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m MODULO DE CAPACITACION
Modulo 2:

Introduccién de los “fundamentos” que crientan Ia in-
tervencién después del desastre

B POR QUE INCLUIR ESTE MODULO
Seleccionar el contenido basico para formular y com-

prender las reacciones de los damnificados después
del desastre

B CONTENIDO
El concepto basico de la salud mental;

e Reacciones a los factores estresantes y de estrés
e Reaccidn a la crisis

¢ Resolucién de la crisis

e Pérdida y duelo

¢ Proceso de enfrentamiento




HE OBJETIVOS DEL APRENDIZAJE

Al final de la presentacion los estudiantes:

¢ conoceran las teorias acerca de las reacciones a los factores estresantes (tranma) y
de estrés, pérdida y duelo, sistemas de apoyo social y, reacciones a la crisis;

® conoceran la teoria de la respuesta y 1a resolucién de crisis;
sabran cudles son los conocimientos fundamentales que guian la intervencidn en la
etapa posterior al desastre, y

¢ habran adquirido conocimientos del contenido para formular y reconocer las reac-
ciones de los damnificados en la etapa posterior al desastre,

Nl RESUMEN DEL CONTENIDO

Fl contenido de este mddulo presenta otros conocimientos basicos que facilitan la
comprensidn de la conducta de los damnificados después del desastre, como resultado
de la reaccion al trauma. El grupo de conocimientos tedricos seleccionados para
mejorar la comprension de la conducta de las victimas, se ha observado en los
damnificados de todo el mundo como una reaccién universal. Los temas tedricos con-
cretos ayudaran al trabajador experimentado a recordar conocimientos adquiridos
con anterioridad, pero que empleara de un modo distinto. En cambio, el trabajador
sin experiencia adquirira estos conocimientos para cumplir la labor necesaria para
ayudar a los damnificados. Todos los campos del conocimiento en cuestién se
relacionan con las reacciones de los damnificados que se estan adaptando a los
cambios en su ambiente.

Las teorias que siguen se describen a titulo de repaso del contenido conocidos,
pero con el objetivo de identificar, reconocer y comprender las respuestas humanas
tipicas de los damnificados:

reacciones a los factores estresantes y de estrés;
reaccién a la crisis y resolucién de la misma;
pérdida, duelo y pena,

adaptacion y enfrentamiento.

BN RECURSOS DIDACTICOS

Sugerencias para usar los recursos didacticos del capitulo 2

a. Escala de evaluacion del reajuste social. Este instrumento se puede utilizar para
identificar a partir de una lista de eventos, que ocurren después de un desastre.
Ttustrara el proceso doloroso que expermmentan los damnificados.

b. Varios textos definen con mayor detalle el enfoque conceptual de sistemas, a la
luz del cual se comprenden los mecanismos de adaptacion del ser humano.



¢. El modelo de estrés elaborado por el Institute of Medicine, ilustra la interaccion
de las variables que entran en juego después de un desastre. La principal con-
tribucidn es el énfasis en determinar las reacciones en comparacidn con las
consecuencias (persistentes, que pueden productr trastornos mentales).

Nota al instructor: Las siguientes paginas se pueden usar como transparencias,
diapositivas u hojas sueltas para entregar durante €l curso.
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Rango Eventos vitales

Muerte del conyuge
Divorcio

Separacién matrimanial
Condena en la carcel
Muerte de un familiar
cercano

Lesidn o enfermedad
personal

Matrimonio

Despido del trabajo
Reconciliacién matrimo-
nial

Jubilacién

Cambios en ia salud
de un miembro de la
familia

Embarazo

Problemas sexuales
Nuevec miembro en la
familia

Reajuste empresarial
Cambio en la situacién
financiera

Muerte del amige cer-
cang

Cambio de campo de
trabajo

Cambio en el nimero
de discusones con el
conyuge

Hipoteca de mas de
$10.000 USD
Cancelacién de hipote-
ca

Cambio en las respon-
sabilidades en el tra-
bajo

ESCALA DE EVALUACION DEL REAJUSTE SOCIAL

Valor
Medio

100

73
65
63
63
53
50
47
45
45

44
40
39

49
39

38
37

36

35
31

30

29

Publicado por Holmes y Rahe, 1967, cuadro 3, p. 216 en Stressful Life Events Their
Nature and Effects, editado por Barbara Snelil Dohrenwend Bruce P. Dohrenwend,
pubticado por Wiley Interscience,

