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Resumen
El presente estudio aborda el Trastorno de Estrés Postraumatico (TEPT) en el Cuerpo de
Bomberos de Sucta, explorando los factores de riesgo, la prevalencia del trastorno y las
estrategias de afrontamiento. Los bomberos, debido a su constante exposicion a situaciones
de emergencia como incendios, rescates y accidentes, presentan un alto riesgo de
desarrollar TEPT, caracterizado por sintomas como ansiedad, recuerdos intrusivos,
insomnio, hipervigilancia y fatiga emocional. El articulo revisa estudios previos sobre el
TEPT en socorristas y sugiere que entre el 7% y el 30% de los bomberos experimentan
sintomas relacionados con el trauma. Factores como la falta de apoyo emocional, la cultura
del silencio y la presion por mantener una imagen de fortaleza agravan la situacion,
dificultando el diagnoéstico y tratamiento oportuno. En Ecuador, la legislacion reconoce la
importancia de la salud mental en trabajadores de emergencia, pero su implementacion
enfrenta desafios significativos. Mediante una encuesta aplicada a los bomberos de Sucta,
se evidenci6 que la mayoria ha estado expuesta a eventos traumaticos, presenta sintomas
de estrés postraumatico y carece de apoyo psicologico adecuado. Ademas, el acceso a
programas de salud mental es limitado y poco estructurado. El estudio concluye que es
necesario fortalecer las estrategias de prevencion y tratamiento del TEPT mediante la
implementacion de programas de apoyo psicolégico, formacion en resiliencia y reduccion
del estigma sobre la salud mental en cuerpos de emergencia. Se recomienda mejorar la
aplicacion de politicas publicas que garanticen la salud emocional de los bomberos,
asegurando intervenciones efectivas, accesibles y sostenibles a largo plazo. Palabras clave:
Estrés, Emergencias, Bomberos, Psicologico, Sintomas
Abstract

This study addresses Post-Traumatic Stress Disorder (PTSD) in the Sucta Fire Department,
examining risk factors, the prevalence of the disorder, and coping strategies. Firefighters,
due to their constant exposure to emergencies such as fires, rescues, and accidents, are at
high risk of developing PTSD, characterized by symptoms such as anxiety, intrusive
memories, insomnia, hypervigilance, emotional exhaustion, psychological distress, and
occupational burnout. The article reviews previous studies on PTSD in first responders and
suggests that 7% to 30% of firefighters experience trauma-related symptoms. Factors such
as lack of emotional support, the culture of silence, and pressure to maintain a strong image
exacerbate the problem, making diagnosis and treatment difficult. In Ecuador, legislation
recognizes the importance of mental health in emergency workers, but its implementation
faces significant challenges and financial limitations. Through a survey conducted among
Sucuta firefighters, it was found that most have been exposed to traumatic events, exhibit
symptoms of post-traumatic stress, and lack adequate psychological support. Additionally,
access to mental health programs is limited and poorly structured, reducing their
effectiveness and impact. The study concludes that it is essential to strengthen PTSD
prevention and treatment strategies by implementing psychological support programs,
resilience training, and reducing the stigma surrounding mental health in emergency
response teams. It is recommended to improve the application of public policies ensuring
the emotional well-being of firefighters, providing effective, accessible, and sustainable
interventions in the long term. Establishing regular mental health assessments and crisis
intervention protocols will be crucial in reducing PTSD prevalence and improving overall
quality of life and job performance. Keywords: Stress, Emergencies, Firefighters,
Psychological, Symptoms
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Introduccion

Los bomberos son profesionales que constantemente se enfrentan a
situaciones de emergencia que pueden poner en riesgo su bienestar fisico
y mental. Su labor implica atender incendios, accidentes de transito,
rescates y desastres naturales, lo que los expone a escenas de alto impacto
emocional, como la pérdida de vidas humanas, lesiones graves y la
destruccion de bienes. Si bien estan entrenados para responder con
eficacia ante estas crisis, la exposicién continua a eventos traumaticos
puede tener efectos psicologicos adversos, entre ellos el Trastorno de
Estrés Postraumatico (TEPT) (Smith, y otros, 2022) E1 TEPT es un trastorno
mental que puede desarrollarse después de experimentar o presenciar un
evento traumatico. Se caracteriza por sintomas como recuerdos intrusivos
del evento, pesadillas, hipervigilancia, ansiedad, evitacion de situaciones
relacionadas con el trauma e insomnio (American Psychiatric Association
[APA], 2013). En el caso de los bomberos, la exposicion recurrente a
emergencias de alto impacto los hace especialmente vulnerables a
desarrollar este trastorno. Estudios recientes indican que la prevalencia del
TEPT en bomberos varia entre el 7 % y el 30 %, dependiendo del nivel de
exposicion al trauma y de los factores individuales y organizacionales
involucrados (Berger, y otros, 2019). Ademas, factores como la falta de
apoyo emocional, la cultura del silencio dentro de los cuerpos de
emergencia y la presion por mantener una imagen de fortaleza pueden
agravar los sintomas del TEPT y dificultar su tratamiento (Wagner, y otros,
2021). En muchos casos, los sintomas no aparecen de inmediato, sino que
se manifiestan meses o incluso afios después del evento traumatico, lo que
complica su identificacion y abordaje oportuno (Meyer, y otros, 2018). En

el Cuerpo de Bomberos de Sucua, la realidad no es diferente. Como
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institucion dedicada a la atencion de emergencias en la region, su personal
enfrenta continuamente eventos de alto impacto que pueden afectar su
estabilidad emocional y mental. A pesar de la 4 importancia de la salud
psicologica en el desempeno de sus funciones, la atencion suele centrarse
mas en la preparacion operativa y fisica que en el bienestar emocional de
los bomberos. Es fundamental analizar como estas experiencias afectan a
los miembros del cuerpo de bomberos y qué estrategias pueden
implementarse para mitigar el impacto del TEPT en su calidad de vida. Este
estudio tiene como objetivo identificar la prevalencia del TEPT en los
bomberos de Sucta, analizar los factores de riesgo asociados y proponer
estrategias para la prevencion y el tratamiento de este trastorno. ;Cuales
son los principales factores de riesgo que contribuyen al desarrollo del
Trastorno de Estrés Postraumatico en el personal operativo del Cuerpo de

Bomberos de Sucua tras la atencion de emergencias de alto impacto?

Marco Teorico.

El Trastorno de Estrés Postraumatico (TEPT) es una condicion psicologica
que puede desarrollarse tras la exposicion a eventos traumaticos, como
desastres naturales, accidentes graves, violencia extrema o situaciones de
emergencia de alto impacto. Segiin el Manual Diagnostico y Estadistico de
los  Trastornos Mentales (DSM-5), los sintomas incluyen
reexperimentacion del trauma, evitacion de recuerdos relacionados,
alteraciones cognitivas y del estado de animo, e hiperactivacion fisiologica
(Association, American Psychiatric, 2013). Este trastorno afecta no solo a
quienes han sido victimas directas del evento traumatico, sino también a
los socorristas, profesionales de la salud y otros actores involucrados en la

