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Glosario de acronimos

OMS: Organizacion Mundial de la Salud.
PAP: Primeros Auxilios Psicologicos.

DSM-IV-TR: Manual Diagndstico y Estadistico de los Trastornos Mentales de la Asociacion

Americana de Psiquiatria.

TEPT: Trastorno del estrés postraumatico.

LILACS: Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud.
IBECS: indice Bibliografico Espafiol en Ciencias de la Salud.

DeCS: Descriptores en Ciencias de la Salud.

MeSH: Medical Subject Headings.

CASPe: Critica Apaisar Skills Programme Espafia (Programa de Habilidades de Evaluacion

Critica Espafia).

STROBE: Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology.

(Fortalecimiento de la Notificacion de Estudios Observacionales en Epidemiologia).
ECA: Ensayo Clinico Aleatorizado.

MHFA: Mental Health First Aid.

SIPAPSI: Sistema Operativo de Primera Ayuda Psicoldgica.

BUDECI: Bases for Urgent Decisions under Extreme Circumstances Inventory (Bases para el

Manejo Urgente bajo Extrafias Circunstancias)
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Resumen

Introduccion: tras un evento traumatico, habrd mayor numero de victimas psicoldgicas que
fisicas, lo que aumentard la demanda de los recursos existentes. El trastorno del estrés
postraumatico (TEPT) puede surgir a consecuencia de un evento traumatico y para reducirlo

se utilizan los Primeros Auxilios Psicoldgicos (PAP).

Objetivo: evaluar la intervenciéon de los profesionales sanitarios en PAP tras un evento

traumatico mediante una revision integradora.

Metodologia: se llevdo a cabo una revision integradora de la literatura, realizando una
busqueda en diferentes bases de datos. Asimismo, se utilizaron filtros manuales y automaticos
y criterios de inclusion y exclusion. Por ultimo, se realizo una lectura critica en base al tipo de

articulo presentado y para ello, se utiliz6 CASPe y STROBE.

Resultados: se han incluido en la revision un total de 11 articulos, de los cuales se han
clasificado los resultados en funcién de las bases de datos, el afio de publicacién, tipo de

estudio, procedencia de los articulos y relacion de los articulos seglin objetivos.

Conclusiones: los diferentes protocolos y métodos de los PAP tienen puntos en comiin como
la escucha, la comunicacion y el contacto. Ademas, la capacitacion de los PAP es efectiva y
para aumentar la adquisicion de conocimientos, debe contener una parte practica. Por tltimo,
el perfil profesional que debe encargarse de los PAP es enfermeria por su capacidad de

liderazgo.

Palabras clave: profesionales de emergencias, Primeros Auxilios Psicoldgicos, ambito

prehospitalario, socorristas y servicios médicos de urgencias.
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Abstract

Introduction: after a traumatic event, there will be more psychological victims than physical
victims, which will increase the demand of existing resources. Post-traumatic stress disorder
(PTSD) can arise as a result of a traumatic event and Psychological First Aid (PFA) is used to

reduce it.

Objective: to evaluate the intervention of health professionals in PFA after a traumatic event

through an integrative review.

Methodology: an integrative review of literature was carried out, searching in different
databases. Manual and automatic filters and inclusion and exclusion criteria were also used.
Finally, a critical reading was carried out based on the type of article presented, using CASPe

and STROBE.

Results: a total of 11 articles were included in the review, of which the results were classified
according to the databases, year of publication, type of study, origin of the articles and

relation of the articles depending on objectives.

Conclusion: the different PFA protocols and methods have points in common such as
listening, communication and contact. In addition, the training of PFA is effective and, in
order to increase the acquisition of knowledge, it should contain a practical part. Eventually,
the professional profile that should be in charge of PFA is nursing because of its leadership

capacity.

Key words: emergency professionals, Psychological First Aid, out-of-hospital, emergency

responders and emergency medical services.
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1. INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha advertido que la demanda de los servicios de
salud mental excede los recursos existentes. Asimismo, afirma que tras una catastrofe habra
un mayor nimero de victimas psicologicas que fisicas. Para abordar la situacion y reducir la
demanda y disponibilidad de los servicios de apoyo psicoldgico, se propone utilizar una

intervencion psicologica de crisis de “primera eleccion” denominada PAP (1).

Ademas, la intervencién puede utilizarse como una forma de llevar a cabo un triaje
psicologico, también para disminuir la angustia aguda causada por el desastre y reducir la

carga que supone un acontecimiento traumatico (1).

La DSM-IV-TR define acontecimiento traumadtico como ‘“el acontecimiento en el que la
persona ha experimentado, presenciado o le han explicado uno (o mads) acontecimientos
caracterizados por muertes o amenazas para su integridad fisica o la de los demas y la persona
ha respondido con temor, una desesperanza o un horror intensos” (2). Los problemas de salud
que pueden surgir a raiz de este evento traumatico pueden ser diversos, entre ellos podemos

encontrar el estrés agudo, TEPT, la ansiedad, la depresion o el abuso de sustancias (3).

El TEPT es “una posible consecuencia psicopatologica de la exposiciébn a un evento
traumdtico que amenaza a la integridad psicologica y/o fisica”. Las personas que
experimentan este tipo de trastorno pueden llegar a sufrir recuerdos, sensaciones y emociones
recurrentes que los lleva a revivir el suceso traumatico de forma reiterada o con pesadillas. De
igual manera, se pueden identificar los siguientes sintomas: evitacion, irritabilidad,

hipervigilancia, dificultad para dormir, falta de concentracion o retraimiento emocional (4).

Por un lado, en cuanto a la prevalencia en Colombia, los sucesos que estan relacionados con
el TEPT y que ponen en riesgo el bienestar psicoldgico son los expuestos a continuacion en la
Tabla 1, esta dividida por aquellos que las victimas vivieron y los que presenciaron. En esta
tabla (Zabla 1), se puede apreciar que los eventos que mds vivieron las victimas (“me sucedié

a mi”) fueron el desastre natural, la muerte inesperada de alguien cercano y el sufrimiento
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humano grave. Por el contrario, se puede observar que los sucesos que presenciaron (“lo
presencié¢”) mas frecuentes fueron la muerte inesperada de alguien cercano y el desastre

natural (5).

Tabla 1. Frecuencia de eventos vitales traumaticos.

Desastre natural 42 7% 14,5%
Muerte inesperada de alguien cercano 35,9% 19,7%
Sufrimiento humano grave 27.4% 6,8%
Zonas de combate 22.2% 15,4%
Accidentes de trafico 16,2% 15,4%

Fuente: Elaboracion propia. Carbas-Hoyos K et al. (5).

En la Tabla 2 podemos valorar los eventos que han sido interpretados en la Tabla 1
relacionando la presencia/ausencia del TEPT, de esta forma podemos determinar cuéles son
los eventos que han producido TEPT tras ser presenciados o vividos. Por lo consiguiente, la
Tabla 2 muestra una clara diferencia entre aquellas personas que presentan TEPT y aquellas
que no lo presentan tras haber presenciado un desastre natural y una muerte inesperada de
alguien cercano. En cambio, en el sufrimiento humano grave y los accidentes de trafico no

muestran apenas ninguna diferencia.
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Tabla 2. Estadisticos descriptivos de eventos traumdticos en relacion con la

presencia/ausencia de TEPT.

Desastre natural 19 48
Muerte inesperada de alguien cercano 20 45
Sufrimiento humano grave 19 21
Zonas de combate 17 27
Accidentes de trafico 18 19

Fuente: Elaboracion propia. Carbas-Hoyos K et al. (5).

Por otro lado, en cuanto a la prevalencia presentada en Espafa considera que la reaccion de
adaptacion comprende el diagndstico de las reacciones agudas y las prolongadas en el tiempo
(TEPT), asi como las reacciones de caracter depresivo, ansioso o ambos. Segun el Ministerio
de Sanidad (6) hay un 30,9% de mujeres y un 14,3% de hombres que sufren estas reacciones
de adaptacion. En la Figura 1 podemos apreciar esta gran diferencia entre los sexos sobre
todo cuando llega a la edad adulta (desde los 20 afios en adelante), pero a partir de los 65 afios
se aprecia una disminucidn de esta prevalencia. Por otra parte, en la Figura 2 se observa un

pequeio aumento de la incidencia en el grupo de las mujeres, ya que pasan de tener un 5,2%

en el afio 2015 aun 8,2% en el 2017 (6).

