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En este documento se intenta utilizar un lenguaje no sexista e inclusivo en toda su extension,
siguiendo las directrices dispuestas en el Manual de Buenas Practicas elaborado por la
Direccion de Equidad de Género y Diversidad Sexual, consecuentemente con el compromiso
de la Universidad de promover una cultura universitaria basada en la valoracion de la
diversidad y la eliminacion de todo tipo de discriminacion.

A su vez, con el objetivo de avanzar en la igualdad de oportunidades en el acceso a la
informacion, en la redaccion del presente informe se han seguido recomendaciones de
accesibilidad en textos del Servicio Nacional de la Discapacidad, por ejemplo, sin justificacion
de texto para ayudar a las usuarias y usuarios de lectores de pantalla, a encontrar el principio
del renglon con mas rapidez.

Por su parte, es preciso sefalar que en la presente edicion electronica se han eliminado las
paginas en blanco del documento.



Colomba Godoy Arteaga
Psicologa Uappu, UdeC

Psicologa egresada de la Universidad de Concepcion, con
experiencia en intervencion comunitaria y atencion clinica de nifios/
as, adolescentes, adultos/as, y adultos/as mayores, desde una
perceptiva de género, enfoque sistémico con especializaciones en
abuso sexual, trauma psiquico, acompafiamiento a adulta/o mayor,
ademas de experiencia en violencia contra la mujer, unidades de
salud mental, estimulacion cognitiva, duelo, entre otras.



Introduccion

)

La crisis es una parte inevitable de la vida; la observamos en la ciudad en la que vivimos, con
ambulancias, bomberos y policias que vemos a diario. En este modulo, conoceremos qué
es una crisis y como acompafar a alguien que podria estar experimentando algo similar.
También analizaremos nuestras reacciones y como la sociedad responde colectivamente a

las crisis de diferentes maneras.
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Objetivo general

Comprender qué es una crisis, como afrontarla y cuales son sus efectos tanto a nivel
individual como grupal.

Objetivos especificos

- Definir los conceptos basicos de desastre y crisis.
+ Reconocer e identificar los tipos de respuesta, individuales y colectivas, ante un evento de
crisis o desastre.

Descripcion del médulo

En este mddulo, nos adentraremos en la definicion y comprension de conceptos
fundamentales relacionados con la crisis abordando tres puntos claves. Primero, conocer la
naturaleza de la crisis y su definicion, examinando tanto los procesos normativos, como el
impacto de un cambio en la rutina diaria, que pueden desencadenar una crisis en nuestras
vidas.

Segundo, analizaremos las respuestas individuales ante estos eventos de crisis.
Comprenderemos como las personas suelen reaccionar, cuales son las respuestas mas
comunes cuando nos enfrentamos a situaciones que desestructuran nuestra vida cotidiana
y la importancia de reconocer la necesidad de apoyo profesional en salud mental en casos
donde estas reacciones sean especialmente desafiantes.

Finalmente, abordaremos las respuestas colectivas, examinando como las comunidades y
grupos de personas en general responden a eventos que representan amenazas a nivel social.
Comprenderemos como la unidad y colaboracion entre individuos en situaciones de crisis
pueden marcar una diferencia significativa en la superacion de desafios sociales.



La crisis



1.1. {Qué entendemos por crisis?

Una crisis es un trastorno temporal (puede durar de 4 a 6 semanas) caracterizado por generar
desequilibrio emocional e incapacidad para solucionar problemas de forma eficiente. Las
crisis se generan a partir de acontecimientos que alteren la vida cotidiana de un individuo o
comunidad. Existen diversos factores que influyen en la resolucion de una crisis, entre ellos
destacan: los recursos personales del individuo, los recursos sociales y la gravedad del evento
gue provoco la crisis.

