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Resumen

Se aborda la creciente importancia del manejo de crisis de salud mental en el &mbito prehospitalario, destacando el
aumento de casos y la necesidad de preparacion especifica por parte de los profesionales sanitarios del ambito de las
urgencias y emergencias, y para ello nos hemos centrado en unos puntos claves: Evaluacion y manejo de crisis: Se presenta
un protocolo estandarizado de evaluacion psiquiatrica rapida (EPR) que mejoro significativamente la precision diagnostica
y la toma de decisiones. Primeros Auxilios Psicoldgicos (PAP): Se destaca su eficacia en la reduccion de sintomas de estrés
agudo y mejora de la resiliencia a corto plazo. Se describen los componentes clave de los PAP. Identificacién y manejo del
Trastorno de Estrés Postraumdtico (TEPT): Se enfatiza la importancia del reconocimiento temprano de signos de TEPT y se
presentan estrategias para su manejo inicial. Marco de capacitacion integral: Se propone un programa de formacién que
incluye modulos basicos y avanzados, asi como entrenamiento practico para profesionales de ambulancias.
Implementacion de tecnologias: Se discute el uso de aplicaciones moviles y telemedicina para mejorar la atencion en salud
mental prehospitalaria. Desafios y consideraciones éticas: Se abordan temas como el estigma, la limitacion de recursos y los
dilemas éticos en la atencién de salud mental.

El articulo concluye con recomendaciones para mejorar la atencion, incluyendo la implementacién de protocolos
estandarizados, capacitacion universal en PAP, desarrollo de habilidades para la identificacion del TEPT, adopcién de un
marco de capacitacion integral y la integracién de tecnologias digitales.

En general, querriamos enfatizar la necesidad de un enfoque multifacético que combine capacitacion, protocolos basados
en evidencia y uso de tecnologia para mejorar la atencién de salud mental en emergencias prehospitalarias.

Mental Health in Emergencies: Managing Patients with Mental Health Crises and Post-Traumatic

Title Stress

"Mental Health", "Psychiatric Crisis", "Pre-Hospital Emergencies", "Post-Traumatic Stress", "Psychological
First Aid"

Summary

The growing importance of mental health crisis management in the pre-hospital setting is addressed, highlighting the
increase in cases and the need for specific preparation by health professionals in the field of emergencies, and to this
end we have focused on some key points: Crisis Assessment and Management: A standardized rapid psychiatric
assessment (RPA) protocol is presented that significantly improved diagnostic accuracy and decision making.
Psychological First Aid (PAP): Its effectiveness in reducing symptoms of acute stress and improving short-term
resilience is highlighted. The key components of PAPs are described. Identification and management of Post-Traumatic
Stress Disorder (PTSD): The importance of early recognition of signs of PTSD is emphasized and strategies for its initial
management are presented. Comprehensive training framework: A training program is proposed that includes basic and
advanced modules as well as practical training for ambulance professionals. Technology implementation: The use of
mobile applications and telemedicine to improve prehospital mental health care is discussed. Ethical challenges and
considerations: Issues such as stigma, resource limitations, and ethical dilemmas in mental health care are addressed.

Key Words

The article concludes with recommendations to improve care, including implementation of standardized protocols,
universal PAP training, development of PTSD identification skills, adoption of a comprehensive training framework, and
integration of digital technologies.

Overall, we would like to emphasize the need for a multifaceted approach that combines training, evidence-based
protocols, and use of technology to improve mental health care in prehospital emergencies.
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Introduccion

En el ambito de las urgencias y emergencias,
particularmente en el contexto de las unidades méviles de
atencién pres-hospitalario, el manejo de pacientes con
crisis de salud mental y estrés postraumatico se ha
convertido en un desafio cada vez mas frecuente y
complejo. Los profesionales de primera linea se enfrentan
a situaciones que requieren no solo habilidades clinicas,
sino también una comprension profunda de la salud mental
efectivas de

y estrategias intervencién psicologica

inmediata.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) estima que
los trastornos mentales afectan a una de cada cuatro
personas en algin momento de sus vidas, y las
emergencias pueden exacerbar estas condiciones o
desencadenar nuevas crisis (OMS, 2021). En Espafia, un
estudio reciente reveld que las llamadas a servicios de
emergencia relacionadas con problemas de salud mental
aumentaron en un 25% durante el periodo 2020-2023,
resaltando la creciente necesidad de preparaciéon en este

ambito (Sanchez et al., 2023).