Maria Moliner Ramos 11



Intervencion de los profesionales sanitarios en Primeros Auxilios Psicologicos tras un evento

traumatico

Figura 1. Reaccion de adaptacion. Prevalencia por grupos quinquenales de edad.
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Fuente: Ministerio de Sanidad (6).

Figura 2. Reaccion de adaptacion. Prevalencia y casos nuevos por mil personas de mds de
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* La ruptura de serie 2015-16 se debe a que algunas CCAA inician el registro de este problema de salud en 2016
y en otras ha existido un proceso de migracion de clasificaciones.

Fuente: Ministerio de Sanidad (6).
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Para poder reducir la aparicion del TEPT se usan los PAP, un método que se emplea para
ayudar a las personas inmediatamente después de vivir una situacion que puede desencadenar
en TEPT. Una de sus principales funciones es disminuir la angustia inicial y el estrés,
desarrollando herramientas de afrontamiento, asi como fomentando el funcionamiento

adaptativo a corto y largo plazo (7,8).

La mayoria de los estudios determinan que los PAP deben ser proporcionados en las primeras
24 horas o en el momento en el que los supervivientes presentan dificultades. Pero hay otros
estudios que determinan que el plazo en el que se comienza con la atencion varia de 3 dias a 2

semanas, o incluso 10 meses después del evento traumatico (9).

Su objetivo principal es mejorar la funcionalidad a nivel fisico y psicoldgico en la mayor
brevedad posible, ayudando a las victimas a recuperar la estabilidad psicoldgica tras el
incidente (10). Otros objetivos que forman parte de los PAP son reducir los sintomas
relacionados con el estrés, brindar ayuda y apoyo, evaluar las necesidades y preocupaciones,
auxiliar para atender las necesidades basicas, realizar la escucha activa, reconfortar y calmar y
asistir y proteger de los peligros adyacentes (11,12). Ademas, aquellas personas que ofrezcan
la intervencion deben encargarse de conectar con los diferentes sistemas de apoyo existentes

para poder proporcionar una ayuda y asistencia continua a las victimas (10).

Los PAP son un método que debe estar basado en la evidencia y disefiado para facilitar la
adaptacion y el afrontamiento (8). El apoyo psicologico que se proporciona facilita la
resiliencia de las personas, las familias y las comunidades mientras se recuperan del evento

traumatico (12).

Con respecto a los PAP, es de gran importancia recalcar que fue disefiado para ayudar a las
victimas in situ, es decir, durante el desarrollo del evento traumatico ya que se puede entregar
con el minimo entrenamiento en salud mental por cualquier profesional de la salud (3). Esta
ayuda puede ser proporcionada por todos aquellos que ofrezcan atencion médica o que se
encuentren en situacion de prestar apoyo en los acontecimientos traumaticos, esto incluye a

los trabajadores de la salud, los voluntarios, los educadores y otros (7,8). A pesar de poder ser
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facilitado por cualquier profesional, enfermeria posee la mayor responsabilidad ya que se

encargan de proteger la salud mental de las victimas durante el acontecimiento (12).

Los PAP implican tres componentes: la oportunidad de hablar sin presion, la escucha activa y
la compasion. Enfermeria en los eventos tiene una funcidn propia de la especialidad de salud

mental: tener la capacitacion de detectar la acumulacion de la presion y ser capaz de calmarla

(7.

Todos los profesionales deben tener conocimientos sobre los eventos traumaticos, aunque la
profesion de enfermeria juega un papel de liderazgo en la asistencia tras la vivencia de un
evento traumatico debido a la experiencia laboral y formacion que presentan (13). Sin
embargo, en el manual de procedimientos del SAMUR-Proteccion Civil de Madrid,
encontramos que para proporcionar los PAP se activa al psicologo siguiendo el procedimiento
general existente (14). Dado que en nuestra comunidad no esta la figura de psicologia

integrada en los equipos de emergencias, esta debe ser adoptada por otros profesionales.

Los PAP disponen de cuatro propositos (11):
1. Estabilizar el funcionamiento psicologico percibiendo las necesidades que puedan
tener la gente afectada e intentar mediante los recursos satisfacer estas.
2. Disminuir el estrés transmitiendo seguridad, calma y contencion.
3. Recuperar el funcionamiento psicoldgico de manera autébnoma y adaptativa.
4. Facilitar la atencioén psicologica en diferentes niveles en caso de que las personas

afectadas deban requerirla.

Los PAP deben ser utilizados en aquellas personas afectadas por una crisis, un desastre o un
acontecimiento catastrofico (8). Los profesionales de la salud deben estar preparados para los
desastres mediante el conocimiento, la experiencia, la participacion en simulacros, el
conocimiento del plan para desastres, la preparacion percibida y la voluntad de responder y

otros (15).
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Para ello, se hallan los enfermeros/as de desastres cuya definicion afirma ser una disciplina
multidisciplinaria, colaborativa e integrada que se emplea para brindar una atencion integral y
profesional a las personas y comunidades afectadas por los desastres (12). Una forma de
poder adquirir esta formacion de forma obligatoria es integrando los PAP en el curriculum
basico de las carreras de medicina, psicologia, enfermeria, terapia ocupacional o trabajo

social, entre otras (16).

En el caso de Espana, en la ORDEN CIN/2134/2008 del 3 de julio se establecen los requisitos
para la verificacion de los titulos universitarios oficiales que habilitan para el ejercicio de la
profesion de Enfermeria. En esta orden, se encuentran los estudios minimos que se debe
incluir en el plan de estudios, entre ellos encontramos dos competencias en diferentes

modulos que hacen referencia a la formacion en psicologia (17).

La primera competencia, se sitia dentro de la formacion béasica comun, en ella se cita lo
siguiente: “Identificar las respuestas psicosociales de las personas ante las diferentes
situaciones de salud (en particular, la enfermedad y el sufrimiento), seleccionando las
acciones adecuadas para proporcionar ayuda en las mismas. Establecer una relacion empética
y respetuosa con el paciente y familia, acorde con la situacion de la persona, problema de
salud y etapa de desarrollo. Utilizar estrategias y habilidades que permitan una comunicacion
efectiva con pacientes, familias y grupos sociales, asi como la expresion de sus
preocupaciones e intereses”. La segunda, se halla en el médulo de ciencias de la enfermeria,
la competencia que se debe adquirir es: “Conocer los problemas de salud mental mas
relevantes en las diferentes etapas del ciclo vital, proporcionando cuidados integrales y

eficaces, en el ambito de la enfermeria” (17).
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2. JUSTIFICACION

Es evidente que la utilidad de los PAP como intervencion en los acontecimientos traumaticos
para las personas que estan afectadas, deben ser una parte del curriculum bésico de todo aquel
profesional de la salud que pueda ser participe de un acontecimiento de esta magnitud (8,16).
Es de vital importancia tener los conocimientos minimos sobre los PAP ya que cualquier
profesional de la salud puede encontrarse a lo largo de su carrera profesional ante un paciente
con una crisis emocional. Asimismo, brindar ayuda humanitaria y consuelo es un requisito en
la ética asistencial y por ello, como profesionales de salud deberiamos intentar formarnos
mediante la literatura existente con la maxima evidencia (16). Cuando se da un uso de datos
empiricos en la aplicacion de los PAP los servicios de atencion y asistencia pueden mejorar,

dando lugar a buenas préacticas y resultados efectivos (13).

No obstante, hay poca evidencia de la literatura acerca de los métodos y protocolos utilizados
en este tipo de intervenciones (8). Considero que se debe revisar la literatura hasta el

momento para determinar la efectividad de la aplicacion de PAP tras un evento traumatico.
Por ultimo, se realizo esta eleccion del tema porque al haber realizado mis practicas clinicas

en el servicio de urgencias, se observod la falta de apoyo psicologico de los pacientes y

acompanantes en este tipo de situaciones.
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3. OBJETIVOS

3.1. OBJETIVO GENERAL
Evaluar la intervencion de los profesionales sanitarios en PAP tras un evento traumatico

mediante una revision integradora.

3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS
- Explicar los modelos y protocolos existentes de PAP.
- Evaluar la efectividad de la capacitacion de PAP.

