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En Colombia, un pais donde la violencia a todo 
nivel es el comun denominador, no es infrecuente 
que la persona expuesta a una situaci6n de 
violencia, presente en consecuencia una serie 
de alteraciones fisicas y mentales que afectan 
su vida diaria y su desempeiio en el estudio o 
trabajo. 

La exposici6n a un evento traumitico puede ser 
directa o indirecta. En la forma directa la 
persona es victima de abuso o trauma fisico o 
mental; por ejemplo: agresi6n fisica, violacion, 
secuestro, maltrato infantil,  accidente 
automovilistico, etc. En la forma indirecta, la 
persona sufre una experiencia dolorosa como la 
muerte de un ser querido o la violencia sobre 
otra persona. 

Cuando un adulto o niiio expuesto a una 
experiencia traumatica, manifiesta nerviosismo, 
ma1 genio, inseguridad, temor excesivo, falta de 
concentracion en sus actividades diarias y bajo 
desempefio, puede tener una enfermedad mental 
discapacitante, denominada Sindrome de EstrCs 
Postraumatico (SEPT). 
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iC6m0 se hace el diagnbstico? 

El diagnostic0 de SEPT se fundamenta en la 
presencia de cuatro caracteristicas: 

1. La persona ha presenciado o experimentado 
eventos que impliquen muerte real o amenaza 
de muerte, o ha sido victima de una lesi6n grave 
para 61 u otros, a la cual respondi6 con rniedo 
intenso, horror o impotencia. En el caso de 
10s niiios, estos pueden haber respondido con 
comportamiento desorganizado o agitaci6n. 

2. La situaci6n traumatica es recordada en forma 
continua o repetitiva, a travks de imigenes o 
pensamientos, pesadillas o visiones no reales 
(ilusiones o alucinaciones) relacionadas con el 
evento. Se genera asi en la persona miedo 
excesivo y nerviosismo. Esta forma anormal de 
recordar se denomina en inglks "flashback 
(retrocesos shbitos). 

La persona evita persistentemente visitar 
lugares o personas, a1 igual que tener 
conversaciones o pensamientos relacionados 
con el trauma. Tampoco es capaz de recordar 
aspectos importantes del evento traumiitico. 
Ademas hay sensacion de embotamiento con 
pkrdida del inter& por 10s asuntos que le 
rodean. 
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4. Hay sintomas persistentes de aumento de 
excitabilidad, con explosiones de ira, dificultad 
para conciliar el suefio y para concentrarse en 
actividades como leer, ver televisibn, etc. 
Ademis, hay hiper-vigilancia y sobresaltos. 

Cuando la persona ha experimentado una 
situaci6n de violencia y posterior a ella presenta 
las alteraciones y sintomas mencionados en 10s 
puntos 2, 3 y 4 durante un mes o mis, y estas 
alteraciones generan ma1 funcionamiento desde 
el punto de vista social, laboral o simplemente 
en el desempeiio diario, estamos frente a un caso 
de Sindrome de EstrCs Postraumatico 
(SEPT). 

Cuando la duraci6n de 10s sintomas es menor de 
tres meses se denomina "estris postraumitico 
agudo" y cuando es mayor de tres meses se llama 
"estr6s postraumitico crbnico". 

En caso de que la aparicion de 10s sintomas se 
presenten despuis de 6 meses del hecho, se habla 
de inicio tardio. 

El tirmino de sindrome de estrCs agudo se utiliza 
en 10s casos de aparici6n temprana o inmediata de 
10s sintomas con sensaci6n de aturdimiento y de 
amnesia temporal de lo ocurrido. 

L s i n d r o m e h  estds-agudo puede progresar a 
SEPT. Dor lo cual es ~rioritario identificarlo y 
tratarlo de forma inmediata. 

El 80 % de 10s pacientes con SEPT tienen un 
trastorno psicol6gico asociado. 

Por lo tanto, las personas con antecedentes de haber 
sufrido una enfermedad psiquiitrica previa, tienen 
mayor riesgo de presentar SEPT despuis de 
presenciar o vivir un act0 violento. De igual forma, 
las personas que en alglin momento de su vida 
lleguen a presentar SEPT, tienen mayor riesgo de 
desarrollar problemas psiquiitricos. 