gestion de emergencias. La exposicion prolongada a situaciones de crisis
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puede generar sintomas persistentes de ansiedad, depresion y disociacion,
comprometiendo la calidad de vida y el desempenio laboral (Lopez,
Fernandez, & Sanchez, 2021). Las emergencias de alto impacto, como
terremotos, incendios o accidentes masivos, pueden generar estrés agudo
en las personas expuestas, incluyendo a los socorristas y 5 personal
meédico. Estudios han demostrado que el personal de emergencia presenta
un mayor riesgo de desarrollar TEPT debido a la exposicion recurrente a
situaciones traumaticas (Gonzalez, Martinez, & Ramirez, 2020). El impacto
psicologico de estas emergencias se manifiesta en diversos niveles, desde
respuestas de estrés agudo hasta sintomas cronicos de TEPT.
Investigaciones recientes han senalado la importancia de implementar
estrategias preventivas y de intervencion temprana para mitigar los efectos
negativos en la salud mental de los afectados (Mendoza & Torres, 2019). La
Constitucion del Ecuador (Asamblea Nacional del Ecuador, 2008) establece
en su articulo 32 que la salud es un derecho garantizado por el Estado,
incluyendo la salud mental. Ademas, el articulo 363 establece que el Estado
debe garantizar la prevencion y atencion de enfermedades, incluyendo
aquellas de origen psicosocial. La normativa constitucional también
reconoce la obligacion del Estado de desarrollar politicas publicas que
prioricen la atencion integral de las personas afectadas por desastres
naturales o eventos de alto impacto. El Codigo Organico de Salud
(Asamblea Nacional del Ecuador., 2006) enfatiza en su articulo 22 la
atencion integral de la salud mental y su inclusion en la atencion primaria.
Ademas, el articulo 191 menciona la atencion psicolédgica especializada para
personas expuestas a emergencias y desastres. Adicionalmente, este
codigo establece la obligacion de las instituciones de salud de contar con

protocolos de actuacion para la atencion de personas en crisis psicologica
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tras eventos traumaticos. La Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo
(Ministerio de Trabajo del Ecuador, 2017) obliga a los empleadores a
garantizar la seguridad y salud mental de sus trabajadores. En el caso del
personal de emergencias, se contempla la necesidad de protocolos de
apoyo 6 psicologico post evento traumatico. Esta ley también prevé la
implementacion de programas de capacitacion y asistencia psicologica
para reducir el impacto del estrés laboral en trabajadores expuestos a
situaciones de alto riesgo. El Plan Nacional de Salud Mental 2018-2025
(Ministerio de Salud Publica del Ecuador, 2018) establece estrategias para
la atencion psicologica de personas afectadas por desastres. Se prioriza la
capacitacion de personal de salud en el manejo de crisis y la
implementacion de programas de intervencion temprana. Este plan
enfatiza la importancia del trabajo intersectorial para fortalecer la
respuesta institucional ante emergencias, promoviendo el acceso
oportuno a servicios de salud mental. Segiin la Organizacion Mundial de la
Salud (Organizacion Mundial de la Salud , 2013), las estrategias efectivas
para abordar el TEPT incluyen Terapia Cognitivo-Conductual enfocada en
el trauma, apoyo psicosocial inmediato tras el evento, programas de
resiliencia y afrontamiento para socorristas, protocolos de intervencion en
crisis implementados en hospitales y centros de salud, evaluacion y
monitoreo de la salud mental a largo plazo. En Ecuador, se han desarrollado
iniciativas como las Brigadas de Apoyo Psicologico en situaciones de
desastre, cuyo obijetivo es brindar contencion emocional y prevenir el
desarrollo de TEPT en poblaciones afectadas. Ademas, se han promovido
programas de salud ocupacional dirigidos a los equipos de respuesta a
emergencias, garantizando el acceso a servicios psicologicos

especializados y promoviendo el bienestar emocional en entornos

Centro de Investigacion E E

Metrépolis www.metropolis.metrouni.us 154

s




Revista de Estudios Globales Universitarios Amores, J; Quito, B; Quito, A. (2025). Estrés postraumatico después de la
M t 4 I. atencion de emergencias de alto impacto: Analisis basado en el
e ropo IS personal del Cuerpo de Bomberos de Suctia. Metropolis. Revista de

Estudios Globales Universitarios, 6 (1), pp. 149-189

laborales de alto impacto. El TEPT es un problema de salud publica que
requiere una atencion integral y multidisciplinaria. En Ecuador, la
legislacion vigente respalda la necesidad de atencion psicologica en
situaciones de emergencia, aunque se deben fortalecer los mecanismos de
implementacion y evaluacion de estas politicas para garantizar su
efectividad. Es fundamental continuar con la investigacion y el desarrollo
de estrategias de intervencion adaptadas a las necesidades especificas de
la poblacion ecuatoriana, asegurando la formacion y el apoyo continuo a
los profesionales de salud mental y a los trabajadores de primera linea en

situaciones de crisis.
Estado del Arte

El TEPT en bomberos ha sido ampliamente documentado en estudios
recientes. Segiin Smith y otros, (2021), entre el 10 % y el 30 % de los
bomberos presentan sintomas de TEPT en algiin momento de su carrera,
dependiendo de factores como la cantidad de emergencias atendidas, la
gravedad de los eventos presenciados y la falta de apoyo psicosocial. Otro
estudio realizado por McElroy, Heffernan, & Onwuegbuzie, (2022)
encontro que el 22 % de los bomberos en los Estados Unidos presentaban
sintomas moderados a graves de TEPT, especialmente aquellos con mas
de diez afios de servicio. Los factores que influyen en el desarrollo del
TEPT incluyen la exposicion repetida a eventos traumaticos, la falta de
apoyo social, la cultura de silencio dentro de los cuerpos de emergencia y
la ausencia de estrategias de afrontamiento efectivas (Berger et al., 2020).
La exposicion acumulativa a eventos de alto impacto genera un efecto de
desgaste emocional que incrementa la probabilidad de desarrollar el
trastorno (Marmar y otros, 2019). En Ameérica Latina, los estudios sobre
TEPT en bomberos han revelado cifras similares. Un estudio realizado en
Chile por (Vasquez y otros, 2021). indic6 que el 19 % de los bomberos
encuestados mostraban sintomas significativos de estrés postraumatico.
Asimismo, en México, Pérez-Lopez & Gomez-Garcia, (2020) encontraron
que el 25 % de los bomberos evaluados presentaban sintomas
clinicamente relevantes de TEPT, con una mayor prevalencia en aquellos
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que habian participado en rescates de victimas fatales. El TEPT no solo
afecta la salud mental de los bomberos, sino que también tiene
repercusiones en su desempeno laboral. Segiin Garcia, Campayo, & Pérez,
(2022), los 8 bomberos con sintomas de TEPT tienden a experimentar
dificultades en la toma de decisiones bajo presion, lo que aumenta el
riesgo de errores en el trabajo. Ademas, la sintomatologia del TEPT puede
provocar problemas de memoria, atencion y concentracion, lo que
dificulta la capacidad de respuesta en situaciones de emergencia (Meffert,
y otros, 2021). La fatiga emocional y la ansiedad relacionadas con el TEPT
también pueden contribuir al ausentismo laboral y a un aumento en las
tasas de abandono de la profesion (Martinez & Fernandez, 2021). Un
estudio realizado en Canada por Regehr, Hill, & Sault, (2020) encontr6 que
los bomberos con sintomas de TEPT tenian una mayor probabilidad de
desarrollar trastornos del suefo, depresion y abuso de sustancias, lo que
impactaba negativamente en su bienestar general y en su capacidad para
desempenar sus funciones de manera efectiva. Otro aspecto importante
es el impacto del TEPT en las relaciones interpersonales de los bomberos.
La investigacion de Halper y otros, (2021) sugiere que los bomberos con
altos niveles de estrés postraumatico tienden a presentar problemas en
sus relaciones familiares y sociales, debido a la irritabilidad, el
retraimiento emocional y la hipervigilancia constante. Esta dinamica
puede generar un ciclo de aislamiento y deterioro emocional que dificulta
la recuperacion del individuo. Ante la alta prevalencia del TEPT en
bomberos, se han desarrollado diversas estrategias para prevenir y tratar
este trastorno. Una de las intervenciones mas utilizadas es la terapia
cognitivo-conductual enfocada en el trauma, que ha demostrado ser
eficaz en la reduccion de sintomas postraumaticos (Foa y otros, 2018).
Esta terapia ayuda a los bomberos a reestructurar pensamientos
negativos asociados con los eventos traumaticos y a desarrollar
estrategias de afrontamiento mas saludables. Otra intervencion efectiva
es la terapia de exposicion prolongada, que consiste en una 9 exposicion
gradual y controlada a los recuerdos del trauma con el fin de reducir la
respuesta de miedo y ansiedad (Resick y otros, 2020). Ademas, la
desensibilizacion y reprocesamiento por movimientos oculares (EMDR,
por sus siglas en inglés) ha sido utilizada con éxito en el tratamiento del
TEPT en personal de emergencias (Shapiro, 2019) A nivel organizacional,
se ha promovido la implementacion de programas de apoyo psicosocial
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dentro de los cuerpos de bomberos. Estos programas incluyen sesiones
de debriefing psicolodgico, donde los bomberos pueden compartir sus
experiencias y recibir apoyo de sus companeros y profesionales de la
salud mental (Halpern y otros, 2021). Ademas, el entrenamiento en
resiliencia ha demostrado ser una herramienta clave para fortalecer la
capacidad de los bomberos de afrontar el estrés y reducir el riesgo de
desarrollar TEPT (Meffert, y otros, 2021). En México y Chile, se han
desarrollado iniciativas para mejorar la salud mental de los bomberos,
incluyendo la creacion de unidades de apoyo psicologico dentro de las
estaciones de bomberos y la capacitacion en manejo del estrés (Vasquez y
otros, 2021). Sin embargo, la falta de financiamiento y la escasez de
profesionales de la salud mental especializados en trauma siguen siendo
barreras para una atencion integral del TEPT en la region (Pérez &
Gomez, 2020)

