Few studies
of validation or construction of instruments were found.
It is necessary to develop and validate tests to evaluate
the effects of the conflict on mental health in Colombian
victim populations that go beyond the diagnostic emphasis
and allow a better assessment of those consequences.
Keywords
armed conflict; psychological effects; psychometric tools; mental
health, scoping review.

El conflicto armado ha configurado la historia y
vidas de los habitantes de Colombia. Se trata de
una guerra con más de 60 años de duración que
ha marcado generaciones y moldeado la cultura,
afectando a la sociedad de manera más evidente
en sus dimensiones social, política, económica,
jurídica, ecológica y en la salud (López-López,
2017; López-López, 2020; López- López et al.,
2021).

Parte importante de este moldeamiento ha
sido la normalización del uso de los más de
14 tipos violencia como recurso de gestión
de conflictos (Grupo de Memoria Histórica

[GMH], 2013), así como de sus consecuencias
para la población. Se han reportado diversos
problemas de salud mental en personas
afectadas por la violencia, que coinciden con
inequidades en la prestación de atención de este
servicio. Múltiples factores sociales, políticos y
económicos acentúan las dificultades respecto
al bienestar de la población (Chaskel et al.,
2015; Tamayo-Agudelo & Bell, 2019), lo que
contrasta con la urgencia e importancia que
supone atender la salud mental de las víctimas del
conflicto (Burgess & Fonseca, 2020).

Colombia se encuentra en una situación
parcial de posconflicto, acompañada de una
disminución de la violencia y aparición de nuevas
lógicas de reconciliación social debidas a los
acuerdos de paz entre el gobierno colombiano
y las Fuerzas Armadas Revolucionarias de
Colombia (FARC) (Chaskel et al., 2015).
Estas lógicas son importantes en tanto se
ha encontrado correlación entre una mayor
disposición a perdonar con reducción de
estados de ansiedad y depresión (Kravchuk &
Khalanskyi, 2022). No obstante, a pesar de esta
situación parcial de posconflicto, las situaciones
de hostilidad y violencia armada persisten en
múltiples regiones, afectando a la población civil
en diferentes ámbitos, especialmente, respecto al
bienestar y salud mental de los individuos (Idrobo
et al., 2018; Office for the Coordination of
Humanitarian Affairs [OCHA], 2020; Tamayo-
Agudelo & Bell, 2019).

Estas consecuencias han sido objeto de interés
en estudios relevantes en salud pública, como
la Encuesta Nacional de Salud Mental (Gómez-
Restrepo et al., 2016; Ministerio de Salud y
Protección Social [Minsalud] & Departamento
Administrativo de Ciencia, Tecnología e
Innovación [Colciencias], 2015), así como en
investigaciones desarrolladas por organizaciones
sociales, en las que se reportan trastornos
psicológicos y psiquiátricos que no han sido
atendidos profesionalmente, como trastornos
del estado de ánimo, estrés postraumático,
disfunciones sexuales, psicosis, entre otras
(Arnoso et al., 2017; Movimiento por la Paz
[MPDL], 2017).
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Desde la psicología, se han realizado múltiples
esfuerzos para comprender las diferentes
dimensiones del conflicto armado colombiano.
En psicología clínica y psiquiatría se encuentra
un amplio rango de investigaciones sobre
indicadores en salud mental de distintos grupos
poblacionales con exposición directa o indirecta
al conflicto armado (Abello et al., 2009; Campo-
Arias et al., 2014; Castañeda et al., 2018;
Hewitt et al., 2016; Venegas et al., 2017).
En el marco de la psicología social y política,
se ha buscado desentrañar las consecuencias
en la ruptura de los tejidos sociales, en la
normalización de la violencia, en la polarización
social o en las narrativas que amplían las brechas
para alcanzar la paz (López-López et al., 2021;
López-López & Taylor, 2021); se han realizado
aproximaciones que denoten una perspectiva
ecosistémica, biopsicosocial y transdisciplinar,
abordando las diferentes violencias, actores,
los procesos psicológicos implicados y las
consecuencias complejas de salud biopsicosocial
en contextos con diversos niveles de exposición
al conflicto (López-López et al., 2021).

