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Resumen 

El huracán Mitch, con vientos hasta de 470 kilómetros por hora y 
lluvias torrenciales de entre 450-600 mm por metro cuadrado, 
causó en la región centroamericana la muerte de aproximadamente 
9,000 personas. Poco a poco se ha dilucidado la urgencia de atender 
la recuperación psicosocial de las personas que se vieron afectadas 
por este fenómeno. En la medida que se entienda la naturaleza del 
impacto psicológico que ha tenido el huracán en nuestras pobla­
ciones podremos ayudar mejor a los sobrevivientes, desarrollar 
ayudas efectivas y prontas para futuras eventualidades, y también 
contribuir al desarrollo de una cultura preventiva de desastres na­
turales en El Salvador. 

l. Introducción 

1 

años azotó la región centroamericana golpeando 
En los últimos días de octubre y a comienzos duramente a Honduras, Nicaragua, El Salvador y 

de noviembre de 19983 , el peor huracán en 200 Guatemala. El huracán Mitch, con vientos hasta de 

l. Una versión preliminar de este trabajo fue presentada en la reunión internacional "Evaluación de los Preparati­
vos y Respuesta a los Huracanes Georges y Mitch", 16-19 febrero 1999, Santo Domingo, República Dominica­
na, convocada por la Organización Panamericana de la Salud (OPS) y coauspiciada por la Organización Mundial 
de la Salud (OMS), Oficina del Coordinador de Naciones Unidas para Asuntos Humanitarios (OCHA), Progama 
de Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD), Fondo de Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) y el 
Decenio Internacional para la Reducción de los Desastres Naturales (DIRN). 

2. Jefe del Departamento de Psicología de la Universidad Centroamericana "José Simeón Cañas". 
3. Habiéndose fonnado el huracán el 24 de octubre 1998 y alcanzado su máxima intensidad los días 26 y 27 de 

octubre, se desplaza lentamente a una velocidad de 11 kms/hora por la costa y territorio hondureños, golpeando 
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470 kilómetros por hora y con lluvias torrenciales 
de entre 450-600 mm por metro cuadrado 4

, causó 
en la región centroamericana la muerte de aproxi­
madamente 9,000 personas, la desaparición de 
13,000, destrucción catastrófica de cultivos, carre­
teras y centenares de miles de viviendas, sumando 
pérdidas que, según el Banco Centroamericano de 
Integración Económica (BCIE), ascienden a los 
6,000 millones de dólares5

• Los expertos estiman 
que el esfuerzo de recuperación en el istmo nece­
sitará alrededor de los 10 mil millones de dólares. El 
crecimiento económico para la región será de un 3.1 
por ciento para 1999, luego de experimentar un cre­
cimiento del 4.0 por ciento en 1988; la contracción 
económica fluctúa, según los países afectados, entre 
un punto y medio punto porcentual. 

Los esfuerzos de reconstrucción subsiguientes al 
huracán se han centrado alrededor de la reconstruc­
ción física y económica de los distintos países6

• Sin 
embargo, poco a poco se está cayendo en la cuenta 
de la urgencia de atender la recuperación psicosocial 
de las personas que se vieron afectadas por el hura­
cán. Existe, pues, necesidad de entender la magnitud 
y el significado de las múltiples pérdidas experi­
mentadas por miles de personas, a fin de ir desa­
rrollando programas y proyectos de atención e in­
tervención psicosocial. En la medida en que se en­
tienda la naturaleza del impacto psicológico que 
ha tenido el huracán Mitch en nuestras poblacio­
nes podremos ayudar mejor a los sobrevivientes, 
desarrollar ayudas efectivas y prontas para futuras 

eventualidades, y. también contribuir al desarrollo 
de una muy necesitada cultura preventiva de de­
sastres naturales en El Salvador 7

• 

2. El modelo 

Vamos a presentar un modelo psicosocial expli­
cativo basado en las investigaciones. de King y sus 
colaboradores (1998) y de Aldwin, l..evenson y Spi­
ro (1994), en el área de estrés postraumático. El mo­
delo identifica variables que predicen directa e indi­
rectamente el desarrollo y la severidad del estrés co­
mo consecuencias de experiencias individuales y co­
lectivas traumatizantes. Aplicaremos el modelo al 
caso del desastre causado por el huracán Mitch, cu­
yo impacto ha sido de tal envergadura y proporcio­
nes que la economía, la historia y el tejido social . de 
naciones enteras han cambiado en un brevísimo tiempo. 

La aplicación que proponemos aquí es distinta 
--de los casos a los que originalmente se ha aplica­
do el modelo- tanto en su población (niñez y po­
blación civil) como en su ámbito (reacciones a de­
sastres de gran magnitud). El modelo que vamos a 
exponer está basado en la experiencia que científi­
cos sociales hemos recogido como consecuencia de 
los desastres causados por el Mitch en El Salvador. 
Creemos que la experiencia aquí sistematizada nos 
podrá ayudar a entender las reacciones de las víc­
timas ante desastres de gran magnitud, en respuesta 
a fenómenos naturales similares (huracán George) y 
otros desastres naturales. 

duramente a Tegucigalpa el 31 de octubre, y ese mismo día castiga el terrritorio salvadoreño hasta el 1 de 
noviembre. 

4. Sólo en Honduras se estima que la pluviosidad de un año cayó en 2 días. En El Salvador, los ríos más caudalo­
sos, el Grande de San Miguel y el Lempa, recibieron en los días de la tormenta 400 y 300 mm3 de precipítación 
pluvial, respectivamente, causando inundaciones extensas en las partes bajas de las cuencas. 

5. El número de damnificados ascen~lió a 1.5 millones de personas en Honduras (entre los que encuentran medio 
millón de personas en 1,375 albergues temporales), alrededor de 86,700 damnificados en Nicaragua, 84,000 en 
El Salvador y 110,000 en Guatemala. Honduras ha informado más de 5,000 muértos, más de 8,000 desapareci­
dos y más de 112,000 heridos; Nicaragua, alrededor de 2,500 muertos y 885 desaparecidos; El Salvador, 240 
muertos y 20 desaparecidos; Guatemala, 268 muertos y 121 desaparecidos. En El Salvador se estiman 134 
millones de dólares en daños directos y 262 millones de dólares en daños indirectos. 
Cuatro factores que contribuyeron a que se experimentaran pérdidas humanas y materiales tan catastróficas en 
nuestro país son, además de la magnitud del propio huracán, (a) la ocurrencia del huracán sobre un territorio 
vulnerable por la práctica de una actividad económica depredadora y la deforestación; (b) la vulnerabilidad 
social producto de asentamientos humanos en áreas de alto riesgo en las zonas más pobres del país, y (e) los 
procesos inapropiados de producción que causan un continuo deterioro ambiental. 