Desarrollo.

Factores de riesgo en el TEPT en la atencion de emergencias

El desarrollo del trastorno de estrés postraumatico (TEPT) en los
profesionales de emergencias es el resultado de la interaccion compleja
entre factores individuales, ambientales y organizacionales. La
comprension detallada de estos elementos es esencial para disenar
intervenciones preventivas y estrategias de apoyo adaptadas a las
necesidades especificas de este colectivo.

Exposicion a eventos traumaticos

Los trabajadores de emergencias estan expuestos de forma recurrente a
situaciones de alto impacto emocional. Entre estos eventos se encuentran
accidentes de trafico, incendios, explosiones, desastres naturales y
episodios de violencia extrema. La exposicion continua a estos eventos
puede generar una acumulacion de estrés que, con el tiempo, sobrepasa la
capacidad de afrontamiento natural del individuo (Brewin, y otros, 2000).

En estudios realizados en cuerpos de bomberos y paramédicos, se ha
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demostrado que la frecuencia y la intensidad de estos eventos estan
estrechamente relacionadas con el riesgo de desarrollar sintomas de TEPT.
Por ejemplo, un estudio en el que se compararon grupos de bomberos con
diferentes niveles de exposicion encontré que aquellos con mayor niumero
de intervenciones en incidentes criticos presentaban una mayor
prevalencia de reexperimentacion del trauma y sintomas de hipervigilancia
(Hoell, y otros, 2023). Ademas, no solo la exposicion directa, sino también
la indirecta (por ejemplo, a través de la cobertura mediatica o el relato de
companeros) puede contribuir a la vulnerabilidad, especialmente en
contextos donde se percibe una saturacion de estimulos negativos. La
combinacion de exposiciones intensas sin periodos adecuados de
recuperacion actia como un factor multiplicador que incrementa la
probabilidad de que se desarrolle TEPT.

Vulnerabilidad individual y factores psicoldgicos

La respuesta al trauma varia considerablemente entre individuos. Factores
como la predisposicion genética, el temperamento, la historia personal de
trastornos mentales y el estilo de afrontamiento tienen un papel
fundamental en determinar la resiliencia o vulnerabilidad ante eventos
traumaticos (Kessler, y otros, 2005). Algunos individuos presentan una
mayor capacidad para procesary “dejar atras” los sucesos negativos gracias
a mecanismos internos de resiliencia, mientras que otros, con
antecedentes de ansiedad, depresion o abuso de sustancias, se encuentran
en una posicion de mayor riesgo. La literatura destaca la importancia de
identificar de manera temprana estos 11 factores de vulnerabilidad, ya que
permiten orientar estrategias de intervencion individualizadas. Por

ejemplo, se ha evidenciado que el uso de estrategias de afrontamiento
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activas, como la busqueda de apoyo y la reevaluacion positiva, se asocia con
una menor incidencia de sintomas de TEPT. En contraste, la tendencia a la
evitacion y la internalizacion del estrés se relaciona con una exacerbacion
de las respuestas traumaticas. La evaluacion periodica de estos factores, a
través de instrumentos psicologicos validados, resulta indispensable para
la implementacion de programas preventivos adaptados a cada perfil de
riesgo.

Influencia del entorno laboral

El entorno laboral en el que se desempefan los profesionales de
emergencias es, por naturaleza, altamente demandante. Factores como las
largas jornadas de trabajo, la irregularidad de los turnos, la exposicion a
condiciones climaticas adversas y la presién constante para tomar
decisiones en situaciones criticas se combinan para crear un ambiente en
el que el estrés cronico es la norma (American Psychiatric Association,
2013). La cultura organizacional de muchos servicios de emergencia tiende
a glorificar la resistencia y minimizar la expresion de debilidades, lo que
dificulta el reconocimiento temprano de los sintomas emocionales. La falta
de protocolos institucionales para la atencion psicologica y la limitada
disponibilidad de recursos en momentos de crisis agravan ain mas esta
situacion. Instituciones que han implementado medidas de apoyo, como
supervisiones periodicas, grupos de apoyo interno y programas de
bienestar, han demostrado una reduccion en la incidencia del TEPT. Estas
iniciativas no solo contribuyen a mejorar el clima laboral, sino que también
favorecen la creacion de un entorno en el que el autocuidado y la basqueda
de ayuda son vistos como aspectos fundamentales para el desempefo

profesional.
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Factores socioeconémicos y culturales

Ademas de los factores individuales y laborales, es importante considerar
el impacto de las variables socioeconOmicas y culturales en la
predisposicion al TEPT. Las condiciones economicas precarias, la
inestabilidad social y la falta de recursos comunitarios pueden influir en la
capacidad de recuperacion de los profesionales de emergencias. Por
ejemplo, en contextos donde el acceso a servicios de salud mental es
limitado, los trabajadores pueden verse obligados a enfrentar el trauma sin
el apoyo necesario, lo que aumenta la probabilidad de desarrollar sintomas
cronicos (Obuobi-Donkor, y otros, 2022). Asimismo, las diferencias
culturales en la percepcion y manejo del dolor emocional pueden afectar la
forma en que se expresa y trata el TEPT. En algunas culturas, la
manifestacion abierta de la vulnerabilidad es estigmatizada, lo que dificulta
la basqueda de ayuda y refuerza el aislamiento. La integracion de una
perspectiva culturalmente sensible en la evaluacion de riesgos es
fundamental para disenar intervenciones que respeten y aborden las
particularidades de cada grupo.

Estrés acumulativo y carga de trabajo

El concepto de “estrés acumulativo” se refiere a la carga emocional que se
va acumulando a lo largo del tiempo a medida que el individuo se enfrenta
a multiples eventos traumaticos sin contar con periodos adecuados de
recuperacion. En el sector de emergencias, la sobrecarga de trabajo y la
presion constante pueden llevar a que incluso eventos moderadamente
estresantes se conviertan en factores de riesgo significativos cuando se
suman a experiencias previas. Investigaciones han mostrado que la fatiga

cronica y el agotamiento emocional son predictores fuertes del desarrollo
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del TEPT. La falta de descansos regulares y la exposicion prolongada a
ambientes de alta tension dificultan la regeneracion psicologica, creando
un terreno fértil para la aparicion de sintomas severos. En este sentido, la
gestion adecuada de la carga de trabajo y la implementacion de estrategias
que permitan una recuperacion periddica 13 son fundamentales para
prevenir la acumulacion de estrés que puede desembocar en un trastorno
postraumatico.