- Determinar el perfil profesional para realizar los PAP.
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4. METODOLOGIA

4.1. DISENO DEL ESTUDIO
Se trata de una revision integradora de la literatura cuyo objetivo principal trata de responder
a la pregunta clinica planteada en la Tabla 3. Dicho estudio se ha llevado a cabo mediante la
estrategia de busqueda explicada en el punto 4.4 en las siguientes bases de datos: Pubmed,
Scopus, SciELO, LILACS, Francis & Taylor y IBECS. Asimismo, ha sido desarrollado

durante el periodo de tiempo que comprende diciembre de 2022 a mayo de 2023.

4.2. PREGUNTA CLINICA
La estrategia de busqueda ha sido desarrollada a través de la pregunta clinica en formato PIO

(Paciente, Intervencion, O: Resultados). Asi queda reflejado a continuacion, en la 7abla 3.

Tabla 3. Pregunta PIO.

(P)aciente Personas que han presenciado una situacion que puede desencadenar

en TEPT.

(I)ntervencion PAP.

(O): Resultados | Efectividad de los PAP.

Fuente: Elaboracion propia.
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4.3. PALABRAS CLAVE
En la Tabla 4 podemos encontrar las palabras clave que han sido seleccionadas para poder
realizar la estrategia de bliisqueda que seréd detallada a continuacion. Estas han sido obtenidas

de los siguientes tesauros: Descriptores de Ciencias de la Salud (DeCS) y los Medical Subject

Headings (MeSH).

Tabla 4. Palabras clave.

Lenguaje natural Lenguaje controlado
DeCS MeSH
Inglés Castellano Inglés Castellano
Emergency Profesionales de | Emergency Socorristas Emergency
professionals emergencias responders responders
Psychological Primeros No consta No consta Psychological
First Aid Auxilios descriptor descriptor First Aid
Psicoldgicos
Out-of-hospital | Ambito Emergency Servicios Emergency
prehospitalario medical médicos de | medical services
services urgencias

Fuente: Elaboracion propia.
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4.4. ESTRATEGIAS DE BUSQUEDA
Tras realizar la busqueda de las palabras clave en los tesauros, se realizd6 una busqueda
bibliografica en las siguientes bases de datos: PubMed, Scopus, SciELO, LILACS, Taylor &
Francis y IBECS.

4.4.1. PubMed
La estrategia de busqueda utilizada en PubMed se realizo combinando las palabras en
lenguaje controlado obtenidas del tesauro MeSH “Psychological First Aid”, “emergency
medical services” y “emergency responders”, asi como las palabras obtenidas del lenguaje
natural “emergency professionals” y “out-of-hospital”. Estas fueron combinadas mediante los
operadores booleanos “AND” y “OR”. En este caso, se utilizo el operador booleano “OR”
para combinar las palabras del lenguaje natural con las del lenguaje controlado. Ademas, se
utiliz6 este operador para combinar ambos “emergency medical services” y “emergency
responders”. Por otro lado, el operador booleano “AND” sirvid para unir estas dos palabras
con “Psychological First Aid”. Por tltimo, se han elegido los filtros de “5 years”, “English” y

“Spanish”.

En cuanto al objetivo especifico de determinar el perfil profesional para realizar los PAP, se ha
encontrado un articulo del afio 2010 que se ha decidido escoger dentro de la seleccion de
articulos debido a su relevancia ya que no se ha encontrado mas evidencia acerca del tema en

afios posteriores.

4.4.2. Scopus
En el caso de la base de datos Scopus, la estrategia de busqueda fue llevada a cabo utilizando
el lenguaje natural en inglés con la palabra “Psychological First Aid” y el lenguaje controlado
del tesauro DeCS en inglés “emergency medical services” y “emergency responders”. Estas
palabras clave se combinaron con los operadores booleanos “AND” y “OR”, las palabras
clave provenientes del lenguaje controlado “emergency medical services” y “emergency
responders” fueron combinadas con “OR” y se unieron estas dos palabras con “Psychological
First Aid” mediante “AND”. Finalmente, se afadieron los filtros “2018 to 2023, “English”,

“Medicine”, “Nursing”.
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4.4.3. SciELO
En la base de datos SciELO, se combinaron las palabras clave utilizadas en lenguaje
controlado del tesauro DeCS en inglés “emergency medical services” y “emergency
responders” y la palabra proveniente del lenguaje natural en inglés “Psychological First Aid”
con los operadores booleanos “OR” y “AND”, el primero fue usado para combinar las dos
primeras palabras clave “emergency medical services” y “emergency responders”; y el
operador booleano “AND” para combinar “Psychological First Aid” con las dos primeras

palabras. Para concluir, se aplicaron los siguientes filtros: “5 years”.

4.4.4. LILACS
La estrategia de busqueda llevada a cabo en LILACS, se ha realizado mediante la
combinacion de los descriptores obtenidos de DeCS en inglés, asi como “Psychological First
Aid” palabra clave del lenguaje natural. Asimismo, se han combinado con “AND” y “OR”,
quedando de la siguiente manera: “Psychological First Aid” AND (“emergency responders”

OR “emergency medical services”).

4.4.5. Taylor & Francis
En Taylor & Francis, se ha desarrollado la busqueda utilizando los descriptores en lenguaje
controlado obtenido del MeSH en inglés “Psychological First Aid”, “emergency medical
services” y “emergency responders” y se han unido por medio de “AND” y “OR”, de la

misma forma que en la anterior base de datos. Para finalizar, se han usado “2018 to 2023”

“Medicine, Dentistry, Nursing & Allied Health”.

4.4.6. IBECS
En la base de datos IBECS se ha realizado la estrategia de busqueda utilizando las palabras
clave en espafiol obtenidas del tesauro DeCS “socorristas” y “servicios médicos de
urgencias”. Por otro lado, se ha utilizado la palabra del lenguaje natural “Primeros Auxilios
Psicologicos”. Las palabras clave han sido combinadas mediante los operadores booleanos
“AND” y “OR”, quedando la busqueda de la siguiente forma: “Primeros Auxilios

Psicologicos” AND (“socorristas” OR “servicios médicos de urgencias”).
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Tabla 5. Estrategia de busqueda de las bases de datos.

(((("emerge"[All Fields] OR "emerged"[All Fields] OR
"emergence"[All Fields] OR "emergences"[All Fields] OR

PubMed

"emergencies"[MeSH Terms] OR '"emergencies"[All
Fields] OR "emergency"[All Fields] OR "emergent"[All
Fields] OR "emergently"[All Fields] OR "emergents"[All
Fields] OR "emerges"[All Fields] OR "emerging"[All
Fields]) AND ("professional"[All Fields] OR "professional
s"[All Fields] OR "professionalism"[MeSH Terms] OR
"professionalism"[All Fields] OR "professionality"[All
Fields] OR '"professionalization"[All  Fields] OR
"professionalize"[All Fields] OR "professionalized"[All
Fields] OR  '"professionalizing"[All ~ Fields] OR
"professionally"[All  Fields] OR "professionals"[All
Fields])) OR ("emergency responders"[MeSH Terms] OR
("emergency"[All Fields] AND "responders"[All Fields])
OR  "emergency responders"[All  Fields]) OR
("out-of-hospital"[All Fields] OR ("emergency medical
services"[MeSH Terms] OR ("emergency"[All Fields]
AND "medical"[All Fields] AND "services"[All Fields])
OR "emergency medical services"[All Fields]))) AND
("Psychological  First Aid"[MeSH  Terms] OR
("psychological"[All Fields] AND "first"[All Fields] AND
"aid"[All Fields]) OR "Psychological First Aid"[All
Fields])) AND ((y_5[Filter]) AND (humans[Filter]) AND
(english[Filter] OR spanish[Filter]))

50

Fuente: Elaboracion propia.

Maria Moliner Ramos 22



Intervencion de los profesionales sanitarios en Primeros Auxilios Psicologicos tras un evento

traumadtico

Tabla 5 (continuacion). Estrategia de busqueda de las bases de datos.