Dentro de las iniciativas investigativas sobre
indicadores de salud mental en personas
expuestas a contextos violentos, se han
construido, validado y aplicado diversos tipos
de instrumentos para medir tales indicadores,
especialmente pruebas que buscan encontrar
o descartar problemas y trastornos psicológicos
como depresión, ansiedad, trastornos de estrés
postraumático, entre otros, asociándolos con
las experiencias particulares de las personas
expuestas al conflicto (Jiménez, 2009; Piñeros-
Ortiz et al., 2021; Venegas et al., 2017).

La pregunta por los instrumentos utilizados
para la medición de indicadores de salud
mental de la población en contexto de conflicto
armado en Colombia cobra relevancia cuando
se considera que la reconstrucción sociopolítica
implica identificar y atender las necesidades
en salud mental; esto supone contar con
caracterizaciones precisas que den cuenta de
necesidades contextualizadas y específicas de la
población, permitiendo intervenciones efectivas
(Burgess & Fonseca, 2020; Idrobo et al., 2018;
Tamayo-Agudelo & Bell, 2019).

Se hace evidente, entonces, la importancia de
indagar sobre las investigaciones que pretenden
abordar indicadores de salud mental en población
altamente expuesta al conflicto colombiano. Pero
además, dado que los aspectos metodológicos
tienen un gran peso en la confianza otorgada a
los resultados de las investigaciones, vale la pena
centrarse en el uso de instrumentos psicométricos
para medir tales indicadores, especialmente
porque se han encontrado tendencias a utilizar
pruebas sin dar importancia a sus propiedades
psicométricas, limitaciones, estandarización y
pertinencia y necesidades propias de la población
en contexto de conflicto (León Grisales, 2017).
Así las cosas, se realizó una revisión de alcance
con el objetivo de analizar artículos científicos
que midieran indicadores de salud mental en
población en contexto de conflicto armado
en Colombia y que utilizaran instrumentos
psicométricos para este fin.

Metodología

Procedimiento y estrategias de búsqueda

Se realizó una revisión de alcance (Peters et
al., 2020), cumpliendo con los puntos 1, 3-9,
10b, 16a, 23a, 23b, 23d, 25, 26 de la lista de
chequeo de la metodología PRISMA (Page et
al., 2021). Para la obtención de los artículos se
consultaron tres bases de datos, se adaptó una
ecuación de búsqueda para cada una, utilizando
palabras clave en inglés y español. La ecuación
de búsqueda básica usada fue: (Salud mental
OR mental health) AND (conflicto armado OR
armed conflict) AND (instrumento OR tool)
AND (identidad OR identity) AND (Colombia).
Inicialmente, se obtuvo un total de 249 artículos:
Web of Science (46), Scopus (168) y Scielo (35).

Los criterios de inclusión definidos para la
búsqueda fueron: a) artículos que hicieran
referencia a indicadores de salud mental o efectos
psicológicos, b) artículos que indagaran por
efectos del conflicto armado, c) artículos que
reportaran estudios en la población colombiana,
d) artículos que utilizaran algún instrumento
psicométrico. Se excluyeron investigaciones
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cualitativas, revisiones sistemáticas y trabajos que
no emplearan instrumentos psicométricos.

Selección de los estudios

Para la selección de los estudios se usó el
programa CADIMA, realizando una selección
por etapas: se recopilaron todos los artículos
encontrados en la búsqueda por bases de datos;
se eliminaron los trabajos duplicados (n = 17);
se hizo la lectura de los títulos y resúmenes,
se eliminaron los artículos que no cumplían los
criterios de inclusión (n = 165); se revisaron los
textos completos y se descartaron los trabajos que
no cumplían los criterios (n = 46). La revisión
del cumplimiento de los criterios de inclusión fue
realizada por dos evaluadores, contando con un
tercer evaluador para resolver las discrepancias.
Finalmente, se incluyeron 21 estudios. La Figura
1 grafica el proceso de selección de los estudios.

