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Resumen

El trabajo bosqueja una serie de problemas bioéticos que se presentan en el uso de psicoterapias virtuales y sus
diferentes niveles de incidencia, de acuerdo a las variables puestas en juego que se delinean en su conjunto por
los objetivos de los formatos, los grados de interaccidn profesional-usuario/s y el tipo de dispositivo que se emplee.
El objetivo es partir de una contextualizacidn de los rasgos fundamentales de la época a la luz de la tecnociencia
imperante, para luego exponer las particularidades que adquiere el dispositivo virtual y poner en discusion los
niveles de problematicidad bioética —bajo, medio y alto- que conlleva cada agrupamiento. La metodologia utilizada
es de caracter cualitativo y el método, hermenéutico critico aplicado a casuistica existente. Entre las principales
conclusiones se observa que tanto los sujetos/usuarios que acceden a un servicio psicoterapéutico virtual,como asi
también los mismos profesionales que lo brindan comparten la doble posicidn de vulnerables/vulnerados, pudiendo
danar o ser danados. Esto dependera de si el dispositivo -en tanto farmakon- funciona como remedio o como
veneno. En este sentido,y ante el crecimiento exponencial de esta practica, que aun posee una falta de parametros,
formaciones especificas y regulaciones, sera el profesional de la psicologia quien tenga la responsabilidad de
analizar y evaluar las situaciones para delinear un proceder responsable y ético.

Palabras clave: problemas bioéticos, psicoterapias virtuales, técnica.

Resumo

O trabalho delineia uma série de problemas bioéticos que surgem no uso das psicoterapias virtuais e seus
diferentes niveis de incidéncia, de acordo com as variaveis postas em jogo que se delineiam em conjunto pelos
objetivos dos formatos, os graus de interagao profissional-usuario / se o tipo de dispositivo usado. O objetivo é
partir de uma contextualizacao das caracteristicas fundamentais da época a luz da tecnociéncia vigente, para entao
expor as particularidades que o dispositivo virtual adquire e colocar em discussao os niveis de problematicidade
bioética - baixo, médio e alto - que envolve cada agrupamento. A metodologia utilizada é de natureza qualitativa e o
método, hermenéutica critica aplicada a casuistica existente. Dentre as principais conclusoes, observa-se que tanto
0s sujeitos / usuarios que acessam um servigo psicoterapico virtual, quanto os mesmos profissionais que o prestam,
compartilham a dupla posicao de vulneravel / violado, podendo prejudicar ou ser prejudicado. Isso vai depender
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se o dispositivo - como uma droga - funciona como um remédio ou como um veneno. Neste sentido, e face ao
crescimento exponencial desta pratica, que ainda carece de parametros, formagao e normativas especificas, cabera
ao profissional da psicologia a responsabilidade de analisar e avaliar as situagoes para tracar um procedimento
responsavel e ético.

Palavras-chave: problemas bioéticos, psicoterapias virtuais, técnica.

Abstract

This article outlines some key bioethical problems in the use of virtual psychotherapies and their different levels of
incidence, according to the variables at stake, outlined in groups according the objectives of the different formats,
the levels of professional-user interaction levels, and the kind of device that is used. Starting from a description of
the context and the main traits of our time regarding the influence of techno-science, our objective is to expose
the main characteristics of the virtual device and to discuss different levels of bioethical problems - low, medium,
high - of every group. The methods include a qualitative approach and a critical-hermeneutical interpretation
applied to the casuistry at hand. Among the main conclusions, it is to be observed that both the subjects-users that
have access to a virtual psychotherapeutical service and the professionals themselves share the double position
of vulnerable/vulnerated, being also able to hurt and be hurt. This depends on whether the device - in so far as
farmakon - operates as a remedy or as poison. In this regard, and facing the exponential growth of this practice and
its lack of parameters, specific formation and regulations, it will be the psychology professional who will bear the
responsibility of analysing and evaluating the situation, in order to outline a responsible and ethical procedure.