6. Poca atención, sin embargo, se ha prestado a la reconstrucción social y legal que ayude a un desarrollo humano 
sostenible y sustentable. 

7. El desastre encontró a una sociedad institucional, política, económica, ambiental y organizativamente desarticu­
lada. De allí la necesidad de una cultura preventiva sistémica que ayude a reducir los daños futuros. 

352 ESTUDIOS CENTROAMERICANOS (ECA) 606 

Digitalizado por Biblioteca "P. Florentino Idoate, S.J." 
Universidad Centroamericana "José Simeón Cañas"



Aunque existe evidencia de que los niños y las 
niñas víctimas de desastres naturales (por ejemplo, 
el huracán Hugo, categoría 4, que golpeó la costa 
Atlántica de ·Estados Unidos en 1989) exhiben 
conductas y efectos emocionales negativos como 
consecuencia directa del desastre (Burke y colabo­
radores, 1982; Compas y Epping, 1993; Dollinger 
y colaboradores, 1984; Finch y Belter, 1991; Loni­
gan y colaboradores, 1991; Shannon y colaborado­
res, 1994; Ollendick y Hoffman, 1982) y que mu­
chos de estos problemas tienen carácter de trau­
matización extrema (Earls, 1988; Frederick, 1985; 
Gordon, y Wraith, 1993; Handford y colaborado­
res, 1986; McFarlane, 1987; Papadatos, Nikous y 
Potamianos, 1990), no está claro qué aspectos del 
fenómeno natural y el consiguiente desastre están 
asociados a esta sintomatología (Eth, 1992; Gillis, 
1991; Lonigan y colaboradores, 1994). 

El modelo que estamos proponiendo identifica 
algunos de esos aspectos y los contextualiza en la 
experiencia de El Salvador. Aunque las condicio­
nes en las que golpeó el Mitch (huracán categoría 
5) a Honduras, Nicaragua y El Salvador pudieran 
ser peculiares, la geografía centroamericana par­
ticular y el contexto de El Salvador idiosincrático, 
existen algunos elementos comunes a otros desas­
tres de gran magnitud que pueden ayudamos a 
programar y evaluar los esfuerzos de rehabilita­
ción psicosocial. 

En términos generales, el modelo (ver Figura 
1) propone cuatro conglomerados de variables que 
median la aparición de la traumatización extrema: 

(a) el fenómeno natural mismo que, dada sus pe­
culiares características, hacen que sea vivido como 
evento altamente estresante; (b) los estresores pre­
vios al evento, que identifican ciertas vulnerabili-

Figura 1 
Modelo explicativo de la relación entre estresores previos, factores 

de maleabilidad-recuperación y estrés postraumático 

Factores de maleabilidad-recuperación 
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dades sociales y/o personales, o capacidades psi­
cológicas u organizativas comprometidas; (e) la ro­
bustez o capacidad individual de las personas para 
hacerle frente a las dificultades de la vida, aún las 
más extremas; (d) y el apoyo social con que cuen­
tan la comunidad y los individuos dentro de ésta. 

Es importante hacer 

cidad de . organización ciudadana para la movili­
zación rápida de personas con el fin de asegurar la 
sobreviviencia personal y comunitaria. En este sen­
tido, la guerra misma hizo que muchas personas 
dedicaran esfuerzos importantes en la consolidación 
de estructuras comunitarias que tuvieran la capaci-

dad de asimilar rápida­
mente información con 

dos observaciones previas. 
Primero, la robustez y el 
apoyo social constituyen 
factores de maleabilidad­
recuperación. Es decir, su 
presencia previene la trau­
matización extrema y/o 
ayuda a la recuperación, y 
su ausencia aumenta la 
probabilidad de que la pri­
mera se dé y la segunda se 
alargue o complique. Se­
gundo, el consenso de 
aquellos que estudian la 

... la robustez y el apoyo social 
constituyen factores de 

maleabilidad-recuperación. 

carácter de urgencia y de 
transmitirla a la población 
civil con un alto grado 
de credibilidad. Así, es de 
esperarse que en aque­
llos lugares de El Salva­
dor donde hubo tal desa­
rrollo comunitario, el im­
pacto psicosocial negati­
vo de un desastre natural 
quedará más mitigado 
que en aquellas comuni-

Es decir, su presencia previene 
la traumatización extrema y/o ayuda 

a la recuperación, y su ausencia 
aumenta la probabilidad de que 
la primera se dé y la segunda 

se alargue o complique. 

sintomatología como consecuencia del estrés, es 
que ésta no suele ser producto de un sólo evento 
desencadenante, por grande que éste sea (Green, 
1994; Resnick, Kilpatrick y Lipovsky, 1991), sino 
que la traumatización extrema obedece a múltiples 
causas que se remontan al pasado y que interac­
túan en la historia personal de los sobrevivientes 
(Kessler y colaboradores, 1995; Breslau, Davis, 
Andreski y Peterson, 1991). En este sentido, expe­
riencias previas, como la exposición· a situaciones 
prolongadas de violencia (por ejemplo la guerra) o 
de pol?reza, pueden actuar como sensibilizadores 
que predisponen a que la persona actúe de manera 
disfuncional ante estresores adicionales en su vida 
(Solomon y colaboradores, 1987). 

Aunque los estresores previos normalmente ac­
túan como agentes que favorecen la aparición del 
estrés postraumático, no es necesrio que actúen 
siempre de esa manera. En particular, la experien­
cia de doce años de guerra en El Salvador hizo que 
algunas comunidades desarrollasen una alta capa-

dades donde no hubo un 
desarrollo similar. 