Rango Eventos vitales Valor
Medio

23. Hijo o hija abandona

el hogar 29
24. Problemas con la fa-

milia politica 29
25, Logro personal sobre-

saliente 28
26. Esposa empieza o deja

el trabajo 26
27. Empezar ¢ terminar la

escuela 26
28. Cambio en las candicio-

nes de vida 25
29. Ajuste de los habitos

personales 24

30. Dificultades con el jefe 23
31. Cambio de lugar o con-

diciones de trabajo 20
32. Cambio de residencia 20
33. Cambio de escuela 20
34. Cambios en la recrea-

cidn 19
35. Cambio en ias activida-

des de la iglesia 18
36. Cambio en las activida-

des sociales 18

37. Hipoteca o préstamo de
menos de $10,000 USD 17
38. Cambios en los habitos

de suena 16
39. Cambio en el nimero de

reuniones familiares 15
40. Cambio en los habitos

alimentarios 15
41, Vacaciones 13
42. Navidad 12
43. Infraccicnes mencores de

las leyes 11




REACCIONES A UN
AMBIENTE IMPREDECIBLE

Una persona que se encuentre en un ambiente donde
su conducta “usual” ya no conduce a un resultado que
solia ser predecible ni tiene un efecto (controlf) en ese
ambiente eleva el nivel de ansiedad: agudo, constante
o crénico. Esta reaccion humana afecta las funciones
internas que controlan la conducta (fisioldgica y psico-
l6égica), lo cual a su vez aumenta la tendencia a:

EXTERIORIZAR EMOCIONES A TRAVES DE LA
ACCION

DISTORSIONAR LA CONDUCTA

ENFERMARSE

SUFRIR UNA DESORGANIZACION PSIQUICA




MODELO
BIOPSICO-SOCIOCULTURAL

OFRECE UNA BASE CONCEPTUAL
PARA COMPRENDER LAS
REACCIONES E INTERVENCIONES
EN CRISIS EN LA
ETAPA POSTERIOR AL DESASTRE

El modelo biopsico-sociocultural es un modelo
cientifico confeccionado a fin de tener en cuenta
todas las dimensiones de un organismo (mas sus
funciones) en un ambiente dado. Se basa en el
enfoque de sistemas, que incorpora las relaciones
humanas expresadas en términos psicolégicos y
conductuales.




MARCO CONCEPTUAL PARA LA
“RESPUESTA DE ESTRES”

Interaccién entre:
Factor estresante (X) = reacciones (Y) + consecuencias {Z)

Las secuelas de las reacciones dependen de la caracterfstica del fac-
tor estresante, los recursos de personas y la tarea que se requierse.

Caracter del ambiente social
(desastra)

l

(Resultado)
(Crecimiento, dificultad temporal, trauma)

an funcidon de

\

1. Penetracidn/persistencia del factor estresante;

2. Periodo en la vida;

3. Recursos reactivos;

4. Oportunidad/capacidad de actuar en el ambiente, y
5. Significado que se le da a la experiencia.

Instituto de Medicina, Report of a Research Study on Stress & Human
Health. Washington, D.C.: National Academy Press, 1981. Publicacion
10M-8105.




MARCO CONCEPTUAL PARA LA
“RESPUESTA DE ESTRES”
(continuacién)

DEFINICIONES:

Factores estresantes (activadores). Sucesos o condiciones que
producen las reacciones fisicas o psicosociales (determinada
persona en condiciones especificas): intensidad, cantidad, rela-
ciones del patrén temporal.