Las enfermedades que rnis se asocian a SEPT 
son la depresibn, el trastorno generalizado de 
ansiedad, el abuso de sustancias o drogas, el 
alcoholismo, el trastorno de pinico y las fobias. 

En cuanto a1 sexo, el SEPT es rnis frecuente entre 
las mujeres. El estudio Nacional de Salud Mental 
de Colombia realizado en 1997, muestra que el 2% 
de las mujeres y 7% de 10s hombres pueden tener 
SEPT en cualquier momento de sus vidas. Los 
departamentos rnis afectados por la violencia 
presentan estadisticas rnis altas, como en el caso 
de Bolivar con 13% de personas afectadas. Desde 
1997 a la fecha se ha incrementado la violencia y 
por lo tanto se considera que el fen6meno puede 
adquirir caracten'sticas epidemicas. 

Investigaciones recientes con animales y en 
personas con SEPT, han demostrado niveles 
sanguineos elevados de norepinefrina (sustancia 
mensajera de nuestro organism0 que nos ayuda a 
reaccionar ante situaciones de estris)  que 
producen un alto grado de estimulaci6n del sistema 
de actividad y de alarma (sistema simpitico). De 
otra parte, 10s niveles sanguineos de cortisol, que 
habitualmente se encuentran elevados durante 
periodos de estrks en personas normales, se 
encuentran bajos en 10s pacientes con SEPT. 

La asociaci6n de niveles altos de norepinefrina con 
niveles bajos de cortisol produce una excesiva 



activaci6n del sistema simpitico con una mayor Mentales (sigla en ingles NAMI), siendo ficil 
consolidaci6n de 10s procesos de memoria. El comunicarse con ellos via internet en la direcci6n 
evento traumitico adquiere asi la caracteristica de electr6nica httu://www.NAMI.org. 
permanente en la memoria del paciente y genera 
fuertes sentimientos de malestar. 2. El tratamiento Farmacolhgico debe ser 

-- - --- - utilizado bajo estricta supervisi6n mkdica y debe 

Circunvoluci6n del cingulo ser individualizado en cada paciente. Aunque la 
respuesta farmacoldgica es frecuentemente * 

Cuerpo caIIoso ripida, puede demorar hasta 6 a 8 semanas. 

\ Cuarto 
ventriculo 

Entre 10s firmacos utilizados en el SEPT, se 
encuentran 10s agentes serotoninCrgicos. La 
serotonina es otra de las sustancias mensajeras que 
actua a nivel cerebral, y permite la comunicaci6n 
entre las neuronas. Su disminuci6n produce 
sintomas de hipervigilancia y evasion. Los 
inhibidores selectivos de la recaptura de serotonina 
(ISRS's), aumentan 10s niveles de serotonina en el 
cerebro, disminuyendo 10s sintomas de SEPT 
como insornnio y pesadillas. Ademis son efectivos 

- - -- 

En el cerebro tambikn se han encontrado 
alteraciones en dos estructuras llamadas la 
amigdala y el hipocampo, las cuales ocasionan con 
la respuesta a1 miedo, las alteraciones de la 
memoria y 10s proceso propios del SEPT. 
Adicionalmente, la hormona tiroidea tambikn esti 
elevada. 

en el tratamiento de 1as enfermedades asociadas 
como la depresi6n. 

Los antidepresivos triciclicos aunque 
muestran una modesta disminuci6n de 10s 
sintomas de reexperiencia, no han mostrado 
mayor efectividad que 10s ISRS's en el 
tratamiento del SEPT. 

Los inhibidores de la monoamino oxidasa (I- 
MAO), inhiben de manera irreversible la 
monoamino oxidasa, enzima responsable de la 
degradaci6n de la serotonina. Son utilizados en 
cuadros de depresion de dificil manejo, per0 a 
pesar de la mejoria en sintomas como el insomnio 
y una modesta reducci6n en las pesadillas, no han 

El tratarniento del paciente con sindrome de estrks side utilizados. Seguramente sus 
postraumitico, se basa en tres grandes pilares: 

I efectos indeseables, entre ellos, la elevaci6n de la 
tensi6n arterial en pacientes con dietas altas de 