Manifestaciones clinicas y sintomas del TEPT

El TEPT se manifiesta a través de un amplio espectro de sintomas que
afectan diversas areas del funcionamiento psicologico y fisico del
individuo. En el contexto de las emergencias, estos sintomas pueden
comprometer no solo la salud del profesional, sino también la calidad de la
atencion que brinda.

Sintomas intrusivos

Los sintomas intrusivos son el componente central del TEPT y se
caracterizan por la reexperimentacion constante del evento traumatico.
Estos se presentan en forma de flashbacks, pesadillas y recuerdos
involuntarios que invaden la mente del individuo de forma recurrente
(American Psychiatric Association, 2013). Durante un flashback, la persona
puede llegar a sentir que el evento esta ocurriendo nuevamente, lo que
genera respuestas fisiologicas intensas tales como aumento de la presion
arterial, taquicardia y sudoracion excesiva. Estos episodios interrumpen las
actividades diarias y pueden desencadenar un ciclo de ansiedad y temor
que afecta la capacidad para concentrarse y tomar decisiones adecuadas.
La persistencia de estos sintomas intrusivos no solo perturba el estado

emocional, sino que también interfiere en la integracion adecuada de la
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memoria traumatica, lo que impide que el individuo pueda procesar de
manera adaptativa la experiencia vivida. Estudios recientes han
relacionado estas alteraciones con cambios en la estructura y funcion de
areas cerebrales clave, como la amigdala y el hipocampo.

Evitacion y entumecimiento emocional

Como respuesta al dolor asociado a los recuerdos traumaticos, los
individuos con 14 TEPT suelen desarrollar comportamientos de evitacion.
Esta estrategia se manifiesta en la tendencia a evitar lugares, personas y
situaciones que puedan recordar el suceso traumatico (American
Psychiatric Association, 2013). Si bien la evitacion puede servir como un
mecanismo de proteccion a corto plazo, a largo plazo genera un patron de
aislamiento y entumecimiento emocional. Los afectados pueden llegar a
experimentar una incapacidad para sentir emociones positivas y a
desconectarse de sus relaciones interpersonales, lo que afecta la calidad
de vida y propicia la aparicion de otros trastornos, como la depresion. La
dificultad para expresar y compartir emociones se traduce en una
comunicacion reducida, tanto en el ambito personal como profesional, y
puede contribuir a un circulo vicioso en el que la soledad y el aislamiento
incrementan la severidad de los sintomas.

Hiperactivacion y alteraciones cognitivas

La hiperactivacion es otro componente clave del TEPT y se manifiesta en
una constante sensacion de alerta y vigilancia. Los individuos afectados
pueden experimentar sobresaltos exagerados ante estimulos inesperados,
irritabilidad y dificultad para conciliar el suefio (American Psychiatric
Association, 2013). Estas respuestas se acompanan, en muchos casos, de

alteraciones cognitivas, que incluyen problemas de concentracion,
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dificultades en la memoria a corto plazo y una disminucion en la capacidad
para procesar informacion de manera eficiente. El estado de
hipervigilancia, sumado a la fatiga cronica, tiene un impacto directo en la
capacidad del individuo para realizar tareas complejas, especialmente en
situaciones de emergencia donde se requiere rapidez y precision. La
evidencia cientifica sugiere que estas alteraciones pueden estar asociadas
con cambios neurobiologicos que afectan la conectividad entre regiones
cerebrales implicadas en la regulacion emocional y cognitiva.

Variabilidad en la presentacion de sintomas

Una caracteristica importante del TEPT es la gran variabilidad en la forma
en que se presentan los sintomas entre los individuos. Mientras que
algunos pueden experimentar episodios intensos de reexperimentacion y
ansiedad, otros pueden mostrar predominio en los sintomas de evitacion o
entumecimiento. Esta heterogeneidad dificulta el diagnostico y requiere de
evaluaciones clinicas detalladas. La variabilidad también se observa en la
duracion y en la frecuencia de los episodios. Por ejemplo, en algunos casos
los flashbacks pueden ser esporadicos, mientras que en otros se presentan
de manera casi constante, afectando gravemente la funcionalidad diaria.
Esta diversidad en la expresion clinica exige que las intervenciones
terapéuticas sean personalizadas y adaptables a las particularidades de
cada paciente, permitiendo ajustar los protocolos segun la intensidad y la
naturaleza de los sintomas presentados.

Manifestaciones fisicas y somaticas

El TEPT no se limita Unicamente a manifestaciones emocionales o
cognitivas; también se acompana de sintomas fisicos que reflejan el

impacto del trauma en el organismo. Los profesionales de emergencias con
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TEPT pueden presentar dolores de cabeza, problemas gastrointestinales,
trastornos del sueno y cambios en el apetito, entre otros sintomas
somaticos (American Psychiatric Association, 2013).

Impacto en el rendimiento laboral y personal

El TEPT tiene consecuencias que se extienden mas alla de los sintomas
clinicos, afectando el rendimiento laboral, las relaciones interpersonales y
la calidad de vida en general. Estas repercusiones pueden tener un efecto
domino tanto a nivel individual como organizacional.

Consecuencias en el desempeiio profesional

El impacto del TEPT en el desempeno laboral se evidencia en la
disminucion de la 16 capacidad para concentrarse, evaluar riesgos y tomar
decisiones precisas en momentos criticos. La reexperimentacion intrusiva
y el estado de hiperactivacion generan distracciones y lapsos de atencion
que pueden resultar en errores operativos y comprometer la seguridad en
situaciones de emergencia (Kessler et al., 2005). Estudios han demostrado
que los primeros respondedores con TEPT presentan mayores indices de
absentismo y menor productividad, lo cual repercute en la eficiencia global
de los servicios de emergencia. Ademas, la falta de coordinaciéon vy
comunicacion, derivada de la irritabilidad y el aislamiento, puede afectar la
cohesion del equipo y la capacidad para enfrentar situaciones de crisis de
manera conjunta. La pérdida de experiencia y el aumento en la rotacion de
personal tienen un costo econdémico significativo para las instituciones,
que deben invertir recursos en la formacion de nuevos trabajadores para
reemplazar a aquellos que se han visto obligados a abandonar sus puestos.

Relaciones interpersonales y familiares
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El impacto del TEPT se manifiesta de manera significativa en la esfera
personal, afectando las relaciones interpersonales y familiares. Los
sintomas de evitacion y entumecimiento emocional impiden que el
individuo establezca conexiones afectivas profundas, lo que puede derivar
en conflictos y una sensacion de desconexion con sus seres queridos
(Lewis-Schroeder, y otros, 2018). La incapacidad para expresar emociones
y la tendencia a aislarse pueden llevar a malentendidos y a la ruptura de
relaciones importantes, generando un entorno de tension y frustracion
tanto para el afectado como para su familia. Esta situacion se agrava por la
estigmatizacion social de los problemas de salud mental, que en muchos
casos dificulta la busqueda de apoyo adecuado. La integracion de
intervenciones que incluyan el acompanamiento familiar y la 17 terapia de
pareja puede resultar fundamental para restablecer canales de
comunicacion y promover un entorno de apoyo que facilite el proceso de
recuperacion.

