La OMC presenta una guia sobre
el estrés postraumatico

El manual pretende dar a conocer a la sociedad cuales son
los sintomas caracteristicos y definitorios del estrés pos-
traumatico desde un lenguaje coloquial, claro y conciso.

a Organizacion Médica Colegial (OMC) ha

presentado una guia dirigida a la poblacién

eneral para el Abordaje del Estrés
Postraumético. Realizado por el Grupo de
Trabajo para el Estudio de los problemas de
Salud Mental de la institucion colegial integrado
por los doctores Marcos Goméz Sancho, José
Cabrera Forneiro, Fernando Prados Roa, Lorenzo J.
Llaquet Baldeliou, Marla José Caicoya Boussolii,
Francisco de la Torre, Juan José Rodriguez Sendin y
Jeslis Sanchez Marios, este manual pretende dar a
conocer a la sociedad cuales son los sintomas
caracteristicos y definitorios del estrés postrau-
matico desde un lenguaje coloquial, claro y con-
ciso que evite el alarmismo sobre esta enferme-
dad.

Esta guia que ha realizado, patrocinado y
financiado la Organizacién Médica Colegial ten-
dra una tirada de 500.000 ejemplares que se
distribuirdn en toda Espafia a través de los
Centros de Salud, Hospitales, Colegios de
Médicos y Consejo General de Colegios de
Médicos y también estard accesible a través de
internet en la pagina de la OMC www.cgcom.org

Se trata segin Guillermo Sierra, de un
manual formativo e informativo dirigido a los
ciudadanos para que comprendan y conozcan
un poco mas sobre este transtorno psiquico.
Ademés, segln sierra, la Guia supone una
“apuesta en la implicacion de la Organizacion
Médica Colegial con la sociedad” que se enmar-
ca dentro de la politica de complicidad que ha
de existir entre médicos y ciudadanos como la
mejor “férmula para mejorar la calidad asisten-
cial". Para el médico supondra "una verdadera
aproximacién a la realidad y a la sociedad en
general” seglin Jesas Sanchez Martos, catedrati-
co de Educacién para la Salud de la Universidad
Complutense de Madrid y uno de los miembros
del Grupo de Trabajo de la OMC “un verdadero

ejercicio de Educacién para la Salud desde la
profesién médica” de un lado y “ un verdadero
manual de autoayuda que contribuird sin duda
a disminuir la automedicacion, la congestién de
las consultas clinicas y a aumentar el grado de
satisfaccion del usuario y del médico” manifies-
ta Sanchez Martos para quien el profesional
médico “ha de ser el primero en atender a estos
pacientes y en establecer la mejor pauta tera-
péutica en cada momento y contando siempre
con el resto de los profesionales de la salud
cuando sea necesario”.

Preguntas y respuestas

La estructura de la guia sobre el Estrés
Postraumatico estd basada en una serie de
interrogantes sobre los que se aportan res-
puestas didacticas, comprensibles y concisas
para que sean entendidas por todos los lecto-
res. En qué consiste el estrés postraumatico, su
aparicién y diagnéstico, tratamiento y personas
que mas se ven afectadas hasta concluir en un
decélogo sobre las cuestiones mas candentes
de esta enfermadad el lector encontrara en este
manual. Cuando una persona ante un hecho
violento o una catastrofe rememora lo sucedido,
evita recordar lo vivido, tiene miedo a situacio-
nes parecidas, presenta rasgos de tristeza y
angustia vital, sufre palpitaciones y sensecién
de falta de aire, tiene insomnio y pesadilla, le es
facil llorar y tiene sobresaltos, presenta irritabi-
lidad y agresividad, asi como reacciones violen-
tas antes situaciones cotidianas, y finalmente,
muestra indiferencia ante las personas queridas
podemos afirmar categéricamente, que estamos
ante una persona que padece un verdadero
“estrés postraumatico”.

A lo largo de la historia se han producido
actos de destruccién unas veces originados por
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catdstrofes naturales como huracénes, terre-
motos, etc. y en otras por las guerras, el terro-
rismo o la violencia.

Segln las estadisticas en los Gltimos 25
Gltimos afios mas de 150 millones de personas
anualmente se ven afectadas por alguno de
estos hechos catastréficos. Pero mientras que
los supervivientes a desastres naturales arras-
trardn los efectos fisicos durante toda su vida,
alguno de estos supervivientes con efectos
emocionales obvios como el miedo, la ansiedad,
el estrés, la ira, etc desarrollardn trastornos
emocionales crénicos si no son tratados y diag-
nosticados correctamente.

Esto no hace sino afiadir complejidad a la
hora de tratar o actuar sobre el trastorno por
estrés postrauméatico. Segln algunos autores
éste no es mas que un término en si mismo mul-
tidimensional y complejo que debido a los acon-
tecimientos del 11-S'y 11-M est4 gozando de
un mayor interés y reconocimiento. En la actua-
lidad, se calcula que en EEUU entre un 5y 9 %
de la poblacién sufre trastorno por estrés pos-
traumatico y entre 18 y 20 % lo ha sufrido algu-
na vez en su vida.

Los hechos traumaticos y las consecuen-
cias que de ellos se derivan no son un fenéme-
no nuevo. Segun un estudio “Acts of war” de R
Holmes en el siglo VI A/IC ya existian evidencias
escritas de las reacciones postraumaticas de
los soldados en los combates. De hecho el
actual término de trastorno por estrés postrau-
matico ha recibido numerosas etiquetas a lo
largo de los afios como Neurosis de Guerra, 0
Traumatica, sindorme Post-Vietnam, etc. Fue en
1980 en el Manual Diagndstico y Estadistico de
los Trastornos Mentales (DSM-Ill) cuando por
primera vez se reconocio el trastorno por estrés
postrauméatico como una entidad diagnéstica
diferenciada, tt
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