Keywords: bioethical problems, virtual psychotherapies, technique.

Introduccién

Las ultimas décadas muestran la vertiginosidad de
complejas y multiples transformaciones en las re-
laciones inter-humanas, que adquirieron un patrén
y modo de funcionamiento notablemente digital.
Este rasgo epocal no solo impacta en los sujetos
por su mera condicion de usuarios, sino que per-
mea ampliamente sus acciones. EL auge tecnologi-
co decanta también en las practicas profesionales,
reemplazando y modificando las formas tradicio-
nales de llevarlas a cabo.

La emergencia de una pandemia mundial y el
acentuado protagonismo de la tecnologia, puso en
escena una serie de tensiones, interrogantes e in-
tentos de respuesta, muchos de los cuales no sur-
gieron de esta situacidn pero si fueron acentuados
por ella. La debilidad de los sistemas sanitarios, Los
modelos de atencién y la nocion misma de salud
que esta a la base de nuestras instituciones y pro-
cedimientos han sido definitorias en los resultados
de los mas variados niveles y especializaciones del
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sistema. También influyeron en la nocién que los
ciudadanos y ciudadanas tienen respecto de la sa-
lud, su disponibilidad y accesibilidad, etc. Aspectos
hasta ahora implicitos se muestran crucialmen-
te determinantes, y revelan que son el resultado
de una larga secuencia de decisiones economicas,
epistemoldgicas y politicas, asi como también de
una extendida consolidacién devenida sentido co-
mun.

Hoy el mundo del trabajo se ha visto profundamen-
te afectado y los profesionales de la psicologia no
han sido la excepcidn. Aunque sus servicios ya se
daban a través de redes sociales, paginas web, etc.,
la masificacion por la pandemia mundial, fue de di-
mensiones insospechadas.

A través de internet y todas las plataformas afines,
una persona del lugar mas recondito del mundo
puede acceder a un producto o servicio psicotera-
péutico con el Unico requisito de una conexion. Psi-
cologia virtual, interterapia, psicoterapia en linea,
etc., son algunas de las nominaciones existentes



(Manhal Baugus 2001; Shapiro y Schulman 1996;
Murphy y Mitchell 1998 citado en Shiller 2009).

Este viraje de las matrices constitutivas y tradicio-
nales de la praxis psicoldgica, permite identificar
algunos problemas bioéticos que podrian plan-
tearse en términos de vulneracién de derechos y
garantias tanto de consultantes/usuarios como de
profesionales, acceso al sistema de salud mental,
seguridad del dispositivo y de los datos, acceso
a un servicio confiable y de calidad. Es entonces
tarea insoslayable de la bioética asumir el anali-
sis critico de este contexto, y ofrecer alternativas
reconstructivas, con una aproximacién en la que
el bien comun publico y la perspectiva de quienes
han sido afectados tengan prioridad. ;Cual es el
punto de inflexién para considerar la peligrosidad
o beneficio de la red y las tecnologias en este tra-
bajo? ;Qué alternativas reconstructivas nos podria
ofrecer la bioética en el estudio de los conocimien-
tos y practicas que los profesionales de la psicolo-
gia establecen a partir de relaciones técnicamente
mediadas con los sujetos de tratamiento?

Para analizar esta situacién y algunos de los inte-
rrogantes que de ella se desprenden, proponemos
partir desde un enfoque cualitativo, un analisis del
contexto epocal, con el objetivo de presentar los
rasgos fundamentales de la época a la luz de la
tecnociencia imperante. En segundo lugar, se ex-
pondran las particularidades que adquiere el dis-
positivo virtual y su problematizacién bioética para
luego delinear algunas lineas de discusion y con-
clusiones.

1. Analisis epocal

Imagen del mundo, época del predominio de lo técni-
co, era de la técnica, son expresiones de los analisis
de Heidegger sobre la modernidad y el rol de la
técnica en este contexto. No es preciso asumir la
totalidad de su filosofia para aprovechar los aspec-
tos lucidos de sus analisis. En particular las estruc-
turas fundamentales de la técnica en este marco de
la objetivacion del mundo o su comprension como
“imagen”.