Absentismo y rotacion laboral

El TEPT influye de manera directa en la estabilidad laboral de los
profesionales de emergencias. Los sintomas cronicos—como la fatiga, la
ansiedad y los problemas de sueno— provocan un aumento en el
absentismo y pueden llevar a la renuncia o al despido de trabajadores que
no logran cumplir con las exigencias de su rol (Brewin, Andrews, &
Valentine, 2000). La alta rotacion de personal afecta la continuidad vy la
calidad de la atencion, ya que la pérdida de trabajadores experimentados
implica la necesidad de formar a nuevos empleados, lo que se traduce en
un incremento de los costos operativos y en una disminucion en la

eficiencia del servicio. Implementar estrategias de seguimiento y apoyo
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que permitan detectar a tiempo los signos de deterioro emocional resulta
indispensable para mantener la estabilidad del equipo y garantizar la

calidad de la atencion en situaciones criticas.

Estrategias de intervencion y prevencion

Frente a la alta incidencia del TEPT en el sector de emergencias, se han
desarrollado diversas estrategias de intervencion terapéutica y de
prevencion que buscan abordar tanto los sintomas presentes como
fortalecer la capacidad de afrontamiento ante futuros eventos traumaticos.

Intervenciones psicologicas y terapias

La terapia cognitivo-conductual (TCC) focalizada en el trauma es
considerada la intervencion de eleccion para el tratamiento del TEPT. Esta
modalidad terapéutica se basa en técnicas de exposicion prolongada y
reestructuracion cognitiva, que ayudan al paciente a 18 confrontar y
procesar los recuerdos traumaticos de manera controlada (American
Psychiatric Association, 2013). Estudios han demostrado que la TCC reduce
significativamente la intensidad de los sintomas intrusivos y mejora la
calidad de vida de los primeros respondedores. Asimismo, intervenciones
complementarias como la desensibilizacion y reprocesamiento por
movimientos oculares (EMDR) y la terapia de reestructuracion narrativa
han mostrado resultados prometedores, especialmente en casos en los que
los sintomas son muy severos (Alshahrani, y otros, 2022). La combinacion
de sesiones individuales y grupales permite adaptar el tratamiento a las
necesidades especificas de cada profesional, facilitando un abordaje
holistico que atienda tanto el componente emocional como el cognitivo del
trastorno.

Programas de apoyo en el lugar de trabajo
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La implementacion de programas de apoyo psicosocial en el entorno
laboral es fundamental para prevenir y mitigar los efectos del TEPT. Estos
programas incluyen la aplicacion de primeros auxilios psicologicos tras
incidentes criticos, la creacion de lineas de ayuda y la conformacion de
grupos de apoyo entre companeros (National Center for PTSD., 2025). La
instauracion de protocolos de intervencion temprana que permitan la
derivacion rapida a servicios especializados ha demostrado reducir la
intensidad y la duracion de los sintomas. Ademas, la realizacion de sesiones
de “debriefing” o reflexion post-incidente proporciona un espacio seguro
para que los trabajadores compartan sus experiencias y reciban
retroalimentacion, lo que facilita el procesamiento emocional y disminuye
la probabilidad de que el estrés agudo evolucione a un trastorno cronico.
La existencia de un solido programa de apoyo en el lugar de trabajo se
asocia con un ambiente de mayor cohesion, donde la comunicacion y el
respaldo mutuo son pilares 19 fundamentales para enfrentar situaciones
traumaticas.

Estrategias de autocuidado y resiliencia

El fomento del autocuidado es uno de los aspectos mas importantes para
la prevencion del TEPT. La adopcion de habitos saludables—como la
practica regular de ejercicio, técnicas de relajacion, meditacién y una
adecuada higiene del suenio—reduce los niveles de ansiedad y mejora la
capacidad para manejar situaciones estresantes (American Psychiatric
Association, 2013). Programas de formacion en resiliencia que incluyen
talleres practicos y sesiones de asesoramiento individual han demostrado
que los primeros respondedores que desarrollan habilidades de regulacion

emocional presentan menores niveles de sintomas postraumaticos. El
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fortalecimiento de redes de apoyo y la promocion de una cultura
organizacional que valore el autocuidado y la salud mental son estrategias
clave para reducir la vulnerabilidad frente a eventos traumaticos. Ademas,
laimplementacion de actividades recreativas y de integracion social dentro
del entorno laboral contribuye a generar un clima de bienestar, que no solo
mejora la salud individual, sino que también fortalece la cohesion del
equipo.

Politicas, formacion y educacion en la atencion de emergencias

El abordaje del TEPT en el sector de emergencias requiere acciones
coordinadas a nivel institucional y de politicas publicas, que incluyan la
formacion continua y la educacion especializada en salud mental. Estas
iniciativas permiten reconocer el TEPT como un riesgo ocupacional y
promover intervenciones integrales.

Capacitacion en manejo del estrés y crisis

La capacitacion en el manejo del estrés es fundamental para dotar a los
profesionales de herramientas que les permitan identificar y gestionar
reacciones emocionales adversas. 20 Programas como el Mental Health
First Aid para Fire/EMS ofrecen una formacion especifica en el
reconocimiento de sintomas de TEPT, asi como en la aplicacion de técnicas
de mindfulness, ejercicios de respiracion y estrategias de comunicacion
asertiva (Mental Health First Aid USA, s.f.). La formacion se realiza de
manera periodica y se complementa con simulaciones de escenarios
criticos, lo que permite a los trabajadores prepararse para enfrentar el
impacto emocional de su labor. Estas capacitaciones contribuyen a reducir

la incidencia de sintomas al fomentar el autocuidado y al promover la
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busqueda temprana de apoyo en caso de que se detecten alteraciones

emocionales.

Politicas institucionales y protocolos de emergencia

La formulacion de politicas institucionales que reconozcan el TEPT como
una enfermedad ocupacional es esencial para garantizar el acceso a
tratamiento y apoyo adecuado. Diversos paises han implementado leyes y
protocolos que facilitan la derivacion a servicios de salud mental, asi como
el acceso a compensaciones y beneficios laborales (Public Health Agency
of Canada, 2019). Dentro de las instituciones, la creacion de protocolos de
emergencia que incluyan evaluaciones periodicas del clima laboral, la
formacion de comités de bienestar y la implementacion de intervenciones
post-incidente se han demostrado efectivos para disminuir la incidencia y
severidad del TEPT. Estas politicas fomentan un ambiente en el que la salud
emocional es valorada y protegida, lo que a su vez repercute positivamente
en la calidad de la atencion y la estabilidad del equipo.

Desarrollo profesional y educacién continua

La actualizacion constante de conocimientos y habilidades es crucial en el
campo de las emergencias, donde los desafios y las tecnologias estan en
constante evolucion. La incorporacion de modulos especificos sobre
cuidado psicologico, manejo del trauma y 21 estrategias de resiliencia en la
formacion inicial de bomberos, paramédicos y policias mejora la capacidad
para enfrentar situaciones criticas (Obuobi-Donkor y otros, 2022). La
participacion en seminarios, congresos, talleres y programas de mentoria
permite a los profesionales intercambiar experiencias y conocer las ultimas
innovaciones en el tratamiento del TEPT. La educacion continua,

complementada con la supervision clinica, fortalece la red de apoyo interna

Centro de Investigacion

Metrépolis www.metropolis.metrouni.us 169




Revista de Estudios Globales Universitarios Amores, J; Quito, B; Quito, A. (2025). Estrés postraumatico después de la
M t ~ I. atencion de emergencias de alto impacto: Analisis basado en el
e ropo IS personal del Cuerpo de Bomberos de Suctia. Metropolis. Revista de
Estudios Globales Universitarios, 6 (1), pp. 149-189
y fomenta una cultura de aprendizaje permanente que actua como factor

protector contra el desarrollo de trastornos relacionados con el estrés.

Efectos a largo plazo y procesos de recuperacion

Cuando el TEPT no se trata de manera integral, puede dar lugar a efectos
cronicos y comorbilidades que afectan profundamente la calidad de vida
del profesional. La comprension de estos procesos es fundamental para
disenar estrategias de seguimiento y rehabilitacion que garanticen una
recuperacion sostenida.