TITLE-ABS-KEY ("Psychological First Aid" AND
Scopus "emergency responders” OR  "emergency medical
services" ) AND ( LIMIT-TO (PUBYEAR, 2023 ) OR
LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2022 ) OR LIMIT-TO (
PUBYEAR , 2021 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2020
) OR LIMIT-TO (PUBYEAR, 2019 ) OR LIMIT-TO (
PUBYEAR , 2018 )) AND ( LIMIT-TO ( SUBJAREA ,
"MEDI" ) OR LIMIT-TO ( SUBJAREA , "NURS"))

AND ( LIMIT-TO (LANGUAGE , "English" ) )

11

Expressao: "Psychological First Aid" AND "emergency
SciELO . .
responders" OR "emergency medical services" 6
Filtros aplicados: (Ano de publicagdo: 2021) (Ano de

publicacdo: 2020) (Ano de publicagdo: 2022)

"Primeros  Auxilios  Psicologicos" [Palavras] and

LILACS 0
"Emergency responders" [Palavras] or "Emergency

medical services" [Palavras]

[All: "Psychological First Aid"] AND [[All: "emergency

Taylor & .
responders"] OR [All: "emergency professionals"] OR

Francis . .
[All:  "emergency medical services"] OR [All: 6
"out-of-hospital"]] AND [All Subjects: Medicine,
Dentistry, Nursing & Allied Health] AND [Publication

Date: (01/01/2018 TO 12/31/2023)]

Primeros Auxilios Psicologicos [Palabras] and Socorristas

IBECS N . 0
[Palabras] or Servicios médicos de urgencias [Palabras]

Fuente: Elaboracion propia.
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4.5. CRITERIOS DE SELECCION

4.5.1. CRITERIOS DE INCLUSION
- Situaciones de emergencia.
- Profesionales que han recibido formacién en salud y emergencias.
- PAP.
- Articulos publicados en inglés o castellano.

- Ultimos 5 afios.

4.5.2. CRITERIOS DE EXCLUSION
- Salud publica.
- Paciente pediatrico.
- Apoyo psicologico realizado por familiares.

- Articulos duplicados en las bases de datos.

4.6. EVALUACION DE CALIDAD METODOLOGICA DE LOS ARTiCULOS

Con la finalidad de determinar la calidad metodolégica de los articulos seleccionados, se ha
utilizado la siguiente herramienta de validacion: Critical Appraisal Skills Programme Esparia
(CASPe). Se considera que los articulos tendran una calidad metodologica alta cuando en la
plantilla se hayan obtenido 7 puntos o mas y una calidad metodolégica media cuando en la
plantilla se hayan obtenido 5 puntos o mas. En el caso de los estudios transversales se hizo
uso de una herramienta de recomendacion Strengthening the Reporting of Observational
Studies in Epidemiology (STROBE). En la siguiente tabla (7abla 6) se muestra el tipo de

articulo y qué calidad metodologica tienen los diversos articulos seleccionados.
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Tabla 6. Evaluacion de la calidad metodologica de los articulos.

Nombre del articulo Autor Tipo de Calidad
articulo metodologica
Entrenamiento de voluntarios en Primera | Becerra L | Transversal
Ayuda Psicolégica y estrategias de | etal Alta
afrontamiento
The Use of Psychological First Aid (PFA) | Everly Revision
Training Among Nurses to Enhance | GSetal | sistematica Media
Population Resiliency Mental Health
Challenges in Disaster
Psychological first aid (PFA) and disasters | Everly Revision Media
GSetal sistematica
The ABCDE psychological first aid | Figueroa | Ensayo
intervention decreases early PTSD | RAetal | clinico Alta
symptoms but does not prevent it: results aleatorizado
of a randomized-controlled trial (ECA)
La toma de decisiones de rescatistas y la | Grinhauz | Transversal Alta
efectividad en primera ayuda psicoldgica | AS etal
Development of Psychological First Aid | Kim EY | Estudio
Guidelines for People Who Have |etal cualitativo Alta
Experienced Disasters
How do doctors and nurses in emergency | Lam RPK | Transversal
departments in Hong Kong view their | etal Alta
disaster preparedness? A cross-sectional
territory-wide online survey
The Impact of Psychological First aid | Movahed | Revision
Training on the Providers: A Systematic | M et al sistematica Alta
Review
The effect of psychological first aid | Sijbrandij | ECA
training on knowledge and understanding | M et al Alta
about psychosocial support principles: A
cluster-randomized controlled trial
Fuente: Elaboracion propia.
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Tabla 6 (Continuacion). Evaluacion de la calidad metodologica de los articulos.

Contextualization of Psychological First [ Sim T et | Revision Alta
Aid: An Integrative Literature Review al integradora
Nursing skills required across natural and | Su Y et | Revision Alta
man-made disasters: A scoping review al. sistematica

Fuente: Elaboracion propia.
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5. RESULTADOS

5.1. RESULTADOS DE LA BUSQUEDA Y PROCESO DE SELECCION DE
LOS ARTICULOS

Se obtuvieron 230 resultados tras haber realizado la busqueda en las diversas bases de datos
descritas anteriormente, y sin aplicar ningun filtro. A continuacion, se detallan en la Figura 3

los resultados obtenidos.

Figura 3. N°de articulos obtenidos sin filtros segun la base de datos.

SciELO
3,0%
Scopus
10,0%

Taylor & Francis

15,7%

PubMed

60 '\(5)00

Fuente: Elaboracion propia.

En la siguiente pagina, podemos observar el diagrama de flujo (Figura 4) en el que quedan
reflejados los pasos que se han llevado a cabo para la seleccion de articulos en base a los
filtros aplicados, titulo o resumen, criterios de seleccion y lectura critica. De esta seleccion se

han obtenido 11 articulos que seradn los utilizados en esta revision.
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Figura 4. Diagrama de flujo del proceso de seleccion.

"5 yeras", "2018-2023", sk
“Spanish", "English", . LR e
“English", “Medicine", Pk M
" " ; ursing
Human' “Mursing” Allied Health

Fuente: Elaboracion propia.

* El nimero total de articulos es n=11 incluyendo el articulo del afio 2010.
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5.2. CARACTERISTICAS DE LOS ARTIiCULOS SELECCIONADOS

Tras realizar la eleccion, se llevo a cabo la clasificacion de los articulos que componen esta
revision (n=11), teniendo en cuenta su base de datos, afio de publicacion, tipo de estudio,
procedencia de los articulos y relacion con los objetivos establecidos. En el Anexo I podemos
observar todas las caracteristicas de los articulos seleccionados que se han utilizado para

realizar los siguientes apartados.

5.2.1. BASE DE DATOS

Anteriormente, se ha reflejado en la Figura 3 el porcentaje de articulos que se encontraba en
cada base de datos, sin realizar la seleccion de articulos previa. A continuacion, se reflejaran

en la Figura 5 los porcentajes de articulos que he seleccionado de cada base de datos.

Figura 5. Clasificacion segun base de datos.

Taylor & Francis
9,1%

SciELO

18,2%

PubMed

o =0/
72 7%

Fuente: Elaboracion propia.
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5.2.2. ANO DE PUBLICACION

Del nuimero total de articulos (n=11), se ha decidido clasificar en funcion del afio de
publicacion, la cantidad de articulos que hay y el porcentaje que supone respecto al total.
Seguidamente, se detalla en la siguiente figura (Figura 6). Se puede apreciar como ha ido en
aumento la publicacion de articulos relacionados con la tematica en funcion del paso de los

anos.

Figura 6. Clasificacion por aiio de publicacion.

N° ARTICULOS [l PORCENTAJE

36.3%
30 27.3%
20 18.2%
. 9.1% 9.1%
2 3 *

1 1
O

2010 2018 2020 2021 2022

Fuente: Elaboracion propia.

5.2.3. TIPO DE ESTUDIO

En relacion con el tipo de estudio, todos los articulos seleccionados (n=11) se han clasificado
en funcion de los distintos tipos de articulos que se han encontrado en las bases de datos.
Estos se pueden agrupar en 5 tipos: Estudios transversales, revision sistematica, revision

integradora, ECA y estudios cualitativos.
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Figura 7. Clasificacion por tipo de estudio.

TIPO DEESTUDIO [l PORCENTAJE

40

36,3%
(o]
? 27,3%
20 18,2%
© 9,1% 9,1%
3 4 )
1 1
)
Estudio Revisién Revisién ECA Estudio
transversal sistematica integradora cualitativo

Fuente: Elaboracion propia.

5.2.4. PROCEDENCIA DE LOS ARTIiCULOS

En esta revision, los paises con mas articulos son de origen asiatico, sobre todo predomina
China con 3 articulos. Posteriormente, se observa en la Figura § la procedencia de los

articulos.
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Figura 8. Clasificacion por lugar de procedencia.
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Fuente: Elaboracion propia.