Extracción de la información

La extracción de la información se llevó a cabo
entre marzo y agosto del 2021, utilizando el
programa CADIMA, a partir de la selección
final de los artículos (n = 21). Se construyó
una tabla con las categorías: a) autores, b)
año de publicación, c) título, d) identificación
de la prueba, e) características de la prueba,
f) dimensiones del constructo, g) edad de la
población, h) sexo de la población, i) pueblo/
ciudad de la población, j) condición de víctima
de la población, k) objetivo, l) diseño y m)
principales resultados. Con la obtención de la
información respectiva, se procedió a realizar el
análisis de los resultados tal como se sintetiza en
la Tabla 1.

Es importante indicar que, si bien en el
protocolo de la revisión se establecieron criterios
para registrar información sobre las confiabilidad
y validez de las pruebas, los artículos revisados no
reportaron información psicométrica suficiente,
por lo que esta dimensión fue excluida del
análisis.

Figura 1.
Diagrama de flujo PRISMA de la revisión de alcance.

Resultados

Se analizaron 21 artículos que reportaron
estudios con empleo de instrumentos
psicométricos para medir indicadores de salud
mental de población en contexto de conflicto
armado en Colombia (Tabla 1). Estos artículos
se publicaron entre 2008 y 2021 y los años en
los que hubo más publicaciones fueron 2016 (6
artículos), 2017 (3 artículos) y 2020 (3 artículos).
Los estudios revisados reportaron el uso de 53
instrumentos psicométricos en el marco de la
salud mental. Los utilizados con mayor frecuencia
fueron: el Cuestionario de Identificación de
Trastornos por Consumo de Alcohol (AUDIT)
y la Entrevista Diagnóstica Internacional
Compuesta, asistida por computador (CIDI-
CAPI), ambas se reportaron en el 33.33 % de
los estudios. Otros instrumentos frecuentemente
empleados fueron el Cuestionario Autoaplicable
(SRQ), en el 28.57 % de los trabajos; el APGAR
familiar y la Prueba de Detección de Consumo de
Alcohol, Tabaco y Sustancias (ASSIST), ambas
presentes en el 23.81 %; la Lista de Chequeo
de Trastorno de Estrés Postraumático versión C
(PCL-C), en el 19.05 %; el Cuestionario de Cinco
Dimensiones de EuroQUOL (EQ5D) y dos
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instrumentos correspondientes con entrevistas
estructuradas.

Tabla 1
Principales características metodológicas reportadas
por los artículos incluidos en la revisión de alcance
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Nota.* En el artículo se explicitó que el
instrumento tenía validación en Colombia.

** En el artículo se explicitó que el
instrumento tenía validación en Chile.

Según la revisión, los instrumentos
psicométricos utilizados permitieron la medición
de 32 constructos psicológicos identificados
como indicadores de salud mental de población
en contexto de conflicto armado en Colombia,
que guardaron relación con las categorías de
malestar emocional, sintomatología psicológica
y psicopatología, siendo este el abordaje
más frecuente. Además, se da cuenta de
bienestar psicológico, relacionamiento con
otros, consumo de sustancias psicoactivas,
afrontamiento, funcionalidad familiar y aspectos
neuropsicológicos, entre otros.

Por su parte, respecto de los estudios
reportados, los objetivos se centraron
en: identificar consecuencias, factores de
protección y constructos psicológicos (como los
mencionados anteriormente), relacionados con
la salud mental de las víctimas y sus vivencias
particulares respecto del conflicto armado (61.9
%); relacionar constructos de salud mental con
ciertas características de la población general, en
los que se hizo un apartado para personas con
experiencias con el conflicto armado (19.05 %);
diseñar o presentar un instrumento (14.28 %)
y evaluar las propiedades psicométricas de un
instrumento (4.76 %).

Con respecto a los diseños de investigación
reportados en los artículos revisados, se
examinaron nueve estudios transversales de
fuentes primarias (42.86 %), cinco estudios
transversales de fuentes secundarias (23.8 %),
basados principalmente en la Encuesta Nacional
de Salud Mental (Minsalud & Colciencias,
2015), dos estudios mixtos (9.5 %) y dos estudios
ex post facto (9.5 %). Dos estudios se refirieron
al proceso de selección y adaptación de una
batería de instrumentos para medir salud mental
como parte de la Encuesta Nacional de Salud
Mental (Minsalud & Colciencias, 2015). No se
encontraron estudios de tipo longitudinal.