1.2. Clasificacion de las crisis:
Podemos identificar dos tipos de crisis:

+ Crisis circunstanciales: son accidentales e inesperadas, por ejemplo, un desastre
natural como un terremoto, un incendio, un accidente de trafico, o el diagnostico de una
enfermedad grave.

» Crisis de desarrollo: suelen coincidir con el paso por las diferentes etapas a lo largo de
la vida, muchas de estas crisis son predecibles, por ejemplo, la etapa de la adolescencia,
la jubilacién o las rupturas. Estas pueden ser facilmente identificables y sobre ellas
se pueden desarrollar programas de prevencion para dar herramientas adecuadas de
afrontamiento.

1.3 {Qué entendemos por situaciones de desastres?

Un desastre se puede definir como una situacion relativamente imprevisible que afecta
profundamente a la comunidad, poniendo en peligro vidas humanas, alterando el orden social
y la conducta habitual de las personas. En este caso, los servicios de respuestas no han sido
afectados, por lo que la poblacién en crisis puede recibir la ayuda.

1.4 ;Qué entendemos por catastrofes?

Una catastrofe es un desastre masivo, con consecuencias mucho mayores y en el que los
servicios de respuesta han sido afectados vy, por lo tanto, estan imposibilitados de realizar
acciones de ayuda para la poblacion afectada. La probabilidad de que un desastre se
convierta en catastrofe depende de una serie de factores, entre ellos destacan:



La amenaza: el peligro latente de que aparezca el suceso en un determinado lugar y en un

cierto momento.
La vulnerabilidad: recursos disponibles y estado en el que se encuentra un individuo o una

comunidad frente a una amenaza concreta en un determinado momento.
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2.1. Vivir un evento potencialmente traumatico: vivir una crisis

Se puede entender que vivir o presenciar una crisis, desastre o catastrofe, es un evento
potencialmente estresante o traumatizante, que puede provocar respuestas agudas en
quienes se ven afectados, ya que es un acontecimiento que surge de forma inesperada,
cambiando la rutina de una persona y obligandola a adaptarse a nuevas condiciones, lo que
puede poner en peligro su integridad fisica o psicoldgica. Los sintomas podrian iniciarse hasta
un mes luego de la exposicion al evento y pueden generar un alto grado de sufrimiento e
interferir significativamente en su funcionamiento social, laboral y familiar.

2.1.1 Exposicién al evento

No es necesario que una persona experimente en primera persona el suceso traumatico para
desarrollar una crisis, pues existen distintas formas de verse afectado por un acontecimiento,
algunas de ellas son:

+  Experiencia directa del suceso traumatico: como vivir un desastre natural, el incendio del
hogar, accidente de transito, ser victima de agresion sexual o violencia, etc.

-+ Presencia directa del suceso ocurrido a otros: como presenciar un accidente, ver la muerte
de alguien, vivir una inundacion, pero no verse afectado directamente.

+  Conocimiento de que el suceso traumatico ha ocurrido a un familiar proximo o persona
cercana: acompafiar el duelo de algun amigo/a, saber de una agresion sexual o violencia.
Entre otros.

+  Exposicion repetida o extrema a detalles repulsivos del suceso traumatico, como la
violencia (fisica, psicolégica, econémica y/o sexual) por un tiempo prolongado.

2.2. ;Como responde una persona ante un hecho altamente estresante?

Al vivir un evento altamente estresante como una crisis o catastrofe las personas pueden
responder de distintas maneras, algunas de las respuestas esperables son: intrusion, estado
de animo negativo, disociacion, evitacion y alerta, que comienza o empeora después del
suceso traumatico:

1. Sintomas de Intrusion: es la aparicion involuntaria de pensamientos, recuerdos y suefios
relacionados del suceso traumatico. Es comun que las personas que presentan intrusion
manifiesten sintomas como: recuerdos intrusivos del suceso traumatico, suefios recurrentes
con el evento, reacciones disociativas en las que el individuo siente como si se repitiera el



suceso traumatico y malestar psicologico intenso ante elementos ambientales que recuerden
hecho traumatico.