5.2.5. RELACION DE LOS ARTiCULOS SEGUN OBJETIVOS

A continuacion, en la Tabla 7 podemos observar la relacion entre los articulos seleccionados y

el objetivo.
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Titulo Objetivo Conclusion

Entrenamiento de | Analizar el rendimiento de Bomberos | Los voluntarios que expresan que manejan mejor

voluntarios en Primera | Voluntarios, personal de Cruz Roja y Defensa | una situacion estresante lograban un rendimiento

Ayuda  Psicologica y [ Civil en un programa de simulacion de PAP y la | mas eficaz en el programa de simulacion. La

estrategias de | relacion de dicho desempefio con indicadores | valoraciéon del contexto como amenazante o

afrontamiento de estrategias de afrontamiento. indiferente, perjudicaba la ejecucion del protocolo
de PAP propuesto en la ejercitacion mediante
software.

Psychological first aid | Discutir la evidencia existente acerca de los | La aplicacion de los PAP es la “intervencion de

(PFA) and disasters PAP y de los desastres. eleccion en eventos traumaticos".

The Use of Psychological
First Aid (PFA) Training
Among Nurses to Enhance
Population Resiliency
Mental Health Challenges
in Disaster

Determinar el uso de formacion en PAP entre
los enfermeros/as para mejorar la resiliencia de
la salud mental de la poblacion en los desastres.

Los profesionales de enfermeria deben formarse
en PAP y son los profesionales mas adecuados
para aplicarlos.

Fuente: Elaboracion propia.
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The ABCDE
psychological first aid
intervention decreases
early PTSD symptoms
but does not prevent it:
results of a

randomized-controlled
trial

Evaluar la seguridad y la eficacia de
PAP-ABCDE, un protocolo original de PAP,
para prevenir el diagnostico de TEPT. Evaluar
si el PAP-ABCDE reduce la frecuencia del
TEPT un mes después de la intervencion en
comparacion con el grupo de control y reducir
la angustia autoinformarla inmediatamente y
disminuir el TEPT y los sintomas de depresion
hasta seis meses después del evento traumatico.

La simplicidad de los PAP y su ausencia en
eventos adversos sugieren que son seguros. El
PAP-ABCDE no previene el TEPT, pero si que
disminuye los sintomas del TEPT corto plazo y
proporciona un alivio inmediato tras el evento
traumatico.

La toma de decisiones de

rescatistas y la efectividad

Analizar la efectividad y los tiempos de toma
de decisiones al momento de brindar unos PAP

Se concluye que el estilo decisorio y/o una
induccion decisoria racionales favorecen una

Psychological First Aid
Guidelines for People
Who Have Experienced
Disasters

objetivos de implementacién paso a paso para
implementar PAP para aquellos con experiencia
en diversas situaciones de desastre. Se enfoca
en la recuperacion psicologica de aquellos que
han experimentado desastres basados en la
teoria del crecimiento postraumatico.

en primera ayuda | en las fases iniciales de un desastre en funcion | mayor efectividad de las acciones de PAP en
psicologica del estilo y el proceso decisorio implicados. las fases iniciales de un desastre.
Development of | Desarrollar una guia de PAP que proporciona | Los  profesionales mas adecuados para

proporcionar los PAP de forma rapida son
enfermeria y psicologia.

Fuente: Elaboracion propia.
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Tabla 7 (Continuacion). Relacion de los articulos segun objetivo.
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How do doctors and
nurses in  emergency
departments in
Kong view their disaster
preparedness? A
cross-sectional

Hong

Evaluar el nivel de preparacion para desastres
de todos los peligros y las necesidades de
capacitacion de los médicos y enfermeras del
departamento de emergencias (ED) en Hong
Kong desde su perspectiva, e identificar los
factores asociados con una alta preparacion

Dadas las lagunas existentes y la necesidad de
aumentar la formacion en materia de preparacion
ante catastrofes, los médicos y el personal de
enfermeria de los servicios de urgencias de Hong
Kong podrian beneficiarse del desarrollo de una
formacion basada en las competencias basicas y

Training on the Providers:
A Systematic Review

métodos de capacitacion, varias duraciones de
capacitacion y participantes con diferentes
antecedentes y posiciones.

territory-wide online | personal percibida. dirigida a las areas menos formadas, de medidas

survey para mejorar la confianza del personal en su lugar
de trabajo y de esfuerzos para eliminar las
barreras que impiden que el personal esté
dispuesto a responder a las catastrofes.

The Impact of | Investigar el impacto de la capacitacion de | Los PAP son la secuela de intervencion temprana

Psychological First aid | PAP en los proveedores a través de diferentes | mas sugerida y puede ser adquirida por

profesionales y no profesionales del area de la
salud mental. Sin embargo, para obtener los
resultados deseados, la calidad de los programas
de formacion es vital. Esta revision reveld que la
duracion de la mayoria de los programas de
formacién era corta, sin interacciones basadas en
escenarios ni supervisiones posteriores a la
formacion.

Fuente: Elaboracion propia.
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Tabla 7 (Continuacion). Relacion de los articulos segun objetivo.
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The effect of psychological

Ampliar la base de evidencia sobre PAP
mediante la evaluacion de la efectividad de
una capacitacion de PAP de un dia sobre la
adquisicion y retencion del conocimiento de
las respuestas y habilidades psicosociales
apropiadas en las secuelas agudas de la
adversidad en las Unidades de Salud
Periférica. Investigar si la capacitacion en PAP
mejoraba la calidad de vida profesional, la
confianza para apoyar a una persona en
dificultades y la actitud profesional.

La formacion en PAP puede reforzar Ila
capacitacion de apoyo psicosocial en contextos de
catdstrofes y crisis humanitarias, lo que es de
agradecer dada la falta general de intervenciones
tempranas eficaces para las personas expuestas a
sucesos traumaticos agudos y crisis.

Psychological First Aid:
An Integrative Literature
Review

first aid training on
knowledge and
understanding about
psychosocial support
principles: A
cluster-randomized
controlled trial
Contextualization of

La contextualizacion de los PAP en diferentes
contextos culturales, politicos y
socioeconomicos y en diferentes grupos de
poblacion es fundamental. Esta revision
analiza los esfuerzos que se han realizado para
contextualizar los PAP en diferentes partes del
mundo  para  diferentes  desastres y
emergencias.

Los PAP centrados en la poblacion, contexto
especifico y basados en el grupo estan surgiendo
en todo el mundo. Las enfermeras estan
desempefiando un papel activo en la provision de
PAP.

Fuente: Elaboracion propia.
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Tabla 7 (Continuacion). Relacion de los articulos segun objetivo.

Nursing skills required
across natural and
man-made disasters: A
scoping review

Mapear las habilidades de enfermeria
requeridas para diferentes tipos de desastres.

Esta revision exploré las habilidades de
enfermeria en catastrofes necesarias para ocho
tipos de catéastrofes y aporta pruebas para la
educacion y la formacion futuras. Es necesario
volver a investigar para crear programas de
formacion de simulaciéon basados en escenarios
mas precisos que proporcionen mas informacion
sobre la futura enfermeria de precision en
catastrofes.

Fuente: Elaboracion propia.
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6. DISCUSION

Para responder al objetivo general de evaluar la intervencion de los profesionales sanitarios en
PAP tras un evento traumatico, se ha dividido la discusion en funciéon de los objetivos
especificos, abordando de esta manera los modelos y protocolos de PAP, la efectividad de la

capacitacion de los PAP y el perfil sanitario para realizar los PAP.

6.1. MODELOS Y PROTOCOLOS DE PAP

Los autores (1,11,18,19) no coinciden en los diversos modelos o protocolos que se pueden
llevar a cabo para realizar unos PAP. Aunque la mayoria presentan un punto en comun, la

escucha.

En primer lugar, Everly GS et al. (1) considera 3 modelos a tener en cuenta, de los cuales dos
de ellos presentan la escucha como un punto importante. Se trata de el Mental Health First
Aid (MHFA) y el RAPID-PFA. El primero consiste en realizar una intervencion psicologica
temprana para reducir la angustia inicial, basado en “escuchar y referir” y la autoayuda. De
esta forma, se debe escuchar sin prejuicios, ademas de evaluar las autolesiones, tranquilizar y
proporcionar informacién, fomentar la autoayuda y estimular la busqueda de atencion
profesional. El segundo consiste en la escucha reflexiva, evaluacion de las necesidades,
priorizaciéon de la intervencion, intervencion y disposicion (determinar la necesidad de
intervencion). Mediante este se realiza una escucha activa mientras se evalua, se brinda
informacion y se determina la necesidad de servicios adicionales. Una de las diferencias mas
significativas con el anterior es que estd creado para profesionales que no tienen capacitacion

en salud mental, pero si unas nociones basicas como socorrista.