Reacciones. Respuestas biolégicas o psicosociales de un indivi-
duo a un factor estresante: varian en intensidad, eficacia o
idoneidad de la respuesta segun patrones temporales. Dificulta-
des temporales y transitorias.

Consecuencias. Resultados fisicos o psicosociales del efecto
prolongado/acumulativo de la reaccion (algunas son pasitivas/fa-
vorables).

Mediadores. Filtros y modificadores que definen el contexto en
el cual ocurre la secuencia factor estresante —reaccion-—- con-
secuencia {X-Y-Z). Producen variaciones individuales en la se-
cuencia X-Y-Z; pueden ser biolégicos, psicolégicos, sociales.
Los sistemas de apoyo social facilitan el desarrollo de estrategias
de resolucion de crisis que ayudan a las personas a contener las
dificultades dentro de limites tolerables, mantienen la autoesti-
ma, conservan las relaciones interpersonales, se convierten en
situaciones nuevas cada vez que son escuchadas de nuevo.




TRAUMA PSiQUICO PRODUCIDO
POR UN EVENTO CATASTROFICO

El impacto del evento (episodio traumatico) desencadena
diferentes niveles de reacciones de estrés-minimo-me-
diano-severo

Las reacciones cambian de acuerdo a la fase de desarro-
llo de los sistemas cognitivos, afectivos y socio-culturales

El fendmeno reactivo observado después del evento ca-

tastrofico (Trauma) representa sintomas de acuerdo a la
intensidad del efecto estresante sobre el individuo:

1) Reacciones del sistema bio-psiquico-social

Y

2) Esfuerzos para enfrentar la desorganizacion de estos
sistemas

A) Necesidad de establecer la capacidad para regular
intensas emociones

B) Necesidad de formar evaluacion cognoscitiva del even-
to inicial y experiencias subsiguientes

C) Necesidad de reconstituir la integridad entre el mundo
familiar y el nuevo entorno




SISTEMA BIOPSICOSOCIOCULTURAL*

1. El organismo es un sistema dinamico en evolucion que intercambia
y procesa infoarmacioén.

2. Existe en un ambiente cambiante, en el cual lainformacién se trans-
fiere dentro del cersbro, dentro del ambiente y entre ambos.

3. La interrelaciéon de los subsistemas consta de una amplia gama de
sefiales de comunicacién transmitidas de una manera ritmica regu-
lar o irregular.

4. El organismo es un sistema de comunicacién complejo de intercam-
bio de informacion mediante sefiales, que provienen de fuentes
externas e internas e influyen en el ritmo de dichas sefales de
comunicacion (neuroldgicas, hormonales, endocrinas).

5. Las experiencias estresantes perturban estos ritmos y actian en la
funcién, a veces, desorganizandolos.

6. La funcién es un concepto dinamico que unifica y se centra en un
enfoque integrado del organismo en su mundo. Las caracteristicas
de |a fisiologia y las pautas de conducta son inextricabies.

7. Cualquier perturbacion de un componente del organismo conducira
a un cambio en la funcién; esto constituye la base de la teoria de
respuesta de estrés. La mayorfa de las funciones vitales son
ritmicas, cada una con su sincronizacién particular. Estos ritmos
experimentan perturbaciones cuando su modalidad operativa usual
se modifica como consecuencia de experiencias estresantes, las
cuales se manifiestan como cambios en los sentimientos y la
conducta. Esta conducta se puede interpretar como indicio de que
las funciones bioldgicas estan perturbadas.

8. Cada experiencia estresante produce determinadas respuestas apro-
piadas integradas y coordinadas. A veces (segun las caracteristicas
individuales) pueden ser inapropiadas, excesivas o inadecuadas,
en cuyo caso aparecen los sintomas.

* Conceptos fundamentales que apoyan la comprension de los damnifica-
dos, adaptado de Weiner H, Perturbing the Organism. The Biology of
Stress Experience. {ll y Londres, University of Chicago Press, 1992.