2. Estado de animo negativo: es la incapacidad persistente de experimentar emociones
positivas. Una persona que manifiesta estado de animo negativo suele pensar que todo saldra
mal, esto se utiliza como mecanismo de defensa para manejar la frustracion que puede
generar un resultado negativo, porque si pensamos que fracasaremos desde un principio,
cuando efectivamente suceda la decepcion sera menor.

3. Sintomas disociativos: en un individuo que presenta sintomas de disociacion se puede ver
alterado el sentido de la realidad, ya sea para percibir el entorno o a si mismo, puede padecer
de amnesia disociativa, es decir, la incapacidad de recordar un aspecto importante del suceso
traumatico.

4. Sintomas de evitacion: es el esfuerzo por evitar recuerdos, pensamientos o sentimientos
angustiosos acerca del suceso traumatico y las circunstancias que lo recuerden.

5. Sintomas de alerta: existen algunos signos que nos indican si una persona esta
constantemente alerta, como por ejemplo, alteraciones del suefio, comportamiento irritable,
arrebatos de furia expresada en agresion, hipervigilancia, problemas de concentracion y
respuesta de sobresalto exagerada.

2.2.1 Respuestas individuales ante situaciones adversas

Las respuestas de las personas ante una situacion adversa se pueden clasificar en distintas
categorias dependiendo de la dimension de la vida del sujeto que afecte. Existen reacciones
individuales de cuatro tipos: emocionales, cognitivas, fisicas e interpersonales. La siguiente
tabla contiene ejemplos de las reacciones que se podrian manifestar en cada una de las
dimensiones:

+ Estado de shock +  Embotamiento emocional

«  Terror +  Sentimientos de impotencia

+ lIrritabilidad + Pérdida del disfrute derivado de
+  Sentimiento de culpa actividades familiares

+  Rabia + Dificultad para sentir alegria

«  Dolor o tristeza



Reacciones

cognitivas

Reacciones

interpersonales

Dificultades para
concentrarse
Dificultades para
tomar decisiones
Dificultades de
memoria
Incredulidad
Confusion
Pesadillas

Fatiga, cansancio
Insomnio
Taquicardia
Sobresaltos
Exaltacion
Incremento de
dolores fisicos
Reduccion de la
respuesta inmune

Incremento
en conflictos
interpersonales

Retraimiento social

Reduccion en las
relaciones intimas
Alienacion

Autoestima decaida
Nocion de autoeficacia
disminuida

Pensamientos culposos
Pensamientos o recuerdos
intrusivos

Preocupacion

Disociacion

Dolores de cabeza
Perturbaciones
gastrointestinales
Reduccion del apetito
Reduccion del deseo sexual
Vulnerabilidad a la
enfermedad

Dificultades en el desempefo
Reduccion de la satisfaccion
Desconfianza
Externalizacion de la culpa
Sensacion de abandono o
rechazo

Sobreproteccion

2.2.2. ;Cuanto tiempo duran las respuestas ante una crisis?

Se debe hacer una diferencia entre lo que significa la resolucion de crisis y la restauracion del
equilibrio. Durante el periodo de 4-6 semanas se restaura el equilibrio de la persona, es decir,
disminuyen las reacciones emocionales intensas del primer momento de la crisis y los niveles
altos de desorganizacion de la conducta.



Ahora bien, la resolucion de la crisis dependera de una serie de factores mas amplios entre los
gue se encuentran: los recursos del individuo, la red de apoyo, la ayuda recibida y la gravedad
del suceso precipitante.

2.3. ;Como evoluciona el funcionamiento de una persona que ha
experimentado una crisis?

Luego de experimentar una situacion de crisis, desastre o catastrofe, las personas pueden
sufrir sintomatologia postraumatica, es decir, que la exposicion a ambientes, objetos o
acontecimientos similares a los del evento traumatico les genera estrés. Por ejemplo, una
persona que ha vivido un terremoto probablemente se sentira estresada durante un temblor,
aunque este sea de baja intensidad.