Heidegger encuentra como caracteristica basica
de la modernidad que todo lo que hay es “repre-
sentado”. El sujeto humano lo trae todo frente a si,
refiriéndolo a si mismo, y establece una relacidén
consigo “‘como ambito que impone las normas”
(Heidegger 2010:75). La idea proviene de la sepa-
racion moderna sujeto-objeto y de que quien or-
dena el mundo y lo estructura es el sujeto con su
conciencia. Se define la objetividad desde el propio
sujeto, aunque la evolucion de la técnica pone ma-
tices como el problema de la “autonomia” de la ma-
quina (Heidegger 1996:19). Lo decisivo es, primero,
el vinculo entre esa época que constituye al mundo
en algo ‘representable” por la ciencia y el modo
de trato que habilita la técnica, potenciada en gran
medida por los propios conocimientos cientificos.
El tipo de representacidn al que apunta la técni-
ca configura un conocimiento que es inseparable
de los aparatos técnicos mismos. Sequndo, la téc-
nica emplaza, provoca a la naturaleza: la maxima
utilizacion, prevision y produccién, transforman la
relacion del sujeto con el mundo, con los demas su-
jetos y consigo en una operacion técnica de prever,
aprovechar, anticipar y poner a disposicién. Final-
mente, Heidegger pregunta sobre la libertad que
se habilita (0 no) en este marco. La respuesta es
notable porque no va por el lado de la voluntad o
la causalidad de lo que se puede querer. No es ni la
arbitrariedad ni la aceptacion pasiva del orden del
mundo, sino de cémo se relaciona con lo que se ha
manifestado de ese modo.

Para pensar esta situacion a la luz del dispositivo
psicoterapéutico y su rol con la técnica, vale recu-
perar la nocion ambivalente de farmakon. Stiegler
lo analiza con relacion a la técnica: la duplicidad
de medicamento curativo y pécima danina indica
que es al mismo tiempo lo que nos permite cuidary
aquello de lo que hay que cuidarse. Stiegler vincula
ambas variantes con relacién a la adopcidn o adap-
tacion. Adaptarse significa una pérdida importante
de la capacidad de agencia propia debido a asumir
los modos y caracteristicas de un dispositivo (en
este caso, la estructura técnica contemporanea del
mundo), mientras que adopcidn significa asumir y
generar, en ese contexto, posibilidades de una sub-
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jetivacion mas aceptable por parte de los propios
sujetos. En paralelo pueden leerse los analisis de
Simondon (2007) que evita ver a la técnica como
un monstruo antihumano, e investiga los intentos
de transferir a la maquina las capacidades y res-
ponsabilidades hasta ahora exclusivamente huma-
nas.

Este analisis epocal podria haber comenzado con
las caracteristicas relacionales, institucionales y
profesionales que la pandemia por Covid-19 im-
puso. Pero esta aproximacién conceptual permite
un abordaje estructural mas sistematico. Desde ahi
conviene exponer tres caracteristicas del contexto:

a. Origen, estructura y evolucion de la situacion
actual. Segun un consenso amplio de exper-
tos, la pandemia surge por zoonosis y se ha
extendido a una velocidad notable debido
a los mecanismos de comunicacion huma-
nos. En ambos casos, la disposicién humana
de emplazar las condiciones naturales para
ejercer un dominio y una supuesta prevision
-alimentaria, comunicativa, etc- han sido los
principales factores para la aparicion y dise-
minacion del virus. Las capacidades huma-
nas de intervencion tecnolégica y el vinculo
ineludible con los objetivos econdmicos han
significado estandares de vida inimaginables
hasta hace pocos anos, pero al mismo tiempo
abrieron consecuencias altamente daninas.

b. Esta situacidn esta ligada al desarrollo de la
técnica como disposicion y emplazamiento.
La pandemia ha mostrado no sélo el origeny
la relacién del virus con las acciones huma-
nas. También ha mostrado su finitud. Como
en pandemias anteriores, la nocién prome-
teica de ciencia propone una solucion téc-
nica a problemas técnicos, sin terminar de
identificar el origen de las situaciones en
una comprensién epocal, en la cual la técni-
ca misma debe ser evaluada.