RESPUESTA A LOS
FACTORES ESTRESANTES
Y DE ESTRES

Los factores estresantes son estimulos intensos
que imparten energia y excitan al sistema nervioso
central, para que “se desate” una reaccion psicofi-
siolégica particular del organismo programado
para sobrevivir.

L.a respuesta inicial de los “sistemas de conserva-
cién” de lucha o huida repercute en otros sistemas
bioldgicos del organismo.

A su vez, estos procesos activan la conducta indi-
vidual singularmente caracteristica de: 1) la perso-
nalidad; 2) la competencia del yo; 3) las experien-
cias anteriores (antecedentes); y 4) la interpretacion
cognoscitiva del evento.

La duracién e intensidad del efecto influiran en las
reacciones psicofisiologicas expresadas como con-
ducta, afecto, ideas y signos somaticos.




CONCEPTO DEL FACTOR
ESTRESANTE
“PSICOSOCIAL”

Relaciones interpersonales que influ-
yen en los estados intrapsiquicos y
biolégicos mediante un proceso psico-
social

El factor estresante activa la excita-
cibn emocional que acompafia a la
reaccion bioldgica del estrés, incitan-
do las reacciones de solucion de las
crisis adaptativas que conducen a un
manejo eficaz del ambiente, tambiéen
de las relaciones humanas y nos ayu-
dan a satisfacer nuestras expectativas




MARCO CONCEPTUAL BASICO
DEL ORGANISMO
BIOPSICOSOCIAL

Sistemas de apoyc (mediadores-reguladores)

Asistencia (en cada nivel) al individuo después del
desastre, en el intercambio de persona a persona:

« apoyo proporcionado a efecto de la identificacién;
» intercambio de informacién Gtil;

» oportunidad de compartir técnicas de resolucidon
de crisis;

« aumento de la sensacion de valor, gracias al
apoyo;

+ refuerzo para el cambio y persistencia del esfuer-
zo (reinformacién sobre el desempeno);

« ayuda concreta y actuacidon como partidarios;

« opciones de solucidn de problemas y orden de
priorizacién de las soluciones;

+ actividad y potenciacion de las habilidades, me-
diante el apoyo ante las condiciones adversas.




RESOLUCION DE CRISIS
(CONFRONTACION)

La confrontacién es la conducta que nos protege
de volvernos psicolégica y fisiolégicamente de-
sorganizados.

El proceso de confrontacién suele compren-
der las respuestas conductuales tendientes a la
accion. También utiliza procesos de evaluacion
cognoscitivos, emocionales y perceptuales.

1. Puede haber un intento por cambiar la fuente
del estrés.

2. Puede haber un intento por redefinir la situacion
de amenaza (significado, gravedad).

3. Intentos de encontrar ajuste y conciliacion (acep-
tacion pasiva, resignacion, creencias religiosas,
destino).




10.
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REPERTORIO DE RESOLUCION
DE CRISIS

. Capacidad de orientarse de manera rapida
. Planificacién de accion decisiva en respuesta al cambio

. Movilizacién de los mecanismos de solucién de problemas

en urgencias

. Uso apropiado de los recursos externas para la asistencia

(sistemas de apoyo)

. Capacidad de tratar en forma simultanea las dimensiones

afectivas de su experiencia y la tarea

. Afloramiento a la conciencia de las emociones dolorosas y

expresién apropiada de las mismas

. No hay una obsesion con los sentimientos perturbados, sino

un reconocimiento del dolor

. Formulacién de estrategias (contingencias) para convertir la

incertidumbre en riesga manejable: “Proceso de dominio
coyuntural” (trabajo por preocupacién-ensayo del estrés de
los cambios en la vida)