Es normal que los sintomas mencionados se presenten con mayor intensidad cuando el
acontecimiento que lo provoca es reciente. Sin embargo, con el paso del tiempo y el apoyo
del entorno familiar y social, la mayoria de los individuos que sufren de estos sintomas logran
superarlos.

La evolucién del trauma en los individuos se puede clasificar de cuatro maneras: Resiliente,
recuperacion, reacciones retardadas y disfuncion cronica. En el grafico que se observa a
continuacion se puede observar la trayectoria de cada una de las evoluciones del trauma.

Resiliente (35-65%): personas que son capaces de continuar sus rutinas familiares,
laborales y sociales con un minimo nivel de perturbacion.

« Recuperacion (15-25%): personas que luego de un periodo de fuerte perturbacion inicial
se recuperan al cabo de algunos meses.

« Reacciones Retardada (0-15%): cuando luego de varios meses de mantener un
funcionamiento relativamente normal la persona enferma.

+ Disfuncién Crénica (5-30%): cuando rapidamente se produce un deterioro del
funcionamiento y el paciente no se vuelve a recuperar.
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Figura 1

Patrones de interferencia que con el tiempo influyen en los acontecimientos
potencialmente traumaticos (APT). https://www.elsevier.es/es-revista-
pediatrics-10-articulo-la-capacidad-humana-seguir-adelante-13116798. En el
dominio publico.

2.4. Urgencias en salud mental: ;Cuando es momento de pedir ayuda?

Cuando la persona expresa la intencion de atentar contra su integridad o la de otros, es
recomendable dirigirse a unidades de urgencias para atencion psiquiatrica o contencion
psicoldgica. Si en cualguier momento de la evolucion aparece alguno de los siguientes
criterios, es momento de derivar a un especialista en salud mental:

+ ldeacion suicida

- Agresividad marcada hacia terceros

-+ Catatonia: Alteracion en el control sobre los movimientos voluntarios

+ Psicosis: Pérdida del juicio de realidad

- Trastorno psiquiatrico previo grave en riesgo de descompensacion severa producto del
trauma (ej. Esquizofrenia, mania, dependencia de sustancias)



Respuestas
colectivas ante
situaciones
adversas



3.1. Trauma psicosocial

El trauma psicosocial es un acontecimiento negativo que afecta a la sociedad en su conjunto
y que influye tanto en las relaciones sociales, como en lo econdmico y politico. Por ejemplo,
inestabilidades politico-sociales, como una guerra civil; 0 desastres naturales, como un
terremoto o la erupcion de un volcan, se consideran traumas psicosociales.

Es importante considerar que la herida que afecta a las personas que han sufrido un trauma
psicosocial no es personal, sino social, es decir, afecta al individuo en tanto es parte de la
comunidad que ha sufrido el trauma.

En conclusion, debemos comprender que un trauma psicosocial deja profundas heridas no
sélo en los individuos, sino en la forma de relacionarse de la comunidad afectada. Luego de
una experiencia de este estilo, se destruye la confianza en los demas y el miedo a revivir la
situacion se convierte en un patron de la vida en sociedad.

3.2. Resiliencia Comunitaria

La resiliencia comunitaria es la capacidad que posee una comunidad de identificar

sus vulnerabilidades y realizar acciones para prevenir, resistir y mitigar el estrés de un
incidente. Las comunidades que enfrentan con resiliencia una crisis se recuperan de forma
autosuficiente, logran recobrar el mismo nivel de funcionamiento con el que contaban antes
del incidente y utilizan la experiencia adquirida para fortalecer sus capacidades de respuesta
ante el proximo desastre.