Este trabajo, busca proporcionar a los profesionales
sanitarios de los servicios de emergencia una vision
actualizada y basada en la evidencia cientifica sobre el
manejo de pacientes con crisis de salud mental y estrés
postraumatico, con el objetivo de mejorar la calidad de la
atencion y los resultados para los pacientes

Finalidad

1. Mejorar la evaluacion y manejo de crisis de salud mental en
el ambito prehospitalario: En la ultima década, ha habido en
los sistemas de emergencias, un aumento significativo de
demanda asistencial relacionadas con problemas de salud
mental, como se reporta en el estudio de Sanchez et al.
(2023), por ello, es necesario una herramienta de
evaluacion y manejo de la incidencia que:

a) Permite una intervencion mas rapida y efectiva.
b) Reduce el riesgo de escalada de la crisis.

c) Mejora los resultados para el paciente.

d) Optimiza el uso de recursos de emergencia.

2. Implementar y evaluar la eficacia de los Primeros Auxilios
Psicologicos (PAP) en escenarios de emergencia, es crucial
para mejorar la respuesta en situaciones de crisis. Segun

las directrices del Comité Permanente entre Organismos
(IASC), los PAP:

a) Son una intervencién de bajo costo y alto impacto.

b) Pueden ser aplicados por personal no especializado
en salud mental.

c) Ayudan a reducir el estrés agudo y mejorar la
resiliencia a corto plazo.

d) Pueden prevenir el desarrollo de trastornos mas
graves como el TEPT.

3. Desarrollar capacidades para la identificacion temprana y
manejo inicial del Trastorno de Estrés Postraumdtico (TEPT),

es fundamental para mejorar los resultados en pacientes
que han vivido eventos traumaticos.

Segun un estudio de Garcia-Vera y Sanz (2021), el TEPT
puede:

a) El TEPT puede desarrollarse después de eventos

traumaticos atendidos por servicios de emergencia.
b) La identificacion temprana puede llevar a una
intervencién mas efectiva.

c) Puede reducir la carga a largo plazo en el sistema de
salud mental.

d) Mejora la calidad de vida de los pacientes afectados.

4. Establecer un marco de capacitacion integral en salud mental
para profesionales de unidades sanitarias moviles. El estudio
de Wild et al. (2020) sobre la capacitacién en salud mental

para trabajadores de servicios de emergencias en el Reino
Unido, nos proporciona una herramienta clave, porque:
a) Aborda la necesidad de formacion especializada en
salud mental para personal de emergencias.

b) Mejora la conflanza y competencia de los
profesionales en el manejo de crisis de salud mental.

c) Estandariza la atenciéon y mejora la calidad del
servicio.
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d) Puede reducir el estigma asociado a los problemas de
salud mental.

5. Integrar tecnologias digitales para mejorar la atencién en
salud mental prehospitalaria. La aplicacion de nuevas
tecnologias, como las aplicaciones moviles para el apoyo a
la decision clinica presentadas en el estudio de Torous et
al. (2021) y la teleconsulta psiquiatrica abordada en el
estudio de Hubley et al. (2016), pueden ser herramientas

basicas, en la actualidad:
a) Las tecnologias digitales pueden proporcionar apoyo
en tiempo real a los profesionales de ambulancias.

b) Mejoran el acceso a la experiencia psiquiatrica en
situaciones de emergencia.

c) Pueden ayudar en la toma de decisiones clinicas mas
precisas.

d) Facilitan la continuidad de la atencion entre los
servicios prehospitalarios y hospitalarios.

6. Abordar los desafios éticos y prdcticos en la atencidn de salud
mental en emergencias. Garcia-Izquierdo et al. (2023), en un
estudio cualitativo sobre el estrés y las estrategias de
afrontamiento en profesionales de la salud durante la
pandemia de COVID-19 en Espafia, destaca:

a) La complejidad de las situaciones de salud mental en

emergencias, subrayando el alto nivel de estrés y las
dificiles decisiones que los profesionales deben tomar.

b) La importancia de abordar temas criticos como el
estigma y los dilemas éticos, particularmente en la
priorizacion de recursos y la atencién de pacientes en
situaciones de crisis.

c¢) Lanecesidad de mejorar la comprensién y el enfoque
de los profesionales hacia los pacientes con
problemas de salud mental, mediante el desarrollo de
estrategias de afrontamiento efectivas y la
capacitacién en manejo ético.

d) La promocion de una atencidon mas compasiva y
centrada en el paciente, resaltando que el
bienestar mental de los profesionales es esencial
para brindar un cuidado de calidad en
emergencias.

Desde esta perspectiva, y de forma conjunta hemos
querido proporcionar un enfoque integral para mejorar la
atencién de salud mental en el ambito prehospitalario,
abordando desde la capacitacion y las herramientas
practicas hasta los aspectos éticos y actitudinales del
cuidado.

|

En este trabajo, pretendemos analizar las estrategias
actuales de evaluacién y manejo de crisis de salud mental
en el contexto prehospitalario, verificar la implementacién
y eficacia de los Primeros Auxilios Psicologicos (PAP) en
escenarios de emergencia y considerar las mejores
practicas para la identificacion y manejo inicial del
Trastorno de Estrés Postraumatico (TEPT) en el dmbito
prehospitalario.