En cinco de los artículos revisados (23.8 %) se
adaptaron cuestionarios, tomando elementos de
algunos de los instrumentos utilizados; este fue
el caso de la prueba de Detección de Consumo
de Alcohol, Tabaco y Sustancias (ASSIST),
cuyo contenido (Rodríguez et al., 2016; de la
Espriella et al., 2016; Gómez-Restrepo et al.,
2016; Tamayo-Martínez et al., 2016) sirvió de
base para la creación de una encuesta en cuatro
estudios (19.05 %). Asimismo, Rodríguez et
al. (2016) diseñaron un cuestionario a partir
del INECO-FS, la planeación de historias, las
imágenes de Ekman y la Tarea de Empatía por
Dolor (EPT). Por su parte, en el 33.33 % de
los artículos, se hace referencia a la elaboración
de un instrumento propio; este es el caso de
la Encuesta para la Evaluación de Reacciones
ante Sucesos Traumáticos (Rodríguez, 2016), el
Cuestionario Sobre Aspectos del Desplazamiento
y el Consumo de Sustancias Psicoactivas
(Sánchez et al., 2019); el Cuestionario Adaptado
del Sistema Interamericano de Datos Uniformes
sobre Consumo de Drogas (Castaño et al.,
2018), el instrumento creado desde el análisis
del registro del Programa de Atención Psicosocial
y Salud Integral a Víctimas (Campo-Arias et
al., 2017) y una Ficha con indicadores de salud
mental individual y comunitaria (Andrade et al.,
2012). En el 38.09 % de los artículos, se indica
el uso de un único instrumento psicométrico,
mientras que en la mayoría de las investigaciones
(61.9 %) se hizo uso de tres o más pruebas,
evaluando diferentes constructos y realizando
una triangulación de datos.
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En cuanto a las características psicométricas
de los instrumentos, la mayoría de los artículos
revisados no reportaron suficiente información
psicométrica sobre confiabilidad, validez, ni
validación de los instrumentos al contexto
colombiano. Tal como se señala en la Tabla
1, en los artículos verificados, se observó que
de los 53 instrumentos utilizados 16 contaban
con validación en la población colombiana
(30.2 %), dentro de las que se destacan el
APGAR familiar (Forero Ariza et al., 2006),
la Escala de Apoyo Social (MOS) (Londoño
et al., 2012) y la Escala Estructurada Breve
para el Diagnóstico de Trastorno de Estrés
Postraumático [TEPT] (Pineda et al., 2002).
Dos de los artículos reportaron el uso de
pruebas validadas en el contexto chileno. En los
apartados de instrumentos de varios artículos se
mencionaba que los instrumentos habían sido
usados en estudios tanto en Colombia como en
otros países suramericanos, contextos en los que
se mantuvo la confiabilidad de las pruebas, pero
no se hizo explícito si la prueba estaba o no
validada para población colombiana. Se destaca
el estudio de Giraldo et al. (2020) sobre la
validación de la Escala de experiencias extremas
(EX2) para contextos de conflicto armado para
su uso en Colombia.

El análisis sobre los grupos poblacionales a
quienes se aplicaron los instrumentos indicó
que en el 52.38 % de los casos, se incluyó
exclusivamente población mayor de edad, el
4.76 % menores de edad y en el 33.33 %
se evaluó tanto a mayores como a menores
de 18 años. Entre los instrumentos utilizados
en investigaciones con participantes menores
de edad, el 23.81 % de los estudios refiere
aplicación a población adolescente, el 14.29 %
adolescentes y niños y en ningún estudio hubo
solo participantes menores de 12 años. Por su
parte, solo una investigación (4.76 %) se realizó
únicamente con mujeres, mientras que el 95.24
% aplicaron los instrumentos a participantes de
ambos sexos; para este último caso, el 65 % de
los artículos refiere estudios con una muestra
mayoritaria de mujeres, el 5 % de hombres y
en ningún caso se reportó un número igual de
hombres y mujeres. De estos porcentajes quedan

excluidos los artículos que no especificaron su
muestra en términos de edad y sexo.