En segundo lugar, el protocolo ABCDE-PFA es respaldado por Figueroa RA et al. (18) el cual
implica una atencion no intrusiva que proporciona escucha sin obligar a hablar a la persona
afectada. Este protocolo se compone por:
A. Escucha activa (Active listening) (10-20 min): practicar la escucha ininterrumpida, sin
presion y sin juicios, expresando interés, compasion y empatia mediante preguntas

abiertas, parafrasis y reflexion.
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B. Reentrenamiento de la respiracion (Breathing retraining) (5-10 min): ensefar una
técnica de respiracion en la que hay que exhalar de manera prolongada para reducir la
angustia extrema y fomentar habilidades de afrontamiento adaptativas.

C. Categorizacion de necesidades (Categorization of needs) (5-10 min): brindar
asistencia para ayudar a tomar conciencia, identificar y priorizar sus necesidades e
inquietudes mas urgentes, ayudandole a recuperar el control de la situacion.

D. Derivacion (5-10 min): derivar a las redes de apoyo social mas adecuadas segun las
necesidades identificadas en el paso C. Asimismo, se debe complementar con folletos
de informacion sobre los servicios que ofrece la sanidad.

E. Psicoeducacion (Psychoeducation) (5-10 min): ensefiar mediante el respaldo de
folletos acerca de las reacciones al trauma y habilidades de afrontamiento adaptativas
que pueden hacer uso. Ademads, deben informar acerca de donde, como y cudndo

buscar asistencia adicional en caso de necesitarla.

Otro punto en comun que presentan algunos de ellos, es la atencidon continuada (1,11). Tanto
Everly GS et al. (1) como Grinhauz AS et al. (11) consideran en sus modelos que debe de

haber un punto de contacto y compromiso.

Por una parte, el modelo Psychological First Aid: Field Operations Guide incluye también
seguridad y comodidad, estabilizacion, recopilacion de informacién, asistencia practica,
conexion con apoyos sociales, informacion sobre el afrontamiento y vinculacion con servicios

corroborativos (1).

Por otra parte, el modelo 4 C al igual que el MHFA destaca la importancia de adquirir
autonomia y autoeficacia (autoayuda) para disminuir el riesgo de TEPT (1,11). El modelo de
las 4 C propone lo siguiente (11):

1. Comunicacion cognitiva: activacion de la corteza prefrontal para disminuir la
hiperactividad limbica mediante una sencilla interaccion cognitiva entre el rescatista y
la persona afectada.

2. Control y desafio: adquirir sensacion de control a través una simple toma de

decisiones.
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3,
4,

Compromiso: disminuir la vulnerabilidad y la soledad mediante el acompafiamiento.
Continuidad: ubicar a la persona en el espacio-tiempo para contribuir a organizar la

secuencia temporal de eventos.

Kim EY et al. (19) al igual que Everly GS et al. (1) consideran la recopilacion de informacion

como un paso a seguir dentro de su protocolo. El autor (19) propone lo siguiente:

1.

Identificacion de informacion y seguridad: garantizar la seguridad fisica y
psicologica del objetivo y los estimulos involucrados en el primer encuentro con la
persona. Durante esta etapa se debe establecer una relacion de confianza.
Estabilizacion psicolégica: intentar persuadir al individuo del lugar donde ha
ocurrido el evento traumatico mediante el recordatorio de lugares seguros, la
aplicacion de técnicas de contenedor psicologico y explorar declaraciones positivas.
Recopilacion de informacion: recolectar informaciéon sobre las situaciones de
desastre que han experimentado los sujetos para poder identificar los problemas y
emociones negativas.

Resolucion de problemas: identificar las prioridades de los temas que deben
abordarse y se buscan formas de utilizar y vincular los recursos para satisfacer las
necesidades del sujeto.

Recuperacion: ayudar al individuo a recordar como se va a ver después del evento,
como parte de recuperacion, explorando un futuro positivo e identificando los recursos

de apoyo para fomentar la resiliencia.

Por tanto, estos modelos y protocolos de los PAP se enfocan en la recuperacion psicoldgica de

aquellas personas que han sufrido un evento traumatico, lo que supone un cambio psicologico

positivo (19). También disminuyen los sintomas de TEPT a corto plazo y proporcionan un

alivio inmediato de la angustia tras intervenir, lo que produce un aumento en la efectividad de

los PAP (18).
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6.2. EFECTIVIDAD DE LA CAPACITACION DE PAP

Lam RPK et al. (15) realizé una encuesta en la que se preguntaba a los profesionales
sanitarios acerca de la capacitacion de PAP y la mayoria no la habian recibido. Aunque es

cierto que mas del 40% manifestaban que quieren recibirla.

Varios autores (8,11,20,21) realizaron diferentes tipos de estudios para comprobar si la
capacitacion de los PAP es efectiva. Sijbrandij M et al. (20) y Grinhauz AS et al. (11)
realizaron estudios en los cuales dividieron a los participantes en los que habian recibido
formacion en PAP (grupo PAP) y los que no la habian recibido (grupo control). En cambio,
Becerra L et al. (21) estudié a un grupo de participantes que habian recibido todos formaciéon

en PAP.

La capacitacion de todos los estudios se realizo en un dia (8,11,20,21), aunque Movahed M et
al. (8) concluyé que la adquisicion de PAP durante un dia, solo puede ser suficiente para
aquellas personas que tengan buenas habilidades de comunicacion y altos niveles de empatia,
dado que los profesionales no aprendices no pueden brindar un servicio psicosocial adecuado,

de apoyo e inofensivo durante este periodo de tiempo.

Asimismo, todas las formaciones que se realizaron en los estudios tenian una parte practica,
en las que encontrabamos juegos de roles (8,20) o simulaciones (8,11,21). Lam RPK et al.
(15) considera que la mejor forma de adquirir estos conocimientos es mediante los talleres
practicos de habilidades, simulacion o simulacros. Adicionalmente, aquellos estudios en los
que se usan métodos practicos indican unos mejores resultados en comparacion con otros que

no hacen uso de ellos (8).
Para evaluar si era efectiva la capacitacion, hubo autores que hicieron uso de dos

instrumentos: SIPAPSI (Sistema Operativo de Primera Ayuda Psicologica) (Anexo 2) (11,21)
y BUDECI (Bases para el Manejo Urgente bajo Extrarias Circunstancias) (11).
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En cuanto a los resultados de los estudios, se ha demostrado que aquellos que recibieron la
formacion en PAP, las respuestas psicosociales adecuadas aumentaban en relacion con el
grupo de control (20). Becerra L et al. (21) y Grinhauz AS et al. (11) obtuvieron resultados
similares, es decir, el programa de simulacion indicd que el rendimiento del programa habia

sido satisfactorio.

Ademas, la actitud y calidad de vida profesional, no se muestran diferencias significativas a lo
largo del tiempo, excepto pasados los 6 meses que si que se ha apreciado un aumento en los
que habian recibido la capacitacion (20). También se ha demostrado que la capacitacion
mejora la competencia (8), la comprension, la calidad de vida profesional (20), el
conocimiento y la confianza de los participantes para brindar una intervencidén psicosocial
(8,20). Movahed M et al. (8) remarca la importancia de la comunicaciéon no verbal y las

habilidades de escucha.

Por otra parte, se estudid acerca del tiempo que tardaban en contestar el grupo PAP y no se
apreci6 ninguna diferencia con el grupo control (8). No obstante, aquellas personas que
habian recibido la capacitacion demuestran que son mas rapidas en la toma de decisiones a la

vez que se muestra mayor efectividad en la aplicacion de los PAP (11).

A pesar de todos los resultados positivos acerca de la capacitacion, los efectos generales
fueron modestos ya que los grupos presentaban una diferencia poco significativa en la escala

(20).