Secuelas cronicas y comorbilidades

La persistencia de los sintomas del TEPT a lo largo del tiempo puede
desencadenar una serie de secuelas cronicas. Entre las comorbilidades mas
comunes se encuentran trastornos depresivos, ansiedad generalizada,
abuso de sustancias y problemas cardiovasculares. La exposicion
prolongada al estrés se asocia con alteraciones en la respuesta del sistema
nervioso y en la regulacion hormonal, lo que aumenta la vulnerabilidad a
otros trastornos (Brewin, Andrews, & Valentine, 2000). La coexistencia de
multiples condiciones hace que el tratamiento sea mas complejo,
requiriendo un enfoque multidisciplinario que aborde tanto los aspectos
psicologicos como los fisicos del deterioro en la salud. La deteccion
temprana de estas comorbilidades a través de evaluaciones periodicas
resulta esencial para orientar a los profesionales hacia programas de

rehabilitacion integrales.

Procesos de recuperacion y resiliencia a largo plazo
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La recuperacion del TEPT es un proceso dindmico y a menudo no lineal,
en el que intervienen tanto factores individuales como ambientales.
Algunos profesionales logran desarrollar mecanismos de resiliencia que les
permiten restablecer su equilibrio emocional y funcional, mientras que
otros pueden experimentar recaidas o una recuperacion parcial (Lewis-
Schroeder y otros, 2018). La continuidad en el tratamiento, la adherencia a
las intervenciones terapéuticas y el apoyo social son determinantes para
favorecer una recuperacion a largo plazo. Programas de seguimiento que
incluyan sesiones de refuerzo en técnicas de manejo del estrés y
actividades que promuevan la integracion social han mostrado mejoras
significativas en la estabilidad emocional de los afectados. Este enfoque
holistico facilita la reintegraciéon tanto en el ambito laboral como en el
personal.

Estrategias de seguimiento y rehabilitacion

El seguimiento post-tratamiento del TEPT es crucial para prevenir recaidas
y mantener la estabilidad emocional. Estrategias de rehabilitacion
integradas, que combinen intervenciones psicologicas, médicas y sociales,
han demostrado ser eficaces para mejorar la calidad de vida de los primeros
respondedores (Alshahrani y otros, 2022). La creacion de centros
especializados en la atencion de trabajadores de emergencias permite
ofrecer un seguimiento continuo y personalizado. Estos centros, mediante
evaluaciones regulares y programas de rehabilitacion multidisciplinaria,
proporcionan un espacio de contencion y apoyo que facilita la
reintegracion laboral y social. La utilizacion de herramientas de evaluacion

clinica y de calidad de vida ayuda a ajustar las intervenciones a las
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necesidades emergentes de cada individuo, promoviendo una

recuperacion sostenida en el tiempo.

Innovaciones y perspectivas futuras en el manejo del TEPT

El manejo del TEPT en emergencias es un campo en constante evolucion.
Los 23 avances tecnologicos, las nuevas metodologias terapéuticas y la
colaboracion internacional estan abriendo nuevas vias para la detecciéon
temprana, el tratamiento personalizado y la prevencion del trastorno.

Avances tecnoldgicos en la deteccion temprana

La integracion de nuevas tecnologias en la salud mental ha permitido el
desarrollo de herramientas innovadoras para la deteccion temprana del
TEPT. Dispositivos portatiles, aplicaciones moviles y sistemas basados en
inteligencia artificial estan siendo disefiados para analizar parametros
fisiologicos, patrones de voz y expresiones faciales, lo que permite
identificar respuestas anormales al estrés (Spitzer, 2020). Estas tecnologias
posibilitan una monitorizacion en tiempo real del estado emocional del
profesional, permitiendo la activacion de protocolos de intervencion
preventiva de manera inmediata. La implementacion de estos sistemas en
el entorno laboral tiene el potencial de disminuir la severidad de los
episodios traumaticos y mejorar la calidad de vida de los trabajadores, al
facilitar una intervencién rapida y adaptada a sus necesidades.

Terapias emergentes y enfoques integrados

El campo terapéutico del TEPT se encuentra en una fase de innovacion
constante. Ademas de los tratamientos convencionales como la TCC y el
EMDR, se estan explorando nuevas aproximaciones que integran
tecnologias emergentes y métodos de intervencion innovadores. La

realidad virtual, por ejemplo, permite recrear escenarios controlados en los
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que el paciente puede enfrentar de manera gradual los recuerdos
traumaticos en un entorno seguro y supervisado (Barnhill, 2023). Asimismo,
se estan evaluando terapias que combinan intervenciones psicologicas con
tratamientos farmacologicos de nueva generacion y técnicas de
estimulacion neuromoduladora. La integracion de biomarcadores y analisis
genéticos para predecir la respuesta terapéutica y personalizar las
intervenciones es otra area prometedora que podria 24 revolucionar el
manejo del TEPT, ofreciendo tratamientos mas precisos y adaptados a las
caracteristicas individuales de cada paciente.

Politicas y colaboraciones internacionales

La magnitud del impacto del TEPT en los primeros respondedores ha
impulsado a gobiernos y organizaciones internacionales a colaborar en la
elaboracion de guias clinicas y protocolos estandarizados. La coordinacion
entre agencias de salud, seguridad y educacion facilita el intercambio de
datos, experiencias y buenas practicas, lo que permite la creacion de redes
internacionales de investigacion (World Health Organization, 2024). Estas
colaboraciones internacionales favorecen el desarrollo de politicas
publicas que reconozcan el TEPT como un problema de salud global,
garantizando que los primeros respondedores cuenten con acceso a
tratamientos y apoyos adecuados. La estandarizacion de protocolos y la
realizacion de estudios multicéntricos son fundamentales para avanzar en
la prevencion y el tratamiento, optimizando la capacidad de respuesta ante

situaciones de emergencia a nivel mundial.
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Descripcion de la Encuesta sobre Estrés Postraumatico en el Personal

del Cuerpo de Bomberos de Sucta
Objetivo de la Encuesta

La presente encuesta tiene como proposito evaluar el nivel de estrés
postraumatico en el personal del Cuerpo de Bomberos de Sucua,
identificando los factores de riesgo asociados y las estrategias de
afrontamiento utilizadas por los bomberos. Se busca determinar la
prevalencia del Trastorno de Estrés Postraumatico (TEPT) en los
participantes y analizar su impacto en su desempeno laboral y calidad de
vida.

Poblacion y Muestra

La encuesta esta dirigida al personal operativo del Cuerpo de Bomberos de
Sucta, 25 quienes enfrentan regularmente emergencias de alto impacto.
La muestra seleccionada incluye a 11 bomberos con diferentes niveles de
experiencia y exposicion a eventos traumaticos, lo que permite obtener un
panorama representativo de la afectacion psicologica dentro de la
institucion.

Estructura de la Encuesta

La encuesta esta dividida en cinco secciones, disefiadas para recopilar
informacion clave sobre el estado emocional de los participantes:

Datos Generales

Edad, género, anos de experiencia y numero de emergencias atendidas
mensualmente. Se busca conocer el perfil de los participantes y su nivel de

exposicion a eventos criticos.
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Exposicion a Eventos Traumaticos

Preguntas sobre la frecuencia de exposicion a situaciones con victimas
fatales, rescates de heridos graves y percepcion de la preparacion
psicologica. Permite identificar el grado de exposicion a eventos
traumaticos que podrian ser detonantes del TEPT.

Sintomas de Estrés Postraumatico

Evaluacion de sintomas como recuerdos intrusivos, pesadillas, evitacion
de situaciones relacionadas con el trauma, estado de alerta constante y
cambios en el estado de animo. Estas preguntas se basan en criterios
diagnoésticos del Manual Diagnéstico y Estadistico de los Trastornos
Mentales (DSM-5) para el TEPT.