3. Traumatización psicosocial 

La relación existente entre la exposición a even­
tos traumáticos y especialmente a eventos incon­
trolables, como pueden ser desastres naturales o 
ecológicos y sus efectos mediatos e inmediatos en 
la salud física y psicológica de las personas, está 
ampliamente documentada en psicología y psi­
quiatría (Bravo y colaboradores, 1990; de la Fuen­
te, 1990; Glesser, Green y Winget, 1981). Terr 
(1991) identifica dos tipos de trauma que son res­
ponsables en la aparición de estrés postraumático 
en la niñez8. El Tipo I incluye eventos singulares 
que son inusuales y repentinos, tales como los efec­
tos de los desastres naturales, y el Tipo II com­
prende aquellas circunstancias donde el evento 
traumatizante aparece de manera repetitiva y espe­
rada y, en ese sentido, son eventos predecibles y 
usuales (por ejemplo, el abuso físico o sexual). La 
evidencia acumulada a lo largo de un poco más de 

8. El trauma al que hacemos referencia es un trauma psicosocial (ver Martín-Baró, 1990), aunque utilicemos 
indistintamente los conceptos de estrés postraumático o traumatización extrema como formas de aquel. Aquí hay 
que hacer notar dos cosas. En primer lugar, el concepto de trauma psicosocial propuesto por Martín-Baró surge 
de su análisis sobre el efecto de la guerra en el Salvador. Creemos, sin embargo, que el constructo es útil para 
nuestro caso, ya que hace resaltar la vinculante de lo social en lo vivido psicológicamente. En segundo lugar, no 
desconocemos que algunos (Becker, 1994) han criticado el constructo de estrés postraumático como inadecuado 
y como falto de validez interna y externa. Sin embargo, hablaremos de estrés postraumático, pues es sobre ello 
que hablan los múltiples estudios a los que hacemos referencia en este ensayo. 
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una década 9
, tiende a documentar consistentemen­

te la aparición de estrés postraumático en niños y 
niñas expuestos a traumas de Tipo 11, similar al 
exhibido por los adultos (Arroyo y Eth, 1985; 
Kinzie y colaboradores, 1986), pero es menos con­
sistente para quienes se 

somáticos caracterizados por una evasión de los 
pensamientos y situaciones asociados al trauma y 
una falta de capacidad para responder al medio 
ambiente; (d) síntomas asociados a la excitación 
fisiológica; (e) deficiencias cognitivas que interfie-

ren en el rápido y eficiente 
encuentran en los casos 
del Tipo I, aunque sí exhi­
ben algunos de los sínto­
mas (Dollinger y colabo­
radores, 1984; Ollindick y 
Hoffman, 1982; Shannon 
y colaboradores, 1994). 

Los principales síntomas 
asociados a la traumatización 

extrema son la ansiedad, 

procesamiento de informa­
ción personal y social, y 
(f) problemas y dificulta­
des en las relaciones in­
terpersonales 10 

• 

la depresión y la disociación. Además del impacto en 
la persona misma como 
el que se citó antes, es 

fundamental reconocer que el desastre natural 
afecta igualmente el entramado social de las per­
sonas. Así, la traumatización se experimenta no 
sólo a nivel individual, sino de manera importante 
a nivel social y comunal. Las pérdidas experimen­
tadas no sólo son personales, sino comunales, y 
ambas son igualmente importantes. El duelo es so­
bre familiares muertos o desaparecidos y sobre la 
pérdida repentina de una comunidad y de un senti­
do de comunidad, de un entorno social y de un 
hábitat. No conviene, pues, olvidar que el sentido 
que la persona tiene sobre sí misma, su proyección 

Los principales sínto-
mas asociados a la traumatización extrema son la 
ansiedad, la depresión y la disociación. Es también 
relativamente común evidenciar situaciones estre­
santes como las siguientes: el evento traumatizante 
se vuelve a "revivir" o "re-experimentar" a través de 
memorias, sueños o aspectos simbólicos del mismo 
trauma; se da evitación de estímulos asociados al 
trauma o un aletargamiento general que hace que 
la persona se comporte de manera distante o aleja­
da; se experimentan excitaciones fisiológicas, tales 
como hipervigilancia, trastornos del sueño o irrita­
bilidad; hay falta de integración entre los pensa­
mientos, sentimientos y 
experiencias de la persona 

a futuro y, en gran medi­
da, su bienestar psicológi­

(Carlson y Rosser-Hogan, 
1994; Green, 1990). Los 
trastornos de disociación 
son de tres clases: distor­
siones de memoria o con­
ciencia, distorsiones en 
las percepciones del yo 

... la traumatización se experimenta 
no sólo a nivel individual, sino de 

manera importante a nivel 
social y comunal. 

co, están mediados por 
las vinculaciones a la co­
munidad, por las relacio­
nes con otros significati­
vos y, en general, por las 
relaciones interpersona-

(despersonalización) y 
distorsiones en las percepciones de objetos o del 
medio ambiente (desrealización). 

En resumen, los elementos esenciales en la 
traumatización extrema son los siguientes: (a) un 
evento desestabilizador y estresante que está fuera 
de las experiencias normales de las personas; (b) 
la presencia de una sintomatología cuando se revi­
ve el evento; (e) la presencia de trastornos psico-

les; es, decir, está unida 
de manera importante con 

procesos eminentemente sociales. De allí que pre­
firamos hablar de trauma, intervención o rehabili­
tación psicosocial. 

4. El desastre 

Algunas de las características típicas de los de­
sastres naturales, tales como las causadas por el 

9. Sólo es hasta 1987 que los criterios diagnósticos de estrés postraumático han sido revisados para incluir con­
ductas típicamente exhibidas por niños y niñas. (Ver American Psychiatric Association, 1987. Diagnostic and 
Statistical Manual of Mental Disorders (3° edición, revisada) (DSM-111-R). Washington, D.C.: American 
Psychiatricl Association ). 

10. Para la catalogación de los síntomas asociados al estrés postraumático, ver Asociación Americana de Psiquiatría 
(1995), Manual Diagnóstico y Estadístico de los Trastornos Mentales (4° edición) DSM-IV. Barcelona: Masson, S. A. 
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huracán Mitch, hacen que las reacciones de las po­
blaciones afectadas sean problemáticas, tanto para la 
salud física como para la salud mental de los sobre­
vivientes. Si bien se pueden identificar muchas ca­
racterísticas en los fenómenos naturales con conse­
cuencias catastróficas, creemos que cuatro de ellas 
son especialmente importantes para explicar la 
traumatización extrema: lo repentino, lo inusual, 
lo devastador y la falta de control de los eventos. 