Por ultimo, Sijbrandij M et al. (20) encontrdé que los efectos se mantenian hasta seis meses
después del entrenamiento. Por el contrario, Movahed M et al. (8) observo que la efectividad
a lo largo del tiempo (6 meses) habia disminuido por lo que indica la necesidad de volver a

realizar el programa de entrenamiento.
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6.3. PERFIL SANITARIO PARA REALIZAR LOS PAP

La mayoria del personal sanitario presenta una experiencia y formacion en salud fisica muy
amplia, pero tienen una gran falta en intervenciones de salud mental, lo que puede

desencadenar en consecuencias perjudiciales para los afectados de un evento traumatico (22).

Los rescatistas pueden ser de psicologia, enfermeria, trabajo social, bomberos o profesionales
del rescate (9). A pesar de ello, enfermeria es una parte potencialmente integral para la
preparacion ante catastrofes y dar una respuesta eficaz ante el aumento de la demanda, ya que
durante la catdstrofe puede asumir un papel de liderazgo (22). Su 'Y et al. (23) remarca la idea
de que enfermeria tiene un papel imprescindible en situaciones de crisis y desastres publicos.
Asi lo consta en su revision en la cual recoge las competencias que deben realizar enfermeria

y entre las cuales se encuentra la atencion psicoldgica y el triaje.

Everly GS et al. (22) considera que hay muchos motivos por los que pueden ser los
profesionales mas adecuados. En primer lugar, uno de los motivos es porque tienen que lidiar
diariamente con situaciones estresantes, traumaticas o dificiles, por lo que tienen que
adaptarse a ellas para cumplir sus altos estdndares y brindar un amplio contacto directo con
los pacientes. En segundo lugar, se ha demostrado que la labor de los profesionales de
enfermeria, tienen un impacto positivo en los resultados de los pacientes ya que reducen las
complicaciones y las tasas de mortalidad. Por otra parte, Sim T et al. (9) determina hay
elementos de los PAP que se integran a diario en la practica enfermera como ambito de

atencion, comodidad y apoyo a los supervivientes de forma inmediata a un desastre.

Incluso tienen la capacidad de mejorar significativamente la atencion en el ambito de la salud
mental en situaciones de catastrofes a través de su evaluacion temprana y continua de la salud
mental de los afectados, tanto en el entorno hospitalario como en el terreno. Al realizar
evaluaciones de forma regular, pueden ayudar a abordar el problema reconocido de la falta de

derivacion a los servicios de salud mental necesarios en las etapas posteriores al evento (22).
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De igual manera, pueden capacitarse facilmente y las pautas de los PAP pueden integrarse de
forma sencilla dado su préctica para brindar comodidad y apoyo (9). Por ello, deben formarse
en PAP de forma precoz y con una formacion adecuada ya que ayuda a disminuir el impacto
psicologico de cualquier evento traumatico, a la vez que crean resistencia y mejora la

capacidad de recuperacion (22).

Los profesionales de enfermeria pueden tener diversas funciones como sistema de vigilancia y
primera linea de respuesta para atender las emergencias psicologicas y realizar un triaje al
siguiente nivel de atenciéon (22). Todo esto ayuda a reafirmar que los profesionales de

enfermeria son clave para realizar los PAP y los mas cualificados para ello (9,22).
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7. CONCLUSION

La efectividad de los PAP puede verse afectada por el tipo de métodos o protocolos que se
aplican, asi como por la formacion que reciben los profesionales. Asimismo, cabe destacar
cudl es el perfil profesional que debe realizarlo dado que aunque puede ser cualquiera el que

los aplique, se recomienda que sea un perfil en concreto.

En primer lugar, los autores no coinciden en los métodos para aplicar los PAP, pero en todos
ellos podemos encontrar puntos en comun y que los autores destacan como la escucha, la
comunicacion, el contacto, la informacién y la accesibilidad a atencién continuada. En
algunos articulos proponen modelos y en otros protocolos pero todos tienen pasos a seguir y

un orden que determina cdmo se deben realizar los PAP.

En segundo lugar, respecto a la efectividad de la capacitacion de los PAP, todos los autores
coinciden en que deben tener una parte practica (juego de roles o simulaciones) para aumentar
la adquisicion de los conocimientos. A pesar de que todos realizan un dia de formacion, se
considera que puede ser insuficiente para algunos profesionales. Asimismo, todos los estudios
obtuvieron resultados satisfactorios en cuanto a la efectividad de la capacitacion aunque

fuesen pequenas diferencias.

Ademés de mejorar la competencia, la comprension, la calidad de vida profesional, el
conocimiento y la confianza. Aquellos profesionales que reciben capacitacion tienen la
capacidad de tomar las decisiones mas rapido. En referencia a la efectividad a lo largo del
tiempo hay controversia ya que unos autores opinan que los efectos se mantienen hasta 6
meses después y otros opinan que disminuyen, teniendo la necesidad de repetir la

capacitacion.

En tercer lugar, todos los autores coinciden en que el perfil profesional que debe encargarse
de realizar los PAP es enfermeria dado su capacidad de liderazgo en las catastrofes o eventos
traumaticos. También por las situaciones que deben enfrentar diariamente, el impacto positivo

en los resultados de los pacientes y sus habilidades. Sumado a esto los profesionales de
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enfermeria tienen la capacidad de realizar diferentes funciones, lo que los posiciona en el

primer puesto para ser el perfil profesional que debe aplicar los PAP.

En definitiva, los métodos y protocolos ayudan a disminuir el TEPT a corto plazo y
proporcionan un alivio inmediato de la angustia tras intervenir con ellos, lo que produce un
aumento en la efectividad de los PAP. Por otra parte, se ha comprobado que la capacitacion de
los PAP es efectiva, por lo que si se realiza una capacitacion de calidad, la efectividad de los
PAP aumentara. Por ultimo, enfermeria es el perfil profesional elegido para realizar los PAP,

ayudando de esta manera a que los PAP sean més efectivos.
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8. LIMITACIONES

Las limitaciones que se han encontrado a la hora de la busqueda de informacion han sido
varias ya que se trata de un tema con poca evidencia al respecto, se han encontrado pocos
articulos y la mayoria son de 5 afios hacia la actualidad, por lo que es un tema bastante

reciente.

Al mismo tiempo, hay pocos estudios que evaltien la eficacia de los PAP debido a los desafios
logisticos y metodoldgicos que suponen el hecho de poder realizar una investigacion rigurosa
en un contexto de evento traumatico (1,20). También hay falta de consenso por parte de los
investigadores y trabajadores sobre los resultados que pueden lograr los PAP (20). Asimismo,
los articulos con evidencia cientifica encontrados son muy limitados y hay muy pocas bases

de datos que dispongan de informacion acerca de los PAP.

En ultima instancia, para realizar esta revision no se ha recibido ningun tipo de financiamiento

externo y no se ha producido ningtn conflicto ético.

9. FUTURAS LINEAS DE INVESTIGACION

Las futuras lineas de investigacion podrian ir dirigidas a establecer qué protocolo es mas
adecuado utilizar para que haya un consenso universal. Ademas de determinar el coste de la
capacitacion. Para ello, se ha encontrado un protocolo de un estudio de investigacion que se
estd realizando en el que quieren probar la rentabilidad de un modelo de capacitacion basado

en el sistema para brindar capacitacion de los PAP (24).

Por un lado, la tematica estd ligada en su mayoria a las catdstrofes, pero no se encuentra
evidencia acerca de como aplicar los PAP en otro tipo de eventos traumaticos como ante la

muerte de un familiar, accidentes de trafico, agresion sexual, etc.

Por otro lado, deberian dirigirse a evaluar la efectividad de los PAP aplicado por los
profesionales a aquellas personas que tengan riesgo de sufrir TEPT tras un evento traumatico

ya que solo se ha encontrado un estudio que investigue esto concretamente.
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11. ANEXOS

Anexo 1. Tabla de caracteristicas de los articulos seleccionados.

Titulo Autores | Bases | Ao Pais Tipo de Objetivo Conclusion
de estudio
datos
Entrenamiento de | Becerra | SciELO | 2021 | Argentina | Transversal | Analizar el rendimiento de | Los voluntarios que
voluntarios en | L etal Bomberos Voluntarios, | expresan que manejan mejor
Primera Ayuda personal de Cruz Roja y |[una situacion estresante
Psicologica y Defensa Civil en un programa | lograban un rendimiento
estrategias de de simulacion de PAP y la | mas eficaz en el programa
afrontamiento relaciéon de dicho desempefio | de simulacion. La valoracion
con indicadores de estrategias | del contexto como
de afrontamiento. amenazante o indiferente,
perjudicaba la ejecucion
del protocolo de PAP
propuesto en la ejercitacion
mediante software.
Psychological Everly Taylor | 2022 | Estados | Revision Discutir la evidencia existente | La aplicacion de los PAP es
first aid (PFA) [GSetal |& Unidos sistematica |[acerca de los PAP y de los |la “intervencion de eleccion
and disasters Francis desastres. en eventos traumaticos".