Asimismo, 9.52 % de los artículos refieren
estudios en los que se incluyeron participantes
provenientes de diversas zonas distribuidas por
todo el territorio colombiano, sin embargo, no
especifican las regiones evaluadas; ahora bien, en
el 14.29 % de los casos, los estudios se realizaron
en uno o dos municipios específicos, cuyos
nombres no fueron mencionados. En el 33.33
% de los artículos, se indica que la aplicación
se realizó en Bogotá; el 23.81 % en Antioquia,
de estos la mayoría en Medellín; el 23.81 %
en el Atlántico; el 19.05 % en las regiones
Central, Oriental y Pacífica cada una; el 14.29
% en Valle del Cauca; 9.52 % en Magdalena y
4.76 % en Montería, Barrancabermeja, Armenia
y Ovejas. Cabe destacar que, en los casos
de desplazamiento forzado, la región reportada
corresponde al que era el sitio de residencia
actual de los participantes, y no a su lugar de
procedencia.

Por otro lado, en el 71.43 % de investigaciones
reportadas se trabajó exclusivamente con
víctimas directas e indirectas del conflicto
armado. En el 9.52 %, con víctimas y no víctimas
del conflicto, haciendo una comparación; y en
el 19.05 % se trabajó con población general
colombiana, incluyendo una muestra de víctimas.
En el 57.14 % de los casos, no se especifica
la condición de victimización, o se menciona
la inclusión de un amplio rango de hechos
victimizantes; mientras que en el 47.62 %
se puntualiza que se incluyeron víctimas de
desplazamiento forzado; en el 4.76 % con
víctimas de masacres; en el 4.76 % víctimas de
violencia sexual; en el 4.76 % población con
convivencia constante con grupos armados y en
el 4.76 % la aplicación de instrumentos se realizó
a excombatientes.

Sobre los principales hallazgos de las
investigaciones a las que se refieren los
artículos, en primer lugar, se puede resaltar que
las afectaciones psicológicas de población en
contexto de conflicto armado dan cuenta de altos
niveles de estrés, ideación suicida —en particular
en casos de violencia sexual—, depresión —
especialmente en los niños y en víctimas de
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desplazamiento forzado—, trastorno de estrés
postraumático, fobia específica, ansiedad por
separación, trastorno oposicionista desafiante,
ansiedad generalizada, episodios disociativos,
sensación de tener poco control sobre uno mismo
y el mundo, rompimiento de normas y agresión en
caso de los menores de edad. Se indica también
que hay alta prevalencia de abuso de sustancias,
especialmente el alcohol, tabaco y marihuana.
Además, la exposición a la violencia en general
se ha relacionado con trastornos psicosomáticos
de alta intensidad.

En segundo lugar, se encontró que los factores
de riesgo asociados con la aparición de trastornos
psicológicos o mayor sufrimiento emocional en
población en contexto de conflicto armado
colombiano son: edad, región de residencia,
género —dada su relación con cierto tipo de
violencias específicas—, bajo nivel educativo,
evitar o negar las emociones, reaccionar de forma
agresiva, tener bajos recursos de afrontamiento,
no poder acceder a los sistemas de salud, sufrir
de polivictimización o experimentar hechos muy
intensos (lo que se relaciona con trastornos
del afecto), así como el tipo de violencia o
violación de derechos padecida. Al respecto,
se identificó mayor riesgo y prevalencia de
trastornos (especialmente del estado del ánimo)
en las víctimas de desplazamiento forzado
(especialmente de desplazamiento individual);
esto dado que suelen vivir en condiciones de
mayor pobreza, y experimentan un gran número
de pérdidas de forma repentina.

En tercer lugar, los resultados de los
estudios se refieren a factores de afrontamiento
o de protección para la salud mental de
las personas expuestas a las dinámicas del
conflicto armado colombiano mencionando
recursos como la resiliencia, la afectividad propia,
los componentes del capital social cognitivo y
estructural, el apoyo y las redes sociales, así
como las estrategias de reevaluación positiva y de
solución de problemas.