La resiliencia comunitaria es un concepto multidimensional, en el que podemos encontrar tres
dimensiones:

3.2.1. Bienestar y capital social: incluye elementos sociales y culturales estrechamente
que aportan a la salud mental de la comunidad. Por ejemplo, el contacto social, las relaciones
interpersonales, el arraigo y los contactos comunitarios, asi como la participacion social
incrementan el bienestar de las comunidades.

3.2.2. Eficacia colectiva: se refiere a la percepcion que una comunidad tiene de sus
capacidades para afrontar acontecimientos traumaticos. En especifico, una comunidad
resiliente es aquella cuenta con herramientas para prevenir y enfrentar crisis de diverso tipo, y
cuyas acciones se enfocan en lograr el bien comun.



3.3. Crecimiento postraumatico colectivo

El crecimiento postraumatico colectivo (CPTc) se refiere a los beneficios obtenidos por una
comunidad después de una crisis, desastre o catastrofe. En palabras simples, el CPTc la
solidaridad mutua entre los distintos actores de la comunidad y las propias caracteristicas

del acontecimiento traumatico son una oportunidad para que la sociedad en sus conjunto
aprenda lecciones que le seran valiosas tanto en la vida cotidiana, como en la respuesta a una
nueva crisis.

Para lograr este crecimiento las comunidades deben afrontar las situaciones de crisis de
forma organizada, a través estrategias como la reevaluacion positiva, la busqueda de apoyo
social y la expresion social de las emociones.



En resumen, comprender la naturaleza de una crisis, tanto sus componentes individuales
como colectivos, puede proporcionarnos las herramientas necesarias para enfrentarla de
manera mas efectiva.

A menudo, entendemos a ver las crisis como eventos aislados en nuestras vidas cotidianas,
sin embargo, es crucial reconocer que son parte integral de nuestro proceso de crecimiento
y desarrollo personal. Al profundizar en la comprension de como se constituyen las crisis y
al analizar nuestras respuestas ante ellas, ya sea de forma individual o colectiva, estamos en
una mejor posicion para adaptarnos y superar estos desafios.

A medida que comprendemos nuestras propias reacciones y las respuestas colectivas,
podemos fortalecer nuestra resiliencia y crecer como individuos y como sociedad, esto no
solo nos permite afrontar las crisis, sino también crecer y evolucionar como individuos.



Alienacion: estado mental caracterizado por una pérdida del sentimiento de la propia
identidad.

Autoestima: valoracion que un sujeto tiene de si mismo.

Autoeficacia: opinidon que cada persona tiene de su propia capacidad para desarrollar una
accion y conseguir el resultado esperado.

Catatonia: sindrome neuropsiquiatrico que se caracteriza por movimientos y
comportamientos anormales, como rigidez muscular y estupor mental, algunas veces
acompafado de una gran excitacion.

Disociacion: desconexion y falta de continuidad entre pensamientos, recuerdos, entornos,
acciones e identidad gatillado por una situacion traumatica.

Embotamiento emocional: trastorno caracterizado por la ausencia de reacciones afectivas
significativas.

Estado de shock: perturbacion subita y a menudo intensa del estado emocional, que puede
provocar sentimientos de aturdimiento o sobrecogimiento.

Hipervigilancia: estado en el que una persona se encuentra en alerta constante luego de
haber sufrido un trauma. De una forma coloquial también se puede decir “con los nervios de
punta”

Incredulidad: dificultad en creer algo.

Psicosis: conjunto de sintomas que provocan que una persona pierda conexion con la
realidad. La psicosis dificulta distinguir lo que es real de lo que no.



Reevaluacion positiva: estrategia cognitiva que busca aprender de las dificultades,
identificando los aspectos positivos del problema. Es una estrategia de optimismo que
contribuye a tolerar la problematica y a generar pensamientos que favorecen al enfrentar la
situacion.

Resiliencia: es |la capacidad de una persona o comunidad de superar el trauma, adaptandose
asi a situaciones adversas.
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