1 .  Educaci6n del paciente y la familia. 
1 tiramina y en consumidores de alcohol y otras 

2.  Farmacoterapia. sustancias. 
3. Psicoterapia. 

Las benzodiazepinas, medicamentos 
El efecto positivo del tratamiento depende de la 
integraci6n de las tres modalidades: 

1. La educacihn a1 paciente y su familia. Es 
importante para ayudar en la identificaci6n del 
problema y mejorar la adherencia a 10s otros tipos 
de tratamiento. Existen en el mundo 
organizaciones dedicadas a brindar apoyo a 10s 
enfermos con alteraciones mentales y sus familias, 
entre ellas la Alianza Nacional para Enfermos 

ansioliticos, inicialmente fueron 10s principales 
agentes en el tratamiento del SEPT, per0 su 
eficacia contra 10s sintomas no se ha 
comprobado y, por el contrario, se debe tener 
gran precauci6n debido a la alta frecuencia de 
dependencia y a 10s sintomas de abstinencia que 
se pueden presentar con su uso. 

Como se mencion6 anteriormente la activaci6n 
del sistema simpitico en 10s pacientes con SEPT 



hace parte de la enfermedad. Por esta raz6n 10s 
agentes antiadrenkrgicos pueden ser una terapia 
efectiva. La clonidina (Catapresan), propanolol 
(Artensol, Inderal), reducen exitosamente las 
pesadillas, la hipervigilancia, las explosiones de ira 
y de sobresalto. 

3. La psicoterapia es el complemento del 
tratamiento farmacol6gico. Debe ser dirigida por 
un profesional de la salud mental y tiene como meta 
intermmpir el patr6n de auto derrota, reevaluando 
el evento traumatic0 y la respuesta del paciente a 
kste para lograr una desensibilizacion sistem6tica 
del evento. Incluye tkcnicas de relajacicin, terapia 
familiar y de grupo y terapia cognitiva y del 
comportamiento. 

Se debe tener en cuenta que 10s pacientes con 
SEPT, frecuentemente presentan problemas de 
adicci6n a drogas ilicitas o alcohol. En estos 
casos la adiccicin debe recibir tratamiento 
paralelo. 

Como se mencion6 inicialmente, el pronostico 
de la enfermedad es mejor, en la medida en que 
el tratamiento se inicie ripidamente. Por lo 
tanto, es fundamental la identificacion temprana 
mediante cuestionarios y entrevistas dirigidas a 
detectar 10s sintomas en poblaciones en riesgo, 
como victimas de  agresiones, violencia, 
desastres naturales, etc. A1 mismo tiempo, las 
politicas y 10s esfuerzos hechos para prevenir 
la violencia social y domkstica, asi como el 
abuso infanti l ,  constituyen estrategias 
preventivas primarias que pueden reducir la 
incidencia de SEPT. 

iQUE RECOMENDACIONEs SEGUIR 
EN CAW DE ESTAR EN FRENTE DE 

UN POSIBLE CASO DE SEPT? 
En caso de ser afectado por una situaci6n o evento 
de violencia, se deben tener en cuenta las siguientes 
recomendaciones: 

1. Recuerde que el SEPT es una enfermedad 
tratable. 

2. Asista a control con su mCdico o psiquiatra 
regularmente. 

3. No se aisle. 
4. Realice ejercicio con cierta regularidad y 

frecuencia. 
5 .  Aprenda y practique un metodo de relajacion. 
6. Evite e l  consumo frecuente de bebidas 

alcoh6licas u otras sustancias adictivas. 
7. Trate de mantenerse ocupado en sus actividades 

cotidianas, con espacios regulares de 
recreaci6n. 

8. Acepte tratamiento farmacol6gic0, siempre y 
cuando sea bajo supervisi6n de su mkdico o del 
psiquiatra. 

La psicoterapia cognoscitiva conductual y de 
exposici6n, puede contribuir a su recuperaci6n. 

Los conceptos y opiniones contenidos en 10s articulos de la Carta de la Salud, corresponden unicamente al de 10s autores y 
editorialistas. Esta publication pretende mejorar su informaci6n en temas de la salud en general. Las inquietudes que se relacionen 

con su salud personal, deben ser consultadas y resueltas con su medico. 
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