Apoyo Psicoldgico y Estrategias de Afrontamiento

Indaga sobre el apoyo emocional en el equipo de trabajo, acceso a atencion
psicologica y mecanismos utilizados para gestionar el estrés. 26 Busca
identificar silos bomberos cuentan con recursos adecuados para enfrentar
el impacto psicologico de su labor.

Metodologia de Aplicacion

La encuesta se aplico de manera anéOnima para garantizar la
confidencialidad de las respuestas y fomentar una mayor sinceridad por
parte de los participantes. Se utilizo un formulario estructurado con
preguntas cerradas y escalas de frecuencia para evaluar la intensidad de
los sintomas. Los datos recopilados fueron tabulados y analizados para

identificar patrones de estrés postraumatico en el personal encuestado.
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Importancia del Estudio

Esta encuesta constituye un instrumento fundamental para comprender
la salud mental del Cuerpo Bomberos del Cantoén Sucta y proponer
estrategias de intervencion y prevencion del TEPT en la institucion. Los
resultados obtenidos pueden ser utilizados para implementar programas
de apoyo psicologico y mejorar el bienestar emocional de los profesionales
que trabajan en la primera linea de atencion de emergencias.

Resultados

A partir del analisis de los datos recopilados en la encuesta, se pueden
extraer varias conclusiones relevantes sobre el nivel de estrés
postraumatico en el personal del Cuerpo de Bomberos de Sucta.

Alta Exposicion a Situaciones Traumaticas:

Un porcentaje significativo de los encuestados ha estado expuesto a
eventos con victimas fatales y rescates de heridos graves, lo que sugiere un
riesgo elevado de desarrollar Trastorno de Estrés Postraumatico (TEPT).

Frecuencia de Sintomas de Estrés Postraumatico:

Se observa que una proporcion considerable del personal experimenta
recuerdos intrusivos, pesadillas y sintomas de hipervigilancia. 27 La
evitacion de lugares o situaciones relacionadas con los eventos
traumaticos es un comportamiento presente en varios participantes, lo que
es un indicativo de una posible afectacion psicologica persistente.

Deficiencia en la Preparacion Psicologica y Apoyo:

Una gran parte de los encuestados considera insuficiente la preparacion

psicologica para enfrentar emergencias de alto impacto. El acceso a apoyo
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psicologico especializado es limitado, ya que la mayoria de los bomberos

no ha recibido atencion psicoldgica tras eventos traumaticos.

Estrategias de Afrontamiento y Apoyo Emocional:

La mayoria de los participantes no percibe un apoyo emocional adecuado
en su equipo de trabajo, lo que puede agravar los efectos del estrés
postraumatico. En cuanto a las estrategias de manejo del estrés, algunos
recurren a actividad fisica o conversaciones con compaferos, aunque una
minoria reporto el uso de sustancias como mecanismo de afrontamiento,
lo que es preocupante.

Falta de Acceso a Programas de Salud Mental:

La mayoria de los encuestados no tiene acceso regular a apoyo psicolégico,
lo que evidencia una carencia en la implementacion de programas de salud
mental en la institucion.

Figura1

Tabulacion de datos

Distribucién de Respuestas por Pregunta

Respuestas
1.3 veces
- 1.5 aflos

Conversar con compafieros
Femenino
= Frecuentemente
' Masculino
= Mas de 10 afios
= Més de 6 veces
- No
Nunca
Ocasionalmente
== Otras
= Siempre
- S
si

Frecuencia

Género
Pesadillas }

Anos de Experiencia
Emergencias Mensuales
Presencié Victimas Fatales
Rescates con Heridos Graves
Preparacion Psicoldgica Suficiente
Recuerdos No Deseados
Evitacién de Lugares/Situaciones }-
Estado de Alerta Permanente +
Cambio en Estado de Animo }-
Apoyo Emocional en el Trabajo
Recibié Atencion Psicolégica
Estrategias de Manejo del Estrés
Acceso a Apoyo Psicolégico Regular

Preguntac
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Nota: El grafico representa la distribucion de las respuestas por cada
pregunta de la encuesta.

Discusion

Si bien el Trastorno de Estrés Postraumatico (TEPT) se asocia
frecuentemente con una exposicion prolongada a situaciones de crisis,
diversas investigaciones sugieren que no todos los socorristas,
profesionales de la salud y actores involucrados en emergencias
desarrollan sintomas clinicamente significativos. Algunos estudios han
identificado que ciertos factores de resiliencia, como el apoyo social, el
afrontamiento activo y la experiencia acumulada en la gestion de
emergencias, pueden mitigar el impacto psicologico del trauma,
permitiendo a los profesionales de primera linea mantener un adecuado
desemperfio laboral y calidad de vida (Meffert y otros, 2021). Ademas, se ha
demostrado que la adaptacion positiva a la exposicion recurrente a eventos
traumaticos puede generar lo que algunos investigadores denominan
“crecimiento postraumatico”, un fenémeno en el cual los individuos logran
desarrollar mayor fortaleza psicologica, habilidades de afrontamiento mas
efectivas y una percepcion mas positiva de su capacidad para manejar
situaciones criticas (Tedeschi & Calhoun, 2004). En un estudio longitudinal
sobre bomberos, Marmar y otros, (2019) encontraron que, si bien un
porcentaje 29 de los participantes present6 sintomas de TEPT, una mayoria
significativa logr6 adaptarse sin desarrollar afectaciones psicologicas
graves, lo que sugiere que la respuesta al trauma varia segun factores
individuales y contextuales. Asimismo, aunque la exposicion a emergencias

puede generar niveles elevados de estrés, este no siempre se traduce en un
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trastorno psicologico. Algunas investigaciones han sefalado que la
preparacion adecuada, la formacion especializada y el entrenamiento en
regulacion emocional pueden reducir la vulnerabilidad al TEPT y facilitar el
manejo del estrés en el personal de emergencias (Regehr, Hill, & Sault,
2020). En este sentido, es importante considerar que no todas las personas
expuestas a eventos criticos desarrollan ansiedad, depresion o disociacion
de manera persistente, sino que la respuesta al trauma depende de
multiples variables, incluyendo factores genéticos, ambientales y de apoyo
institucional (Kessler y otros, 2005). Si bien la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS, 2013) recomienda estrategias como la Terapia Cognitivo-
Conductual (TCC), el apoyo psicosocial inmediato y los programas de
resiliencia para abordar el Trastorno de Estrés Postraumatico (TEPT),
algunos estudios sugieren que la eficacia de estas intervenciones no
siempre es uniforme y puede variar segun el contexto, la persona y la
gravedad del trauma experimentado. Por ejemplo, se ha encontrado que la
TCC no siempre es efectiva para todos los pacientes con TEPT, ya que
algunas personas pueden experimentar dificultades en la exposicion
prolongada a los recuerdos traumaticos o no responder de manera 6ptima
a las técnicas de reestructuracion cognitiva (Lancaster, y otros, 2016).
Asimismo, si bien el apoyo psicosocial inmediato tras un evento traumatico
puede ser beneficioso, en algunos casos podria generar efectos adversos si
no se implementa adecuadamente. Halpern et al. (2021) advierten que las
intervenciones de "debriefing psicologico” inmediatamente después del
trauma pueden, en ciertos casos, reforzar los 30 recuerdos negativos en
lugar de mitigarlos, lo que podria aumentar el riesgo de desarrollar
sintomas persistentes de TEPT. De hecho, la evidencia sobre la efectividad