4.1. Lo repentino. 

Lo repentino del suceso hace particularmente in­
eficaces las previsiones que las personas puedan to­
mar para enfrentarse a una calamidad de consecuen­
cias imprevisibles. En el caso· del huracán Mitch, 
degradado ya en tormenta tropical para cuando gol­
peó territorio salvadoreño, lo repentino de la catás­
trofe estuvo unido a la ineficiencia de las autorida­
des civiles para evacuar a la población civil o, por 
lo menos, para informarla. debida y prontamente 
sobre las medidas tomadas que, desafortunadamen­
te, tuvieron un efecto multiplicador sobre el de­
sastre mismo. A esto hay que añadir que la capaci­
dad de los niños y las niñas para prepararse para las 
consecuencias, está siempre mediada por la prepa­
ración que tengan los adultós directamente respon­
sables de ellos. Si los adultos están mal prepara­
dos para enfrentar. las consecuencias de un desas­
tre que se presenta de manera repentina, muy poco 
lo están -los niños y las niñas. De allí que muchas de 
las víctimas sean· niños y niñas que tienen pocos 
recursos físicos y psicológicos para enfrentar si­
tuaciones de emergencia repentina. 

En los poblados a los que hemos asistido en 
su recuperación psicosocial, muchos indicaron que 

356 

no estuvieron debidamente alertados sobre la in­
fuinencia y vastedad del peligro. Si bien el efecfo 
directo e inmediato de lo repentino del desastre se 
traduce en irreparables pérdidas de vida y de bienes 
materiales, el impacto psicológico se tráduce tam­
bién en falta de confianza hacia las instancias ofi­
ciales que son las que, tanto en la emergencia in­
mediata como en el período de reconstrucción 
subsiguie~te, desempeñan una función importante. 

&ta falta de confianza es más que una suspi­
cacia o pérdida de credibilidad en un sistema so­
cial ya de por sí comprometido. Es una falta de 
confianza con una fuerte dosis de pesimismo, que 
incide directamente en el sentimiento de soledad e 
impotencia que los sobrevivientes experimentan 
de manera aguda en los días inmediatos a la catás­
trofe y, con frecuencia de manera crónica, en los 
meses subsiguientes. La desconfianza mina, igual­
mente, la capacidad de las personas para poder 
visualizar una solución a sus problemas más inme­
diatos y un futuro cercano mínimamente aceptable. 
La desconfianza dificulta la introducción de un poco 
de optimismo en los planes personales y comu­
nales hacia el futuro mediato. 

En este sentido, cabe señalar que el optimis­
mo tiende a mitigar los efectos de los estresores 
sobre el funcionamiento psicológico (Carver y co­
laboradores, 1993; Stanton y Snider, 1993) y físi­
co (Herbert y Cohen, 1993; Ironson y colaborado­
res, 1997; LaVia y colaboradores, 1996), y está más 
directamente asociado al bienestar físico (Futter­
man y colaboradores, 1996; Scheier y Carver, 
1987, 1992). Es probable que el efecto benéfico 
del optimismo esté unido a dos procesos que 
interactúan sobre todo en situaciones de emergen­

cia: la creencia de que la discrepancia 
entre la situación actual y las metas a 
futuro serán disminuidas, minimizando 
así sentimientos autoabrogadores como 
la culpabilidad, la depresión y el enojo 
(Carver y Scheir, 1985); y la poca utili­
zación de estrategias evasivas y la per­
sistencia en la búsqueda de soluciones a 
los problemas (Segerstrom, Taylor, 
Kemeny y Fahey, 1998). 

4.2. Lo inusual e impredecible 

Una segunda característica de los de­
sastres naturales es lo inusual e impre­
decible de los eventos, que hace poco 
útil la experiencia de situaciones de 
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emergencia anterior. No es, por ejem­
plo, que los pobladores de Las Canoas 
desconozcan los efectos de la crecida 
del río Lempa, ni que lps habitantes de 
Chilanguera desconozcan lo que es "una 
llena". Lo que sucede es que el medio 
ambiente, al que han logrado predecir 
en sus actuaciones menos benévolas, se 
comporta ahora de manera no sólo de 
manera cuantitativa sino cualitativa­
mente distinto. Los esquemas cognitivos 
que en otras ocasiones ayudaron a en­
contrar soluciones, son de poca ayuda 
cuando se desconocen los parámetros 
que definen la situación y que la van 
configurando de manera cambiante. Aun 
cuando se logren atisbar las características pecu­
liares del inminente desastre, lo inusual e imprede­
cible de la situación aseguran la inestabilidad 
cognitiva de ésta como datos importantes que de­
ben ser procesados. 

Adicionalmente, el estado de alta ansiedad, que 
:suele caracterizar a toda situación de emergencia, 
entorpece el reconocimiento de elementos impor­
tantes que pueden ser útiles para una· adecuada y 
pronta solución al problema y, en general, hace 
que se llegue a soluciones prematuras que, por care­
cer de suficiente o adecuada información, suelen ser 
erróneas o ineficaces (Alloy y colaboradores, 
1990; Garber y colaboradores, 1980; Higgins y 
Sorrentino, 1990; Marsh y Weary, 1994; Sorrentino 
y Higgins, 1986). El impacto de esta excepcio­
nalidad en la evolución de los eventos afecta so­
bremanera a los más jóvenes, niños y niñas que, 
por su condición de tales, carecen de experiencias 
que les puedan ayudar a entender lo que está pa­
sando y lo que hay que hacer. EQ estos casos, el 
elemento cognitivo pasa a un segundo plano y 
suele primar el afectivo (cf Zajonc, 1998, 1980). 