Discusión

El objetivo de la presente revisión fue localizar,
sintetizar y analizar críticamente el abordaje
de artículos científicos que midan indicadores
de salud mental de población en contexto de
conflicto armado en Colombia, valiéndose del
uso de instrumentos. Bajo esta perspectiva,
se evidenció que la metodología y resultados
obtenidos en los estudios revisados guardan
relación con lo que se ha encontrado en
investigaciones internacionales y revisiones
previas a nivel nacional que medían indicadores
de salud mental en población expuesta a
conflictos armados. En anteriores investigaciones
sobre conflictos bélicos internacionales, se ha
encontrado una alta prevalencia de trastorno
de estrés postraumático y, en menor medida,
de trastornos emocionales y consumo de
sustancias psicoactivas (Cepedal, 2013). Por su
parte, previas investigaciones sobre el conflicto
armado colombiano han reportado estos mismos
trastornos, encontrando además alta depresión
y ansiedad, así como trastornos alimenticios
(Campo-Arias & Herazo, 2014; Jiménez, 2009;
Venegas et al., 2017).

Además, los artículos examinados permitieron
encontrar cierta prevalencia de trastornos
poco mencionados en las investigaciones
anteriores del conflicto colombiano. Así, se
reportaron casos de fobia específica, agresión,
trastorno oposicionista desafiante y trastornos
psicosomáticos. Sin embargo, hay otra amplia
gama de afectaciones en la salud mental en
población en contexto de conflicto armado
reportadas en indagaciones previas, que no
se evaluaron directamente en los estudios
encontrados; este es el caso de alteraciones
del sueño y de la atención, estado emocional
marcado por la ira, culpa, autoculpabilización
(Grupo de Memoria Histórica [GNM], 2013).
También, se evidencia la ausencia de
investigaciones respecto al perdón en relación
con la salud mental.

Cabe resaltar que un importante número de
los instrumentos aplicados midieron síntomas
psicológicos varios, sin llegar a diagnósticos
psicopatológicos propiamente dichos. Los
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resultados de los diferentes artículos reflejaron
la aparición de la sintomatología mencionada,
pero algunos especificando activamente que se
trataban de manifestaciones subclínicas. Esto
se relaciona con los hallazgos de Campo-Arias
et al. (2014), respecto a que en Colombia el
uso de instrumentos en la evaluación de las
personas víctimas del conflicto ha contribuido
(efecto no intencionado) para despatologizar a
esta población en la medida en que se encuentra
una baja frecuencia de trastornos mentales
diagnosticados.

La Encuesta Nacional de Salud Mental
(Minsalud & Colciencias, 2015) y los
instrumentos allí aplicados han sido referente
para las investigaciones que abordan el tema
de la salud mental de población en contexto
del conflicto armado en Colombia. Además,
puede significar una potente base para establecer
programas gubernamentales de reparación, así
como estrategias de promoción del bienestar
psicológico para las poblaciones afectadas.

Resulta interesante que el instrumento más
utilizado dentro de los estudios revisados fue
el AUDIT (en su versión completa y corta),
el cual identifica distintos trastornos por el
consumo de alcohol propiamente dicho; los
resultados mostraron una alta prevalencia de
su consumo especialmente en los hombres.
En Colombia, se ha reportado el consumo
de bebidas alcohólicas como una forma de
afrontamiento del malestar psicológico y el
desbordamiento en las víctimas (GMH, 2013).
No obstante, los hallazgos respecto al contexto
en que se consume alcohol fueron ambiguos,
si bien unos estudios relacionaron su consumo
con la experiencia de vivencias traumáticas,
algunos no encontraron tal asociación, y otros
incluso reportaron una mayor prevalencia de
este problema en situaciones de apaciguamiento
de la guerra. Futuras investigaciones al respecto
resultarían valiosas, especialmente relacionando
el consumo con la función que ejerce en el
afrontamiento de la situación y considerando la
forma de victimización y elementos culturales
propios de las regiones.