C. La era de la técnica ha “mediatizado” técni-
camente la mayor parte de nuestros tratos
intersubjetivos, incluidos los profesionales
relacionados con la salud. Aqui aparece algo
significativo para las psicoterapias, donde
lo in-mediato, siempre tuvo un rol prepon-

derante. Si la pandemia ha impuesto -pero
también habilitado y facilitado- una serie de
comunicaciones mediadas por sistemas téc-
nicos, surge la pregunta por las posibilida-
des, limites y problemas que porta respecto
del vinculo eminentemente comunicativo
que se da en las psicoterapias.

Psicoterapia virtual y

problematizacion bioética

Una de las caracteristicas constitutivas del disposi-
tivo psicoterapéutico virtual, que lo hace significa-
tivamente interesante de analizar, es su versatilidad
para aplicarse y emplearse de diversas formas, ge-
nerando diferentes relaciones de los sujetos entre
si y respecto del dispositivo tecnoldgico. Siguiendo
los aportes de Franca Tarrago6 (2016); De la Torre
Marti y Pardo Cebrian (2018); Franco et al., (2010) y
Barak et al., (2009), el dispositivo psicoterapéutico
virtual puede clasificarse en cuatro grandes agru-
pamientos: 1) asesoramiento e intervencion psico-
terapéutica virtual (intervenciones diagndsticas y
psicoterapéuticas llevadas a cabo por un profesio-
nal), 2) software psicoterapéutico virtual (interven-
ciones diagnosticas y psicoterapéuticas mediante
tecnologias de inteligencia artificial, evaluaciones
0 screening), 3) intervenciones estructuradas en la
web (programas altamente estructurados que se
desarrollan en una plataforma web con un objeti-
vo de cambio terapéutico, preventivo o educativo,
donde hay cierto grado de participacién y de ma-
nejo de informacion) y 4) otras actividades virtuales
(servicios electronicos que brindan informacién al
publico sobre aspectos relacionados con las cien-
cias psicoldgicas y la salud mental e intercambios
cientificos o profesionales en todas sus variantes).

En este amplio abanico de formatos existen dife-
rentes grados de interaccién con el profesional,
diferentes modalidades temporales de trabajo (ac-
ciones sincronicas, asincrénicas o mixtas), diferen-
tes objetivos de trabajo (diagnostico, tratamiento,
prevencidn y promocion de la salud mental, educa-
cién) y diferentes grados de problematicidad bioé-
tica (alto, medio, bajo). Sobre este ultimo punto



resulta necesario focalizar a los fines de esta pre-
sentacion. Langon aborda el concepto de proble-
maticidad bioética sosteniendo que:

Los desarrollos cientifico-tecnoldégicos habi-
litan soluciones para problemas prdcticos y
abren perspectivas inusitadas de futuro. Al
mismo tiempo generan problemas |[...] Bajo el
nombre “bioética” se vienen presentando es-
tudios y discusiones en torno a estas inquie-
tantes cuestiones de actualidad. La bioética
es una deliberacion de indole filosdfica en las
fronteras de las ciencias de la vida. En tan-
to tal, problematiza. Los problemas bioéticos
sacuden seguridades, cuestionan paradigmas
y certezas, obligan a repensar asuntos de in-
dole antropoldgica tales como ;qué es el ser
humano?, y ética como por ejemplo ;qué de-
bemos hacer? (2008:8).