Normalmente, para poder hacer frente a las de­
mandas de situaciones nuevas, las personas acu­
den a ese acerbo mnésico que identifica las destre­
zas personales necesarias y da acceso a los recur­
sos interpersonales de utilidad para la solución de 
problemas. Es decir, las personas acuden espontá­
neamente a ese banco de memoria donde han que­
dado almacenadas experiencias anteriores junto 
con los intentos de solución y las previas ite­
raciones ensayadas. Lo incapacitante reside en que 
esa información recuperada es bastante deficiente 
o empobrecida y, en general, de poca utilidad para 

movilizar al organismo a fin de hacerle frente a la 
emergencia que se presenta. De nuevo, puesto qu~ 
los niños y las niñas comienzan con una deficien­
cia en el repertorio de acciones efectivas que 
usualmente están basadas en la experiencia previa, 
la niñez se encuentra, en particular, vulnerable a 
los efectos de lo inusual e impredecible del desas­
tre. 

4.3. Lo devastador 

Una tercera e importante característica es lo 
devastador del desastre a nivel personal y comuni­
tario. No se trata de pérdidas materiales que 
agudizan un estado de precariedad económica en­
démico para muchas personas, sobre todo en el 
medio ambir.nte rural. Tampoco se trata de muer­
tes accidentales donde han quedado relativamente 
intactos los recursos económicos, sociales y psico­
lógicos de los sobrevivientes. Las pérdidas adquie­
ren una dimensión de horror que sobrepasa tanto 
la capacidad de las personas de reconocer con ra­
pidez la dimensión de la catástrofe, como el poder 
soportar el duelo y el dolor propio hacia familia­
res, vecinos y personas cercanas. En juego está la 
supervivencia de la persona, del núcleo familiar y 
de la comunidad misma. Las dimensiones colosa­
les del daño y el consecuente sentimiento de pér­
dida hacen que las personas no encuentren razones 
para explicar lo ocurrido. 

En este sentido, cabe señalar que eminentes 
psicólogos sociales (Janoff-Bulman, 1992; Moos y 
Schaefer, 1986; Parkes y Weiss, 1983; Taylor 1983) 
consideran que para que se dé una resolución ade­
cuada a la pérdida, es esencial encuadrar la expe­
riencia dentro de cierta inteligibilidad, aunque ésta 

ASPECTOS PSICOSOCIALES EN UN DESASTRE NATURAL 357 

Digitalizado por Biblioteca "P. Florentino Idoate, S.J." 
Universidad Centroamericana "José Simeón Cañas"



sea idiosincrática. Algunos le llaman a este proce­
so "en~ntrarle sentido" o explicar el evento (Frankl 
1955/1986, 1959/1984; Bulman y Wortman, 1977; 
Moos y Schafer, 1986), y aun otros subrayan la im­
portancia de aceptar intelectual o cognitivamente 
el evento (Davis, l..ehman y Wortman, 1997; Bul­
man y Frantz, 1997; Harvey, Orbuch, Chwalisz y 
Garwood, 1991; Parkes y Weiss, 1983). 

Para encontrar este sentido, muchas personas 
se comparan con aquellos que sufrieron pérdidas · 
personales o materiales mayores (Taylor, 1983, 
1989; Tedeschi y Calhoun, 1996), o buscan razo­
nes consistentes con los esquemas o cosmovisio­
nes prevalentes en el entorno cultural (Davis, No­
len-Hoeksema y Larson, 1998; Janoff-Bulman, 
1992; Mclntosh, Silver y Wortman, 1993; Wort­
man, Silver y Kessler, 1993). Wills (1981) llama a 
este proceso "comparación social hacia abajo". En 
todo caso, los niños y las niñas se encuentran en 
desventaja, pues tanto el proceso de comparación 
hacia abajo como la posibilidad de poseer una vi­
sión del mundo implican desarrollos cognitivos 
que por lo general no están bien afincados en la 
niñez. Además, lo devastador del impacto hace 
que el mundo adulto de donde normalmente se ob­
tienen esas cosmovisiones y explicaciones, o que 
guía de manera explícita o por modelación estas 
comparaciones, se encuentre particularmente mudo 
y alejado. Es decir, los adultos en estas circunstan­
cias son pobres interlocutores. 

4.4. El poco control 

Una cuarta característica del fenómeno natural 
es el poco control que se ejerce y experimenta so­
bre los eventos. La fuerza de la corriente de un río 
desbordante y los vientos que exceden los 200 ki­
lómetros por hora son imposibles de controlar. El 
mundo predecible desaparece de manera repentina 
y aun el poco control sobre cosas, eventos y perso-. 
nas que, efectivamente, se puede tener aparece 
bastante disminuido. La falta de control es en es­
pecial problemática, pues sucede precisamente en 
aquellas circunstancias en que la supervivencia 

misma depende del control que se ejerza sobre los 
eventos que cambian con rapidez. 

Para entender mejor el impacto que tiene la 
falta de control, es importante recordar que para 
lidiar con los problemas, es decir, para ejercer con­
trol sobre ellos, las personas emplean. principal­
mente dos tipos de estrategias: una está encamina­
da a encontrar una solución al problema, y la otra, 
a manejar no el problema mismo, sino la pena o el 
sufrimiento que éste causa. Lazarus y Folkman 
(1984) llaman a la priméra estrategia centrada en 
el problema, ya que los esfuerzos van dirigidos a 
la · confrontación directa del problema; y a la se­
gunda, estrategia centrada en las emociones, ya 
que la persona encamina la mayoría de sus recur­
sos psicológicos al manejo de los sentimientos ne­
gativos o a la recuperación emocional. Entre los 
mecanismos utilizados en esta segunda estrategia 
está la sustracción mental ( escapismo, ideaciones 
irreales) (Endler y Parker, 1990; Folkman y Laza­
rus, 1988; Vitaliano y colaboradores, 1985) y la_ sus­
tracción conductual ( evitación-negación, minimi­
zación) (Aldwin y Revenson, 1987; Carver y cola­
boradores, 1989). 