También se encontró una alta tendencia a
aplicar el APGAR familiar, instrumento que al

evaluar la funcionalidad y los conflictos en las
familias, reconoce en los resultados su función
y las redes de apoyo como factores protectores
de la salud mental. No obstante, si bien se
evidencia un intento por estudiarla en población
en contexto del conflicto armado desde un plano
que trascienda el malestar individual y dé cuenta
del abordaje familiar, lo referido a esta área fue
escaso. Al respecto, la revisión de Venegas et
al. (2017) plantea que en la investigación de
los efectos del conflicto en Colombia no se ha
considerado verdaderamente a la familia como
un sujeto de estudio e intervención puntuales.

De igual forma, se evidenció un vacío en
la aplicación de instrumentos para caracterizar
la afectaciones en salud mental de población
infantil, ya que en los artículos revisados
el abordaje investigativo con menores de
edad se centró mayoritariamente en los
adolescentes, y ningún artículo encontrado
trabajó exclusivamente con menores de 12
años. Este hallazgo coincide con el interés
por el estudio de las afectaciones de los
adolescentes expuestos al conflicto armado
colombiano reportado por Marroquín et al.
(2020). Asimismo, la revisión de Cepedal
(2013), sobre los conflictos bélicos en general
encontró una alta prevalencia de problemas en
el sueño, dependencia, problemas en la atención
e hiperactividad en los menores; asimismo, debe
considerarse que la experiencia de esta población
en el conflicto difiere sustancialmente de la
adulta, en la medida en que su desarrollo y
la construcción de su identidad tienen lugar
en medio de la guerra, estando fuertemente
impactadas por sus dinámicas (Andrade, 2014).
Así, se resalta la necesidad de llevar a cabo
estudios que se apoyen en la aplicación de
instrumentos que permitan caracterizar la salud
mental de los niños expuestos al conflicto armado
en Colombia.

Otro vacío encontrado al realizar la
verificación consistió en la desproporción del
abordaje sobre las diferentes condiciones de
victimización de la población. Es evidente,
la predilección por el trabajo con víctimas
de desplazamiento forzado, lo que sigue una
tendencia ya reportada en anteriores revisiones
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sobre conflicto colombiano (Venegas et al.,
2017); así, se pone de relieve un avance respecto
a la ausencia de información sobre el estado
de la salud mental en esta población reportado
hace algunos años por Campo-Arias et al. (2014).
Al respecto, debe resaltarse la importancia de
realizar este abordaje diferenciado; esto, en la
medida en que los estudios examinados señalaron
una mayor prevalencia de trastornos y problemas
psicológicos en esta población. Investigaciones
previas han resaltado las condiciones de
aislamiento, pérdida de redes sociales, duelos
masivos, problemas en el acceso a servicios de
salud, estigmatización, exclusión y condiciones
de pobreza que dificultan aún más la situación de
desplazamiento inicial, incluso el hecho de hablar
del padecimiento de un trauma histórico (Alejo
& Orozco, 2007; Borda et al., 2015; Campo-
Arias & Herazo, 2014).

Consistente con lo anterior, hacen falta
estudios que se enfoquen en la salud mental
de víctimas de otras violencias presentes
en el conflicto armado: eventos como las
masacres, violencia sexual, secuestros, amenazas,
reclutamiento forzado, entre otros, pueden
relacionarse con efectos psicológicos, factores
de riesgo y protección específicos que son
importantes de tener en cuenta para comprender
la realidad de la guerra en Colombia y apoyar los
procesos de las personas más afectadas por esta.

Llama la atención que la mayor concentración
de artículos sea del año 2016, y que la mayoría
de los estudios examinados se ubiquen en el
período posterior a ese año, lo que puede señalar
una posible implicación de los acuerdos logrados
con las FARC en el crecimiento del interés
investigativo de la disciplina psicológica por el
conflicto armado y la salud mental de las personas
en este contexto. Investigaciones respecto a la
producción de conocimiento en relación con los
procesos de paz y otros eventos importantes en
la cronología de la guerra resultarían interesantes
para ampliar la comprensión del papel que ha
tenido la labor académica colombiana en el
conflicto.