Esto nos brinda la posibilidad de explorar los agru-
pamientos previamente mencionados en los cuales
afloran problemas tales como: la vulneracién de
derechos y garantias, el resguardo de la privacidad
y los datos personales, la dignidad humana, el de-
recho a la salud y la accesibilidad a un servicio de
salud mental, la confiabilidad y calidad del servicio,
el derecho al trabajo, la autonomia, los beneficios y
efectos nocivos, por nombrar los mas vinculantes.

Ahora bien, no podemos decir que estos problemas
bioéticos operan de la misma forma en cualquie-
ra de los agrupamientos. Es por ello que se le ha
asignado a cada uno un grado de problematici-
dad especifico (alto, medio, bajo), de acuerdo a las
cuestiones puestas en juego que se delinean en su
conjunto por los objetivos de los formatos, los gra-
dos de interaccion profesional-usuario/s y el tipo
de dispositivo.

Claramente, un servicio electrénico que brinda solo
informacion sobre aspectos referidos a la salud
mental, o una publicacién en una revista cientifica,
no pondra en juego los mismos problemas que una
intervencion terapéutica basada en un entorno de
simulacion virtual 3D, en materia de seguridad de
datos y privacidad, en eficacia, en riesgos puestos

en juego en situaciones de crisis, por nombrar solo
algunos.

Son justamente el primer y segundo agrupamiento,
los que se ubican en la escala mas alta de proble-
maticidad bioética. Por su parte, las intervenciones
estructuradas en la web, comportan un nivel me-
dio, dado por la combinacion de aspectos de in-
tervencién y de prevencién o educacion. El diseno
de este tipo de dispositivos, por ejemplo, pone en
juego problemas que pueden surgir en torno a la
calidad del servicio o su accesibilidad.

El cuarto agrupamiento que integra al resto de las
actividades virtuales no comprendidas anterior-
mente, presenta un grado de problematicidad bajo.
Este criterio, es pensado en relacion a su caracter
principalmente informativo, mediante el cual no se
pone directamente en juego a otro/s en tanto su-
jeto/s padeciente/s que reciben un tratamiento o
asistencia psicoterapéutica. Muchos de los proble-
mas bioéticos que son intrinsecos y transversales
a los otros agrupamientos, aqui se presentan en
situaciones singulares, como ser por ejemplo: una
publicacion cientifica que devele ciertos datos per-
sonales sobre un caso clinico trabajado.

En este sentido es importante la nocion de proble-
maticidad porque nos permite analizar sobre un
mismo problema, sus diferentes operatorias y ni-
veles de incidencia. Siendo el grado, determinado
por la cantidad y especificidad de los problemas
que atraviesan a los distintos agrupamientos. Re-
tomemos el caso de la publicacidn cientifica de las
lineas precedentes, aqui el problema es la vulne-
racion de la privacidad, que si bien es un tema que
atraviesa tanto lo informatico como la praxis en
general, lo hace de diferentes manera; por ejemplo,
la vulneracion a la privacidad que puede ocasio-
narse en una publicacidn cientifica, no es transver-
sal al dispositivo publicaciones cientificas, en todo
caso, es transversal a la buena praxis profesional.
Es diferente pensar en la vulneracién a la priva-
cidad de un usuario, cuya sesion psicoterapéutica
desarrollada a través de una plataforma, por po-
ner un ejemplo: Meet, (cuyos datos quedan alma-
cenados en los registros de Google), es hackeada
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y/o viralizada. Aqui el problema de los datos y su
almacenamiento es completamente constitutivo al
dispositivo, y si bien existen recomendaciones para
su resguardo es un problema que no depende solo
de una buena praxis profesional, es un problema
que genera otros dilemas como, por ejemplo: acce-
der a un servicio bajo ese “riesgo” de que los datos
queden en la nube y por ende no esté garantizado
su resguardo por parte del profesional o no poder
acceder a un servicio de salud mental, porque no se
cuenta con profesionales en la ubicacidén geografi-
ca del usuario.