Aunque la literatura no es inequívoca al respec­
to, parece ser que en situaciones donde se puede 
ejercer algún control efectivo, la estrategia centrada 
en los problemas suele ser positiva para la adapta­
ción (Dunkel-Schetter y colaboradores, 1992; Terry, 
Tonge y Callan, 1995), mientras que en situaciones 
de bajo control, la estrategia centrada en el manejo 
de las emociones parece ser mas adaptadora (Folk­
man, Lazarus, Gruen y DeLongis, 1986; Folkman, 
Schaeffer y Lazarus, 1979). La razón de esta ven­
taja es que, en situaciones de bajo control, cual­
quier intento de solucionar el problema suele ser 
fútil y más bien ocasiona sentimientos de frustra­
ción, enojo, ansiedad o inadecuación, mientras que 
al concentrarse en las emociones, la persona atien­
de al sentimiento de indefensión causado por la 
emergencia (Masel, Terry y Gribble, 1996; Roth y 
Cohen, 1986; Terry y Hynes, 1998)11 • 

11. Se pueden distinguir dos componentes en la estrategia centrada en el problema: el manejo del problema propia­
mente, y el manejo del significado del problema (Terry y Hynes, 1998). Dentro del primer componente se 
pueden identificar estrategias que intentan manejar el problema, conceptualizadas como esfuerzos concretos de 
encontrarle una solución al problema. El segundo aglutina estrategias de avalúo de la situación que no están 
dirigidas específicamente a encontrar la solución, sino que están encaminadas a valorar y re-valorar lo 
estresante de la situación. Aparentemente, la primera estrategia, es decir, la encaminada a dedicar los recursos 
disponibles a encontrar una solución, sería la que, en condiciones de bajo control, no es la más positiva para la 
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Los niños y las niñas, por su corta edad, a ve­
ces necesitan clarificación para poder identificar 
correctamente sus emociones o, con frecuencia en 
situaciones de _poca claridad o definición, emulan 
las emociones visibles y/o disponibles en su entor­
no social' 2

• Al tener pocos recursos para atender 
sus emociones, y al estar los adultos en un estado 
donde ellos mismos necesitan ayuda para procesar 
y paliar los efectos negati-
vos de emociones agudas 

edad escolar año y medio después del devastador 
terremoto en Armenia, en 1988, y Baum y sus co­
laboradores (Baum, Gatchel, y Schaeffer, 1983; Da­
vidson y Baum, 1986) encontraron que aún des­
pués de cinco años del desastre ecológico de Toree 
Mile Island en Estados Unidos, los vecinos del lu­
gar donde hubo fuga de material radioactivo, al 
compararlos con un grupo de control exhibieron 

mayores índices de an­
siedad, depresión y ma­

y encontradas, los niños y 
las niñas se encuentran 
más indefensos. Atender a 
sus emociones les podría 
ayudar a adaptarse a la 
emergencia, pero no tie­
nen a su disposición los 
apoyos necesarios para 
hacerlo. Por lo demás, no 
es raro que en situaciones 
extremas, los adultos tra-

Al tener pocos recursos para atender 
sus emociones, y al estar los adultos en 
un estado donde ellos mismos necesitan 
ayuda para procesar y paliar los efectos 

lestares· físicos en gene­
ral. De igual manera, la 
presencia de sintomato­
logía psiquiátrica, 8 años 
después, de los sobrevi­
vientes del colapso de una 
plataforma de petróleo en 
el Mar del Norte en 1980, 
ha sido documentado por 
Holeo (1991); y Green y 

negativos de emociones agudas y 
encontradas, los niños y las niñas 

se encuentran más indefensos: 

ten de reprimir el desplie-
gue de emociones de los niños y las nmas. Los 
adultos lo hacen, en parte, porque la excitación 
consiguiente potencia las emociones negativas de 
ellos mismos y, en parte, porque demasiadas emo­
ciones distintas al mismo tiempo provenientes de 
muchas personas hacen un panorama confuso, in­
descifrable. En todo caso, la vulnerabilidad de los 
niños y las niñas queda al descubierto. 

4.5. Desastre: impacto psicológico 

Lo que parece cierto son dos cosas. Primero, 
las reacciones iniciales al desastre están caracteri­
zadas por un alto grado de shock traumático y una 
elevada disfuncionalidad psicológica y social, a 
los que se puede unir una hipervigilancia y una 
aflicción aguda por .el impacto inmediato de la ca­
tástrofe, especialmente si ha habido pérdidas hu­
manas y pérdidas materiales grandes o catastrófi­
cas. Segundo, la recuperación es lenta y hasta pue­
de tomar años. Así, por ejemplo, Pynoos y sus co­
laboradores (1993) lograron detectar un alto índice 
de estrés postraumático entre niños y niñas de 

sus colaboradores (1992) 
informan un alto índice 

de estados depresivos y de estrés postraumático en 
los sobrevivientes del rompimiento de una represa, 
14 años después del desa~tre. 

S. Apoyo social 

La psicología social ha documentado amplia­
mente el efecto positivo de las redes de apoyo 
para la resolución adecuada de dificultades y aun 
traumas personales (Cohen y Syme, 1985; Cohen 
y Willis, 1985; Cohen y McKay, 1984; Duck y 
Silver, 1990; Sarason, Sarason y Pierce, 1990; Sa­
rason, Pierce y Sarason, 1990; Vaux, 1988, 1990). 
Entendemos como apoyo social todas aquellas 
interacciones o relaciones que, en efecto, proveen 
ayuda a los individuos o que sitúan a las personas 
dentro de un sistema social que proporciona amor, 
protección o un sentido de apego hacia personas o 
grupos significativos. Esta definición hace resaltar 
dos elementos importantes: el apoyo percibido y 
el apoyo recibido. El primero se refiere a la creen­
cia de que en tiempo de necesidad otros vendrán a 
ayudar, mientras que el segundo se refiere a las 

adaptación. Moos y sus colaboradores (Billings y Moos, 1981, Holahan y Moos, 1987) también hacen una 
distinción similar al identificar estrategias cognitivas y estrategias conductuales como dos formas o estilos 
distintos de adaptación. (Ver también la teoría cognitiva de adaptación propuesta por Taylor: Aspinwall y 
Taylor, 1992; Taylor, 1983; Taylor y Brown, 1988.) 