Asimismo, se encuentra que las
investigaciones se realizaron en gran parte
del territorio nacional, no obstante, hacen

falta estudios que profundicen en las áreas
y municipios más afectados por el conflicto,
ya que regiones altamente marcadas por la
guerra y sus diferentes formas de violencia,
como los Montes de María, Cauca, Caquetá,
Norte de Santander, Nariño, Arauca, entre
otras, estuvieron poco representadas en los
artículos revisados. Lo anterior es fundamental
en tanto el conflicto se ha caracterizado
por diversos tipos de violencia en regiones
con particularidades culturales, educativas y
socioeconómicas. La contextualización permite
partir de estas condiciones sociales para tener
un entendimiento más acertado del impacto del
conflicto según estas condiciones sociales y tipos
de violencia, para la aplicación de metodologías
más acertadas y para futuras intervenciones más
efectivas (Castro-Camacho et al., 2019).

Un último aspecto para destacar es la
selección y aplicación de las pruebas y el diseño
de las investigaciones efectuadas. La presente
revisión identificó 53 instrumentos psicométricos
utilizados en la medición de indicadores de
salud mental en contexto de conflicto armado
en Colombia, no obstante, la mayoría de estas
pruebas no tenían procesos de validación en
Colombia, ni estaban adaptadas al contexto
del conflicto armado. A este elemento, se une
la tendencia evidenciada en los artículos de
conducir los estudios desde el análisis de fuentes
secundarias, y de no llevar a cabo seguimientos
de las poblaciones o consolidar proyectos a
largo plazo con estas. Se confirman entonces los
hallazgos de León Grisales (2017), que indican un
importante problema respecto al uso o aplicación
inadecuados de los instrumentos psicométricos
por parte de los profesionales en psicología y
de las consecuencias para los diversos actores
comprometidos con la salud de las comunidades
afectadas por el conflicto.

Conclusiones

Como se planteó inicialmente, la mayor parte
de las investigaciones revisadas se basan en
un modelo tradicional en salud mental, dando
cuenta de síntomas y trastornos psicológicos,
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lo que no permite tener una perspectiva
biopsicosocial y multidimensional del problema.
En este sentido, la mayor parte de los resultados
no refieren este entramado complejo de tipo
ecosistémico necesario para un afrontamiento
que compromete a las comunidades y a los
múltiples actores implicados en su salud y
afectadas directamente por el conflicto.

No obstante, los principales hallazgos del
presente estudio permiten evidenciar que se
ha hecho uso de diversas herramientas e
instrumentos como forma de explorar y entender
el estado de la salud mental de los colombianos
en contextos de conflicto armado, permitiendo
evidenciar posibles relaciones entre la salud
mental y más de 60 años de guerra. Aun
así, y aunque no se da en todos los artículos
revisados, hace falta ampliar la investigación
psicológica al respecto con perspectivas más
cada vez más amplias y despatologizantes, así
como implementar metodologías mixtas que
se construyan con las comunidades de forma
que permitan producir conocimiento apropiado
por y para las poblaciones afectadas directa e
indirectamente por el conflicto. En este sentido,
se hace necesario incorporar aproximaciones con
metodologías que permitan observar los cambios
o mantenimiento de los constructos evaluados,
evidenciando también las prácticas de cuidado y
autocuidado en salud.

Los hallazgos de la investigación relacionada
con la salud mental en personas en contexto
de conflicto armado pueden beneficiarse de
incluir diálogos con los distintos actores de
este, empezando por las comunidades y las
instituciones responsables de la salud pública
local, regional y nacional, de forma que los
planes, los programas y proyectos que dan cuenta
y abordan la salud mental partan de tales
hallazgos.

Finalmente, resulta imperativo asumir una
perspectiva crítica de aquellas aproximaciones en
que se usen instrumentos que pretendan medir
la salud mental como un constructo fracturado
de tipo individual y estático, y no como un
proceso que cambia y se teje con los cambios
sociales, económicos, políticos, de seguridad y
ambientales. Al respecto, se necesita también de

un uso consciente y riguroso de los instrumentos
con los que se pretende medir la salud mental y
efectos relacionados con la guerra, propendiendo
siempre por realizar investigaciones pertinentes,
útiles y con buenas propiedades psicométricas.
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