Si bien esta es una descripcion muy simplificada
de lo que puede o no generarse a partir del uso de
terapias virtuales, nos brinda la suficiente claridad
para advertir la posibilidad de que el dispositivo
funcione como remedio o veneno, por ello, la eva-
luacién de beneficios o efectos nocivos del dispo-
sitivo psicoterapéutico virtual se torna una tarea
insoslayable, sobre todo en funcién a la falta de
parametros existente.

En este marco, la referencia a la Declaracion Uni-
versal sobre Bioética y Derechos Humanos (UNES-
CO 2005), se torna de suma importancia ya que a
partir de sus principios ofrece una serie de herra-
mientas epistemoldgicas que permiten resignificar
y hacer pivotar variables no sélo del ambito propia-
mente profesional, sino también, de derechos hu-
manos, sociales, econdmicas, culturales, sanitarias,
entre otras.

Pensar en el derecho a la salud mental, correspon-
de a un tipo de derecho humano especifico que ha-
bilita su interrelacion con los principios bioéticos
de dignidad humana y derechos humanos, el res-
peto de la vulnerabilidad humana y la integridad
personal, igualdad, justicia y equidad, la no dis-
criminacién y no estigmatizacion, consentimiento,
responsabilidad social y salud (UNESCO 2005), por
nombrar los mas vinculantes. Cada uno de ellos
operay aporta a la reflexion desde diferentes pers-
pectivas, orientando al profesional de la psicologia
para poder ponderar todas las variables en juego,
analizar y evaluar un proceder responsable y ético,
que supere las carencias legales, formativas, deon-

toldgicas, en pos del cuidado tanto de usuarios
como de los propios profesionales.

En este sentido, interrogarnos acerca de posibili-
dad/imposibilidad de acceder a un servicio de sa-
lud mental, los riesgos/cuidados en relacién a la
privacidad e intimidad de usuarios y profesionales,
la distribucién equitativa de recursos en materia de
salud mental, la formacion profesional competen-
te, entre otras aristas, nos ubica ante vastos desa-
fios para présperas discusiones bioéticas.

3. Discusién y conclusiones

El cruce entre bioética y salud mental pone en ten-
sién un gran numero de problematicas que pue-
den compartirse con las ciencias médicas aunque
las exceden, porque hay un claro trasfondo que es
el analisis de la subjetividad singular, que implica
mucho mas que lo biolodgico, calculable, predeci-
ble y cuantificable ya que incorpora otra variable
significativa que tiene que ver con situaciones es-
pecificas y concretas en las que se pone en juego
la capacidad de autonomia o capacidad del sujeto
para decidir.

La preocupacion y analisis de los problemas pes-
quisados brevemente aqui, devienen de que los
sujetos/usuarios que acceden a un servicio psico-
terapéutico virtual, como asi también los mismos
profesionales que lo brindan comparten la doble
posicion de vulnerables/vulnerados, pudiendo
danar o ser danados. Es decir, comparten esa con-
dicion inherente de susceptibilidad al riesgo y al
dano, pero lo alarmante son los danos consumados
que pueden abarcar desde la divulgacion de infor-
macion privada, la vulneracion de identidades, dis-
criminacion, litigios por mala praxis hasta el soca-
vamiento mas profundo de la psiquis humana por
coercion y/o manipulacion.

Ahora bien, la idea de que las innovaciones tec-
noldgicas y cientificas, vienen a dar batalla a las
multiples formas de vulnerabilidad -idea que en-
cuentra sustento en el supuesto que un gran nu-
mero de vulnerabilidades de la condicion humana



no son inherentes a la misma, sino contingentes y
por lo tanto podrian mitigarse u eliminarse-, nos
coloca en un punto de profunda reflexion. Especi-
ficamente con el uso de las diferentes modalidades
de psicoterapias virtuales, ;se logra disminuir la
vulnerabilidad? ;Se acrecienta? ;Son estas innova-
ciones dispositivos de vulneracion? Este es el gran
meollo bioético.