. Capacidad para reconocer la necesidad de depender mas, de

pedir, recibir y aprovechar la ayuda

Capacidad para tolerar la incertidumbre, sin recurrir a la ac-
cién impulsiva

Repertorio de aptitudes de dominio activo para reaccionar a
los desafios ambientales y reconacer su valor positivo para
el crecimiento

Capacidad de usar defensas y modalidades de alivio de la ten-
sion, al adaptarse a la ansiedad sin cansecuencias destruc-
foras




HABILIDADES NEGATIVAS
DE RESOLUCION DE CRISIS

1. Uso excesivo de la negacidn, retraimiento, reclu-
sién, evitacidn, uso frecuente de la fantasia, defi-
ciente prueba de la realidad

2. La conducta es impulsiva, ventila su furia contra in-
dividuos mas débiles, los victimiza

3. Dependiente en exceso, evita la separacién; contra-
dependiente, la persona es incapaz de evocar en los
demas el deseo de cuidarla

4. Supresién de emociones, lo cual produce el sindro-
me de “desaliento-desamparo-renuncia”

5. Uso de conductas hiperritualistas, sin propésito

6. Regulacidn deficiente del ciclo descanso-trabajo:
Fatiga

7. Adicciones

8. No sabe cdmo usar los sistemas de apoyo




TEORIA DE .
CRISIS-DEFINICION

“Estado de crisis™: el organismo esta en un estado
temporal de desequilibrio que precipité un factor
estresante, el cual se caracteriza como una situa-
cion intensa “inevitable” que abruma nuestros me-
canismos habituales de resolucidén de crisis.

Hay una perturbacién del estado de estabilidad
normal: bioldgico, psicoldgico, cognoscitivo, con-
ductual, interpersonal, social (emociones fluc-
tuantes).

La situacién puede ser un desastre abrumador
concreto, un sutil evento simbdlico vinculado a
un significado emocionalmente cargado, que
amplifica y distorsiona las respuestas a even-
tos de la realidad; también podemos entrar en
crisis por un evento previsto.

El pasado, el presente y el futuro se pueden
confundir al predisponer, precipitar y perpetuar
una crisis.




TEORIA DE
CRISIS-DEFINICION

“Estado de crisis”. El organismo esta en un estado
temporal de desequilibrio precipitado por un factor
estresante que se caracteriza como inevitable.

El factor estresante precipita una situacién intensa
que abruma los mecanismos usuales de resolucion
de crisis de la persona.

Una perturbacion de los estados de estabilizacion
normales: los elementos bioldgico, psicoldgico, cog-
noscitivo, conductual, interpersonal y social, fluctian
de manera constante con el tiempo hacia un equi-
librio definitivo (variaciones individuales).




Bl GUIAS PARA EL TRABAJO

Bl TRABAJO/EJERCICIOS DE GRUPO

Capitulo 2

Actividad de grupo - Adquiera pelicula apropiada (cultural)

Moédulo 2.1 Muestre la pelicula en la que se ven consejeros en accién.

Esta pelicula muestra las escenas reales de diversos desastres, incluidos inundaciones,
tornados y huracanes, con consejeros trabajando en diversos entornos._Antes de mos-
trarlo, sugiera lo siguiente:

® Asigne unos alumnos a identificarse con la vivencia de las personas de la pelicula.
Ver *“;Con quién se 1dentifica usted y qué siente?"’.

e Preste atencién especial a los consejeros de salud mental en la pelicula. ; Qué cree usted
que sentiria al desempeiiar las funciones de las personas que aparecen en la pelicula?

Después de la pelicula, se podria usar estas preguntas para la discusion:

® ;Qué escenas de la pelicula le afectaron mas a usted? ;Como se sintid al mirar esas
escenas?

¢ Con quién se identificd usted en la pelicula? ;Cémo cree que le habria ido a usted
en el lugar de los personajes?

e ,;Con qué consejeros se identificéd en la pelicula? ;Cual cree usted que habria sido
su experiencia, si hubiera estado en el lugar de los consejeros?