Fuente: Elaboracion propia.
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Anexo 1 (continuacion). Tabla de caracteristicas de los articulos seleccionados.

The Use of
Psychological

First Aid (PFA)
Training Among

Nurses to
Enhance
Population
Resiliency
Mental Health

Challenges in
Disaster

Everly
GSetal

PubMed

2010

Estados
Unidos

Revision
sistematica

Determinar el uso de
formacion en PAP entre los
enfermeros/as para mejorar la
resiliencia de la salud mental
de la poblacion en los
desastres.

Los profesionales de
enfermeria deben formarse en
PAP y son los profesionales
mas adecuados para
aplicarlos.

Fuente: Elaboracion propia.
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Anexo 1 (continuacion). Tabla de caracteristicas de los articulos seleccionados.

The ABCDE | Figueroa | PubMed | 2022 | Chile ECA Evaluar la seguridad y la [ La simplicidad de los PAP y
psychological RA etal eficacia de PAP-ABCDE, un |su ausencia en eventos
first aid protocolo original de PAP, [ adversos sugieren que son
intervention para prevenir el diagndstico de | seguros. El PAP-ABCDE no
decreases early TEPT. Evaluar  si el | previene el TEPT, pero si que
PTSD symptoms PAP-ABCDE  reduce la [ disminuye los sintomas del
but does not frecuencia del TEPT un mes | TEPT corto plazo 'y
prevent it: después de la intervencion en | proporciona un alivio
results of a comparacion con el grupo de | inmediato tras el evento
randomized-cont control y reducir la angustia | traumatico.
rolled trial autoinformarla

inmediatamente y disminuir el

TEPT y los sintomas de

depresion hasta seis meses

después del evento traumatico.
La toma de | Grinhauz | SciELO | 2020 | Argentina | Transversal | Analizar la efectividad y los | Se concluye que el
decisiones de | AS etal tiempos de toma de decisiones | estilo decisorio y/o una
rescatistas y la al momento de brindar unos | induccién decisoria
efectividad en PAP en las fases iniciales de | racionales favorecen una

primera
psicologica

ayuda

un desastre en funcion del
estilo y el proceso decisorio
implicados.

mayor efectividad

de las acciones de PAP en
las fases iniciales de un
desastre.

Fuente: Elaboracion propia.
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Anexo 1 (continuacion). Tabla de caracteristicas de los articulos seleccionados.

Development of
Psychological
First Aid
Guidelines  for
People Who
Have
Experienced
Disasters

Kim EY
et al

PubMed

2021

Corea

Revision
narrativa

Desarrollar una guia de PAP
que proporciona objetivos de
implementacion paso a paso
para implementar PAP para
aquellos con experiencia en

diversas situaciones de
desastre. Se enfoca en Ila
recuperacion psicologica de
aquellos que han
experimentado desastres
basados en la teoria del

crecimiento postraumatico.

Los  profesionales mas
adecuados para proporcionar
los PAP de forma rapida son
enfermeria y psicologia.

Fuente: Elaboracion propia.
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Anexo 1 (continuacion). Tabla de caracteristicas de los articulos seleccionados.

How do doctors | Lam PubMed | 2018 | China Transversal | Evaluar el nivel de | Dadas las lagunas existentes y
and nurses in [ RPK etal preparacion para desastres de [ la necesidad de aumentar la
emergency todos los peligros y las |formacion en materia de
departments in necesidades de capacitacion | preparacion ante catéastrofes,
Hong Kong view de los médicos y enfermeras | los médicos y el personal de
their disaster del departamento de | enfermeria de los servicios de
preparedness? A emergencias (ED) en Hong |urgencias de Hong Kong
cross-sectional Kong desde su perspectiva, e | podrian  beneficiarse  del
territory-wide identificar los factores | desarrollo de una formacion
online survey asociados con una alta | basada en las competencias

preparacion personal | basicas y dirigida a las 4reas

percibida. menos formadas, de medidas

para mejorar la confianza del
personal en su lugar de
trabajo y de esfuerzos para
eliminar las barreras que
impiden que el personal esté
dispuesto a responder a las
catastrofes.

Fuente: Elaboracion propia.
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Anexo 1 (continuacion). Tabla de caracteristicas de los articulos seleccionados.

The Impact of [ Movahed
Psychological M et al
First aid

Training on the
Providers: A
Systematic

Review

PubMed

2022

Iran

Revision
sistematica

Investigar el impacto de la
capacitacion de PAP en los

proveedores a través de
diferentes métodos de
capacitacion, varias

duraciones de capacitacion y
participantes con diferentes
antecedentes y posiciones.

El PFA es la secuela de
intervencion temprana mas
sugerida 'y puede ser
adquirida por profesionales y
no profesionales del area de
la salud mental. Sin embargo,
para obtener los resultados
deseados, la calidad de los
programas de formacion es
vital. Esta revision reveld que
la duracién de la mayoria de
los programas de formacion
era corta, sin interacciones
basadas en escenarios ni
supervisiones posteriores a la
formacion.

Fuente: Elaboracion propia.
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Anexo 1 (continuacion). Tabla de caracteristicas de los articulos seleccionados.

The effect of
psychological
first aid training
on knowledge
and
understanding
about
psychosocial
support
principles: A
cluster-randomiz
ed controlled
trial

Sijbrandij
M et al

PubMed

2020

Multicén
-trico

ECA

Ampliar la base de evidencia
sobre PAP mediante la
evaluacion de la efectividad
de una capacitacion de PAP de
un dia sobre la adquisicion y
retencion del conocimiento de
las respuestas y habilidades
psicosociales apropiadas en
las secuelas agudas de la
adversidad en las Unidades de
Salud Periférica. Investigar si
la capacitacion en PAP
mejoraba la calidad de vida
profesional, la confianza para

La formacién en PAP puede
reforzar la capacitacion de
apoyo psicosocial en
contextos de catéstrofes y
crisis humanitarias, lo que es
de agradecer dada la falta
general de intervenciones
tempranas eficaces para las
personas expuestas a sucesos
traumaticos agudos y crisis.

apoyar a una persona en
dificultades y la actitud
profesional.

Fuente: Elaboracion propia.
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Anexo 1 (continuacion). Tabla de caracteristicas de los articulos seleccionados.

Contextualization | Sim T et
of Psychological | al
First Aid: An
Integrative

Literature

Review

PubMed

2021

China

Revision
integradora

La contextualizacion de los
PAP en diferentes contextos
culturales, politicos y
socioeconomicos y en
diferentes grupos de poblacion
es fundamental. Esta revision
analiza los esfuerzos que se
han realizado para
contextualizar el PAP en
diferentes partes del mundo
para diferentes desastres y
emergencias.

Los PAP centrados en la
poblacion, contexto
especifico y basados en el
grupo estan surgiendo en todo
el mundo. Las enfermeras
estan desempefiando un papel
activo en la provision de PAP.

Fuente: Elaboracion propia.
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Anexo 1 (continuacion). Tabla de caracteristicas de los articulos seleccionados.

Nursing skills SuY et
required across al
natural and
man-made
disasters: A
scoping review

PubMed

2022

China

Revision
sistematica

Mapear las habilidades de
enfermeria requeridas para
diferentes tipos de desastres.

Esta revision explord las
habilidades de enfermeria en
catastrofes necesarias para
ocho tipos de catéstrofes y
aporta  pruebas para la
educacion y la formacion
futuras. Es necesario volver a
investigar para crear
programas de formacion de
simulacion basados en
escenarios mas precisos que
proporcionen mas
informacion sobre la futura
enfermeria de precision en
catastrofes.

Fuente: Elaboracion propia.
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Anexo 2. Figura de ejemplo del software SIPAPSI.

;YO QUE HARIA?

Fuente: Elaboracion propia. Vasquez I [Brigada de Primeros Auxilios en Simulacro]

[Fotografia] [México]: Wikimedia Commons. 17 de agosto de 2016.
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