Este sucinto recorrido, nos coloca ante la idea de
que no se beberia pesquisar la practica psicolégica
virtual en términos de si es buena o mala, si sirve
0 no, si hay que usarla o no, porque significaria po-
sicionarnos en un lugar reduccionista, que lejos de
contribuir al beneficio colectivo tanto de profesio-
nales de la psicologia como de usuarios, coarta las
condiciones de posibilidad inherentes del mismo.
Esto viene de la mano con lo dicho en lineas ante-
riores cuando se hacia referencia de manera muy
sucinta a los diferentes agrupamientos que pueden
encontrarse y la variabilidad que representan cada
uno en términos de vulneraciones, privacidad, ca-
lidad en la prestacion del servicio, posibilidad de
acceso, etc.

La falta de regulaciones, parametros y precisiones
especificos al formato, es la que hace insoslayable
el analisis bioético reflexivo y critico que anteceda
al uso, y pueda ponderar valores, principios, dere-
chos, legislaciones y formaciones, evaluando cada
situaciéon, para delinear un proceder pertinente,
basado en el resquardo de los derechos humanos.

Recibido
Aprobado

Bibliografia

BARAK, A., KLEIN, B. y PROUDFOQT, J. G., 2009. Defi-
ning Internet-Supported Therapeutic Interven-
tions, Annals of Behavioral Medicine, volumen
38, pp.4-17.

20 10 2021
20 4 2022

FRANCA TARRAGO, 0., 2016. Manual de psicoética;
ética para psicélogos y psiquiatras. Editorial
Desclée de Brouwer, S.A., Madrid.

FRANCO, M., JIMENEZ, F., MONARDES, C. y SOTO PEREZ,
F., 2010. Internet y psicologia clinica: revision de
las ciber-terapias, Revista de Psicopatologia y
Psicologia Clinica, volumen 15, pp.19-37.

HEIDEGGER, M., 1996. Conferencias y articulos, Edicio-
nes del Serbal, Barcelona.

—————————————————— 2010. Caminos de bosque, Alianza,
Madrid.

LANGON, M., 2008. Problemas bioéticos. Elementos
para la discusion. Comision Nacional del Uru-
guay para la UNESCO, Montevideo.

MANHAL BAUGUS, M., 2001. E-Therapy: Practical,
Ethical, and Legal Issues. CyberPsychology
& Behavior, Vol 4, No 5, pp.551-563. [Version
electronica). Recuperada el 15 de agosto de
2019. Disponible en: https://psycnet.apa.org/
record/2001-09291-001

SHAPIRO, E. y SCHULMAN, C,, 1996. Ethical and legal
issues in e-mail therapy, Ethics & Behavior, Vol.
2, No 6, pp.107-124. [Versidn electrdnica]. Recu-
perada el 20 de febrero de 2019. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/11654969/

SHILLER, I., 2009. Online couselling: a review of the
literatura, East Metro Youth Services. [Version
electrdnica). Recuperada el 20 de febrero de
2019. Disponible en: https://www.ceunits.com/
trainings/pdf_download/178/

SIMONDON, G., 2007. EL modo de existencia de los ob-
jetos técnicos, Prometeo, Buenos Aires.

STIEGLER, B., 2015. Lo que hace que la vida merezca
ser vivida, Avarigani, Madrid.

DE LA TORRE MARTI, M.y PARDO CEBRIAN, R., 2018.
Guia para la Intervencion Telepsicolégica, Cole-
gio Oficial de Psicologos de Madrid, Madrid.

UNESCO - ORGANIZACION DE LAS NACIONES UNIDAS
PARA LA EDUCACION, LA CIENCIAY LA CULTU-
RA, 2005. Declaracion Universal sobre Bioética
y Derechos Humanos. [Version electrénical.
Recuperada el 15 de abril de 2021. Disponible
en: https://unesdoc.unesco.org/ark:/48223/
pf0000146180_spa

69