del debriefing es mixta, y algunos metaanalisis han concluido que no hay
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pruebas suficientes para recomendarlo como una estrategia estandar para
todos los afectados por eventos traumaticos (Rose, Bisson, & Wessely,
2002). En cuanto a los programas de resiliencia y afrontamiento para
socorristas, aunque estos pueden fortalecer la capacidad de manejo del
estrés, su efectividad no estd garantizada en todos los casos. Wagner y
otros. (2021) sostienen que la resiliencia es un concepto altamente
individualizado y que, si bien algunos individuos pueden beneficiarse de
programas estructurados, otros pueden no encontrar en estas
intervenciones un soporte suficiente para prevenir el desarrollo de
sintomas postraumaticos. Ademas, factores organizacionales, como la falta
de apoyo institucional o la sobrecarga laboral, pueden limitar el impacto de
estos programas en la practica (Regehr, Hill, & Sault, 2020). Por lo tanto,
aunque las estrategias propuestas por la OMS han demostrado ser utiles
en el tratamiento del TEPT, su efectividad no es absoluta y debe
considerarse en el contexto de cada individuo y sistema de salud. Es
fundamental que estas intervenciones sean adaptadas y combinadas con
enfoques personalizados que tengan en cuenta las necesidades especificas
de cada profesional de emergencia. Si bien la Ley de Seguridad y Salud en
el Trabajo (Ministerio de Trabajo del Ecuador, 2017) establece la obligacion
de los empleadores de garantizar la seguridad y salud mental de sus
trabajadores, en la practica, su aplicacion efectiva enfrenta numerosas
limitaciones. A pesar de que la normativa contempla la necesidad de
implementar protocolos de apoyo psicologico post evento traumatico para
el personal de emergencias, varios estudios han senalado que la existencia
de leyes no garantiza su cumplimiento real ni su eficacia en la 31 prevencion
y tratamiento del Trastorno de Estrés Postraumatico (TEPT) en estos

trabajadores (Regehr, Hill, & Sault, 2020). Ademas, la presencia de un marco
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normativo no significa que los trabajadores tengan acceso inmediato y real
a los servicios de salud mental. Investigaciones han demostrado que, en
muchas ocasiones, los protocolos de apoyo psicologico post evento
traumatico no se activan de manera oportuna, lo que puede llevar a que los
sintomas de TEPT se agraven con el tiempo (Wagner y otros, 2021). En
algunos casos, los trabajadores no reciben atencion psicologica adecuada
debido a la burocracia institucional, la falta de seguimiento o la escasez de
especialistas en salud mental ocupacional (Gonzalez, Martinez, & Ramirez,
2020). Otro factor clave que limita la efectividad de la ley es la cultura
organizacional dentro de los cuerpos de emergencia. Aunque la normativa
establece la importancia del bienestar psicolégico, en la practica, sigue
existiendo una fuerte resistencia dentro de estas instituciones para
reconocer la necesidad de atencion psicologica. Smith y otros. (2022)
sostienen que muchos socorristas temen ser percibidos como débiles si
buscan ayuda, lo que los lleva a evitar el uso de los recursos disponibles,
incluso cuando estos estan formalmente establecidos. Este fenomeno es
particularmente problematico en ambientes donde se espera que los
trabajadores sean emocionalmente resilientes y autosuficientes, lo que
impide la deteccion temprana de sintomas de TEPT y la aplicacion de

estrategias preventivas efectivas.
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Conclusiones.

El Trastorno de Estrés Postraumatico (TEPT) es un problema significativo
entre los bomberos debido a su constante exposicion a situaciones de alto
impacto emocional. En el caso del Cuerpo de Bomberos de Sucua, los
riesgos asociados a la atencion de emergencias pueden afectar la salud
mental y el desempeno laboral de los socorristas, incrementando la
probabilidad de sintomas postraumaticos a lo largo del tiempo. Los
factores de riesgo 32 identificados incluyen la exposicion acumulativa a
eventos traumaticos, la falta de apoyo psicolégico inmediato y la cultura
organizacional que desalienta la expresion emocional. A pesar de que
existen estrategias de prevencion e intervencion, como la Terapia
Cognitivo-Conductual (TCC) y los programas de resiliencia, su aplicacion
enfrenta multiples desafios. La falta de recursos economicos Yy
profesionales especializados en salud mental limita el acceso a
tratamientos adecuados, especialmente en regiones con menor cobertura
sanitaria. Ademas, la efectividad de algunas intervenciones, como el
debriefing psicologico inmediato, ha sido cuestionada, ya que en ciertos
casos podria reforzar los recuerdos traumaticos en lugar de mitigarlos.
Desde el punto de vista normativo, la Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo
establece la obligatoriedad de garantizar la salud mental de los trabajadores
de emergencias, incluyendo protocolos de apoyo psicologico post evento
traumatico. Sin embargo, la implementacion efectiva de estas medidas se
ve afectada por factores institucionales como la falta de supervision, la
burocraciay el estigma asociado a la bisqueda de ayuda psicologica dentro

de los cuerpos de emergencia. Para mejorar la respuesta ante el TEPT en

Centro de Investigacion

Metropolis www.metropolis.metrouni.us 182




Revista de Estudios Globales Universitarios Amores, J; Quito, B; Quito, A. (2025). Estrés postraumatico después de la

M t ~ I. atencion de emergencias de alto impacto: Analisis basado en el

e ropo IS personal del Cuerpo de Bomberos de Suctia. Metropolis. Revista de

Estudios Globales Universitarios, 6 (1), pp. 149-189

bomberos, es esencial fortalecer los programas de salud mental en el
ambito laboral, promoviendo una cultura organizacional que valore el
bienestar psicologico y fomente la prevencion. También es fundamental la
capacitacion en estrategias de afrontamiento, la creacion de protocolos
adaptados a las necesidades del personal de emergencias y el acceso a
terapias basadas en evidencia. En este sentido, el estudio subraya la
necesidad de continuar investigando y desarrollando estrategias de
intervencion efectivas para reducir la prevalencia y el impacto del TEPT en

este grupo profesional.

Recomendaciones.

Fortalecer los Programas de Salud Mental en el Cuerpo de Bomberos, se
recomienda la 33 implementacion de programas de salud mental
especificos para los bomberos, asegurando acceso a terapia psicologica
especializada y sesiones de apoyo grupal. Es fundamental que estos
programas sean permanentes y no solo reactivos a eventos traumaticos.
Capacitacion en Manejo del Estrés y Resiliencia, es crucial que los
bomberos reciban formacion continua en estrategias de afrontamiento del
estrés, incluyendo técnicas de regulacion emocional y resiliencia. La
integracion de estos modulos en su entrenamiento inicial y su refuerzo a
lo largo de la carrera ayudaria a reducir la incidencia del TEPT. Mejorar la
Aplicacion de la Legislacion sobre Seguridad y Salud Mental, a pesar de que
la Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo establece la obligacion de
garantizar la salud mental de los trabajadores, su cumplimiento debe ser
monitoreado y evaluado con regularidad. Se recomienda establecer
mecanismos de supervision que aseguren la implementacion efectiva de

los protocolos de apoyo psicologico. Reduccion del Estigma sobre la Salud
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Mental en Bomberos, es necesario cambiar la cultura organizacional dentro
de los cuerpos de emergencia para eliminar la percepcion negativa sobre
la bisqueda de ayuda psicologica. Campanas de concienciacion y el
testimonio de bomberos que han recibido tratamiento pueden ayudar a
normalizar el acceso a apoyo psicologico. Evaluacion Periddica de la Salud
Mental del Personal, se sugiere implementar evaluaciones regulares para
detectar sintomas tempranos de TEPT, ansiedad y depresion en los
bomberos. La deteccion precoz permitiria intervenciones tempranas y
evitaria que los sintomas se agraven con el tiempo. Uso de Nuevas
Tecnologias en la Prevencion del TEPT, se recomienda explorar el uso de
inteligencia artificial y aplicaciones moviles para el monitoreo del estado
emocional de los bomberos. Ademas, la realidad virtual podria utilizarse en
terapias de exposicion controlada para tratar a quienes ya presentan

sintomas de TEPT.
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