12. Sobre el fenómeno del contagio de la emoción y, en general, las influencias sociales sobre la emoción, ver 
Schachter, 1959; Schachter y Singer, 1962; Campos y Sternberg, 1981. 
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acciones de los otros que, efectivamente, hacen 
realidad ese apoyo en situaciones concretas (Ba­
rrera, 1986; Gotlieb, 1987; Norris y Kaniasty, 
1996; Stroebe y Stroebe, 1996)13 • 

La percepción o creencia de que otras perso­
nas estarían dispuestas a proveer apoyo emocional 
y ayuda práctica en momentos de dificultad tiene 
un efecto benéfic.o para la salud emocional y aun 
física del individuo (Wethington y Kessler, 1986). 
Típicamente, lo importante no es tanto la realidad 
misma de esa ayuda o apoyo, cuanto la creencia 
de que de éstos se harán efectivos. Pero en momen­
tos de crisis como la creada por el desastre natural, 
la ayuda efectiva es crucial en un doble aspecto. 
En primer lugar, porque la ayuda material y emo­
cional se materializa y eso hace la posible sobrevi­
vencia. En segundo lugar, porque re-establece la se­
guridad psicológica y la confianza en el futuro, lo 
cual hace que el efecto nocivo de otros estresores 
disminuya. 

Aquellos individuos con alto nivel de percep­
ción de apoyo social son más resistentes a los efec­
tos psicológicos del estrés ambiental y, por ende, a 
los efectos devastadores de un desastre natural, 
que los que creen tener un bajo nivel de apoyo. 
Este "efecto colchón" se da ya sea porque las per­
sonas escogen mecanismos de ajuste más estraté­
gicos, porque al estresor no se le concede la di­
mensión catastrófica que pudiese tener, o porque la 
percepción subjetiva de apoyo ayuda a mantener la 
autoestima y el sentido de poder (Lepore, Evans y 
Schneider, 1991; Gore, 1985; Thoits, 1986). 

6. Robustez 

Llama la atención el hecho de que no todas las 
personas desarrollan, ante situaciones catastróficas 
o en particular macabras, una sintomatología de 
traumatización extrema, o si la desarrollan no la 
exhiben en el mismo grado. Esta diferencia es más 
llamativa cuando nos percatamos de que, en algu­
nas ocasiones, no son necesariamente las personas 

que han sufrido los mayores daños o la pérdidas 
personales más grandes las que muestran los tras­
tronos psicosomáticos más agudos. Es decir, pare­
ce que existen factores de maleabilidad-reg.ipera­
ción que median entre el supuesto evento desenca­
denante y el estrés postraumático. ¿Por qUé, por 
ejemplo, algunos ven en el infortunio la oportunidad 
de probar y consolidar su fe o convf cciones religio­
sas, de probar su temple, etc., mientras que otros 
ven la calamidad como depredadora de sus con­
vicciones y como paralizante? ¿Por qué, más allá 
de las estrategias de adaptación utilizadas, algunos 
ven en la adversidad una oportunidad, mientras que 
otros ven una imposibilidad? 

Uno de los factores que explica esta diferencia 
es la robustez de las personas ante las dificultades 
(Kobasa, 1979)14

• Este constructo, que se refiere a 
una constelación de atributos de personalidad, tie­
ne tres componentes principales: (a) un sentido de 
control sobre la propia vida; (b) cierto compromi­
so con los valores que cada uno tiene y las metas 
que cada quien se traza y, en general, un compro­
miso al sentido mismo de la vida, que es capaz de 
movilizar importantes recursos psicológicos y; (e) 
una inclinación o apertura para considerar cambios 
fundamentales en la vida como desafíos que hay 
que afrontar valientemente. Hay evidencia de que 
la robustez de la persona tiene un efecto paliativo 
en el desarrollo de sintomatología postraumática 
(Kobasa, Maddi y Kahn, 1982; Sutker, Davis, Uddo 
y Ditta, 1995). Supuestamente, cuando lo piden las 
circunstancias, las personas robustas son capaces 
de reconocer oportunidades importantes para la 
solución de su problema y, por consiguiente, son 
más hábiles en movilizar recursos psicológicos y 
sociales para solventar la dificultad. En otras pala­
bras, las personas robustas son más capaces que 
las menos robustas de aprovechar el sustento y 
apoyo que les brinda su medio ambiente (King y 
colaboradores, 1998). 

Creemos que existen al menos dos razones por 
las cuales el concepto de robustez es importante 

13. Algunos autores (por ejemplo, Cohen y Wills, 1985; King y colaboradores, 1998) llaman al primer tipo apoyo 
funcional, ya que se caracteriza por el sustento y la confianza emocional que provee a las personas en momen­
tos de estrés. Al segundo, es decir, a las acciones de ayuda reales y concretas, estos autores la denominan apoyo 
estructural, ya que pone de manifiesto la red actual de conexiones de la persona con su medio ambiente y se 
puede operacionalizar en términos de su tamaño y complejidad. 

14. Traducimos el término en inglés "hardiness", introducido por Kobasa (1979), por "robustez" en lugar de dureza, 
como lo han traducido otros (Morris, 1997) porque, a nuestro juicio, robustez tiene menos connotaciones negativas 
e implica la maleabilidad a la que hacemos referencia, es decir, connota cierta capacidad de recuperación. 
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tenerlo en cuenta a la hora de planificar interven­
ciones psicosociales de asistencia comunitaria, en 
la secuela de un desastre natural. La primera es que 
tendrían que haber actividades dirigidas a estas 
personas, pues su maleabilidad es un recurso im­
portante que puede ayudar en la reconstrucción co­
munitaria, y porque ella's podrían ejercer algún ti­
po de liderazgo en esas actividades. La segunda ra­
zón reside en que, al saber cómo utilizar mejor los 
recursos disponibles en una emergencia, las perso­
nas robustas pueden ser aliados naturales de quie­
nes proveen ayuda de re-
cuperación psicosocial. 

tribuir problemas; (d) obligan a vivir de forma 
precaria a grandes mayorías; (e) generan niveles 
de mayor postergación de las mayorías; (f) con­
centran el poder y los beneficios en grupos cada 
vez más reducidos, y (g) profundizan y generali­
zan la pobreza. 

Como consecuencia de todas estas característi­
cas, el neoliberalismo global y las políticas de eco­
nomía de mercado tienen también un impacto psi­
cosocial negativo sobre la niñez. Para efectos de 

esta exposición, identifi­
caré tres por su capaci­

En los últimos años, El Salvador 
dad particular de aumen­
tar vulnerabilidades y, por 
ende, potenciar la apari­
ción de una traumatiza­
ción psicosocial. 