Mébdulo 2.2 Material necesario: papel periddico y marcadores o pizarra y tiza.
Pida a los estudiantes que mencionen las reacciones tipicas y cémo identificarlas:

a) Respuesta de estrés

b) Reacciones a la crisis

¢) Luto-fase inicial-diltima fase

d) Resolucion de crisis-sana y malsana

Madulo 2.3 Pida a sus consejeros que cuenten sus propias experiencias sobre cémo
les han ayudado los sistemas de apoyo a resolver crisis.

M EJERCICIO SOBRE LAS REACCIONES
A LAS RESPUESTAS DE ESTRES

Presente la siguiente viiieta a los estudiantes.

La situacién del sefior M., un vendedor con 38 afios de edad, quien sufrié lesiones
graves y perdié a su esposa e hijo nico en una inundacidn de muchas consecuencias



en ¢l oeste medio de EUA, ejemplifica una reaccién de estrés a la pérdida de seres
queridos, el hogar y el trabajo. Se entrevisto al sefior M. dos dias después del desastre.
Habia objetado ciertas preguntas corrientes sobre lo que habia perdido, con la
intencién de acabar de documentar sus pérdidas; cuando tuvo que concentrarse
precisamente en la tarea de describir los acontecimientos, se eché a llorar, deshecho.
Recupero la compostura en unos pocos minutos, pidié excusas y traté de explicar cudn
“extrafio’’ le resultaba sentirse tenso y asustado todo el tiempo; relaciond este estado
directamente con el momento en que se dio cuenta de la inundacion y las consecuen-
cias. Describi6 sus dificultades para respirar y sentimientos de terror cuando alguien
se le acercaba. No se podia concentrar lo suficiente para entender lo que le pregunta-
ban, sinc que sentia que el latido de su corazén estaba “‘acelerado’’, que se le contraia
el estémago y aumentaba su irritabilidad. Sentia que no podia soportar otra exigencia
0 intrusién en su vida y deseaba que lo dejaran en paz. Tenia que hacer grandes
esfuerzos para todo, creia que los **doctores™ eran eficientes, pero frios e insensibles
¥ que aumentaban su estrés.

Preguntas:

1) Identifique las reacciones fisiolégicas y psicolégicas.
2) ;Con qué etapa de la respucsta se pueden identificar estos signos?

I EVENTOS VITALES

Ejemplo de un cambio brusco en la vida es el caso siguiente, que narré una mujer en
la etapa de recuperacion después de un huracan. Tenia 48 afios de edad, era madre de
dos adolescentes, divorciada recientemente; en su automovil, habia quedado atrapada
por cables eléctricos que cayeron; padecié quemaduras graves. Permanecid en esa
situacion de peligro durante mas de siete horas, hasta que el equipo de rescate la liberd.
La llevaron al hospital, donde se enter6 que su vecindario tenia dafios graves. Sin
embargo, nadie podia informarle si sus dos hijos estaban a salvo, ni a qué refugio los
habian llevado. Durante varias horas traté de averiguar, pero debido a las condiciones
del camino, la interrupcidn de las lineas telefénicas y las demds prioridades de los
pocos trabajadores de socorro, no pudo conseguir la informacién. Cuando se le hizo
la entrevista, expreso ansiedad y turbacién de verse *‘acosada”, balbuceaba y repetia
sin cesar que nunca debid haber dejado solos a sus hijos. Creia que el divorcio habia
sido lo bastante traumatico para ¢llos, come para que tuvieran que pasar de nuevo por
otro trauma y que era una mala madre. Su sensacién de impotencia, angustia,
desorientacion, las autoacusaciones, sus intentos constantes y frenéticos para deter-
minar donde estaban sus hijos, junto a su renuencia para escuchar o aceptar cualquier
explicacion, ilustran el primer ciclo de la conducta de crisis.

Preguntas:

1) Identifique las reacciones fisiolégicas y psicoldgicas.
2) ;Con qué etapa de la respuesta se pueden identificar estos signos? Il
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