7. Estresores previos 

Ya que el énfasis en 
esta exposición es sobre 
rehabilitación psicosocial, 
haremos referencia a es­
tresores previos de índole 
social. Obviamente, exis­
ten muchos otros tipos de 
estresores pero, en este 

ha sido testigo de una creciente erosión 
en la calidad de vida de la niñez, 

dejando profundas huellas de 
incapacitación social y psicológica. En primer lugar está 

la apatía a los procesos 
grupales como base de la 
superación de la margi­
nalidad. Cuando la sobre-

Una de las razones ha sido el 
neoliberalismo global ... 

momento en El Salvador, 
. un estresor estructural que hace impacto en los 
estamentos más pobres -los que tradicionalmente 
sufren con mayor fuerza y durante más tiempo los 
efectos de los desastres naturales- es el neoli­
beralismo 15. 

En los últimos años, El Salvador ha sido testi­
go de una creciente erosión en la calidad de vida 
de la niñez, dejando profundas huellas de incapa­
citación social y psicológica. Una de las razones 
ha sido el neo/iberalismo global impuesto por las 
grandes cúpulas financieras mundiales y avalado 
por políticas estatales consecuentes con esa visión. 
Los modelos actuales de desarrollo inspirados en 
el neoliberalismo tienen un impacto negativo mar­
cado en todas aquellas poblaciones que están 
desprotegidas y, en particular, en la niñez. 

A manera de síntesis, conviene señalar que es­
tos modelos y proyectos de desarrollo (a) supedi­
tan los propósitos e intereses sociales a los econó­
micos; (b) generan migración urbana y hacina­
miento; (e) tienden a concentrar beneficios y dis-

vivencia acapara la ma­
yoría de las energías físicas y psicológicas del in­
dividuo, éste corre el riesgo de acrecentar sus acti­
tudes y conductas individualistas. Se tiene que so­
brevivir y el individuo no puede "permitirse el lujo" 
de esperar mientras la colectividad se organiza. 
Los estudios sobre psicología social respecto a la 
privación relativa, tienden a reforzar la noción de 
que cuando existe discrepancia entre lo que una 
persona merece y lo que le es posible obtener, 
tienden a acentuarse, en primera instancia, los es­
fuerzos individuales de superación y no los de rei­
vindicación colectiva. Cuando la pobreza generada 
por los modelos de desarrollo imperantes es pro­
funda y generalizada, se agudiza el sentido de des­
protección de la persona y se potencia un estado 
perdurable de indefensión aprendida. 

En segundo lugar está la creciente pauperiza­
ción que causa problemas cotidianos y se convier­
te en un estresor psicosocial crónico, de tal manera 
que muchas otras consideraciones pasan a un se­
gundo plano, ya que la urgencia del simple bienes­
tar físico queda sobredimensionado al estar en pe-

15. En otro lugar (Gaborit, 1998) expongo más extensamente el impacto que las políticas neoliberales han tenido en 
la niñez salvadoreña, e identifico algunas de las consecuencias psicológicas que un conflicto armado de más de 
una década tuvo en muchos niños y niñas salvadoreñas. La guerra, obviamente, es un estresor previo de gran 
magnitud implicada en el trauma psicosocial. 
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ligro la existencia misma. Hace más de tres décadas, 
el eminente psicólogo Abraham Maslow sugería que 
la motivación humana descansa sobre una jerarquía 
de necesidades: cuando las necesidades básicas son 
tan imperiosas, los estadios más altos de autoac­
tualización son inalcanzables (Maslow, 1975). 

En tercer lugar está el hacinamiento. Quizás 
más que cualquier colectivo, los niños sufren de 
manera directa el hacinamiento que es consecuen­
cia de la pobreza, la falta de oportunidades labora­
les de sus padres y la emigración de los campesi­
nos pobres a las poblaciones marginales de la ciu­
dad. Estas situaciones de hacinamiento, que desva­
lorizan a la persona, le imposibilitan a la niñez tener 
los espacios físicos y psicológicos necesarios' para 
desarrollar sus capacidades emocionales y socio­
cognitivas. La .psicología social revela que las per­
sonas responden al apiñamiento humano ensimis­
mándose y cortando contacto con los demás y dis­
minuyendo tendencias afiliativas (Baum y Paulus, 
1987; Cox, Paulus, y McCain, 1984). 

8. Conclusión 

Hemos identificado cuatro conglomerados de 
variables que pueden explicar la aparición de una 
traumatización psicosocial en el caso de un desas­
tre natural. Primero, el fenómeno natural que cau­
sa desastres de enorme magnitud. Entre las carac­
terísticas de este fenómeno que tienen consecuen­
cias psicológicas podemos contar lo repentino del 
suceso, lo inusual e impredecible de los eventos, 
lo devastador del impacto y de las pérdidas, y el 
poco control que se ejerce sobre los eventos y las 
personas. Segundo, el apoyo social que puede pa­
liar el impacto de situaciones estresantes. Aquí he­
mos distinguido entre apoyo percibido y apoyo re­
cibido. Tercero, una variable que provee cierta 
maleabilidad para poder hacerle frente a las situa­
ciones estresantes y los límites es la robbstez de 
las persona, es decir, su capacidad de anteponerse 
y sobreponerse a las adversidades. Cuatro, hemos 
identificado algunos estresores previos que seña­
lan vulnerabilidades que inciden, de manera indi­
recta, en la aparición de síntomas de traumatiza­
ción psicosocial. Los estresores previos identifi­
can, normalmente, vulnerabilidades que pueden 
potenciar la aparic.;ión de síntomas de estrés pos­
traumático, aunque en algunos casos pueden paliar 
o mitigar esos síntomas. Además del conflicto ar­
mado en El Salvador y las consecuencias que éste 
tuvo en la niñez, hemos señalado los siguientes efec-
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tos del neoliberalismo global: la apatía a los proce­
sos grupales, la creciente pauperización de la niñez, 
y el hacinamiento en el que tienen que vivir miles 
de niños y niñas en El Salvador. Finalmente, hemos 
prestado especial atención a cómo todo este conglo­
merado de variables afecta y podría condicionar la 
rehabilitacion psicosocial de niños y niñas. 
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