Metodologia

Se realiz6 una revisién sistematica de la literatura
publicada entre enero de 2014 y julio de 2024, utilizando
las bases de datos PubMed, EMBASE, PsycINFO y el
indice Bibliografico Espafiol en Ciencias de la Salud
(IBECS). Las palabras clave incluyeron "salud mental",
prehospitalarias"”,  "crisis

"emergencias psiquidtricas”,

"primeros auxilios psicoldgicos"y "estrés postraumdtico".

Se incluyeron estudios en inglés y espaiiol, priorizando
ensayos controlados aleatorizados, revisiones sistematicas
y metaanalisis. De 487 articulos inicialmente identificados,
62 cumplieron los criterios de inclusién y fueron analizados
con los pardmetros establecidos y referidos.

Resultados y Conclusiones

Evaluacion y Manejo de Crisis de Salud Mental en el
Ambito Prehospitalario: La intervencioén rapida y eficaz en
crisis de salud mental es fundamental en el contexto
prehospitalario. Segun la "Guia de Buenas Practicas en

Intervencion Psicoldgica en Emergencias" publicada por el

Consejo General de la Psicologia de Espafia, la
intervencién psicoldgica en emergencias debe centrarse en
la prevencién, intervencion inmediata y recuperacion

psicologica de las personas afectadas.

e El protocolo EPR incluye:

—  Evaluacion del Riesgo Inmediato: Se realiza una
evaluacién répida para identificar cualquier riesgo
inminente tanto para el paciente como para otras
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personas en el entorno. Es crucial detectar sefiales de
vulnerabilidad y proporcionar apoyo inmediato para
favorecer un afrontamiento efectivo.

— Valoracion del Estado Mental: Se evalia el estado
mental del paciente, considerando aspectos como la
orientacion, el pensamiento, la percepciéon y la
afectacion emocional. La guia subraya la importancia
de una intervencion focalizada y centrada en la
evidencia para minimizar el impacto psicologico y
prevenir el desarrollo de patologias futuras.

— Identificacion de Factores Desencadenantes: Se
identifican los factores que hayan podido precipitar la
crisis de salud mental, con el objetivo de comprender
mejor la situaciéon del paciente y adaptar la
intervencién de manera adecuada.

—  Evaluacion de Recursos de Apoyo: Se analizan los
recursos de apoyo disponibles para el paciente, tanto
personales como sociales, para garantizar una
continuidad asistencial y un seguimiento activo.

La implementacién de este protocolo debe estar
acompafiada de una formacién adecuada para los
profesionales involucrados. La guia recomienda que los
psicologos y otros profesionales de intervencién en
emergencias reciban una capacitacién especifica que cubra
tanto los aspectos teodricos como practicos de la
intervencién en crisis de salud mental.

e Primeros Auxilios Psicoldgicos (PAP) en Escenarios de
Emergencia. Los PAP son una intervencién temprana
necesaria en situaciones de emergencia para ayudar a las
personas afectadas a manejar las primeras reacciones
emocionales y mitigar el impacto psicolégico a largo
plazo.

Segun la "Guia de Buenas Prdcticas en Intervencion
Psicolégica en Emergencias” del Consejo General de la
Psicologia de Esparfia, los PAP son una herramienta
esencial para proporcionar apoyo inmediato, estabilizar
emocionalmente a las victimas y facilitar su adaptacion
frente a la crisis.

Un estudio realizado por Shultz et al. (2016) destaca que
los PAP pueden reducir significativamente la ansiedad y
el estrés agudo cuando se implementan de manera
adecuada en diferentes contextos de desastre y

emergencia.

Otro articulo publicado en la Revista de la Fundacion
Educaciéon Médica por Romero-Heredia y Guarnizo-
Chévez (2021), titulado “Ensefianza de primeros auxilios
psicoloégicos a profesionales de la salud. Su importancia

frente a la COVID-19” subraya la importancia de los PAP

como una intervencién breve e inmediata para
restablecer la estabilidad emocional de las personas en
crisis. Este estudio destaca que todos los profesionales de
la salud, independientemente de su especialidad, deben
estar capacitados para brindar PAP de manera efectiva,
ya que estas intervenciones pueden ser criticas en
momentos donde el acceso a especialistas en salud

mental es limitado.

Entre los componentes clave de los PAP identificados
como mas efectivos se encuentran:
- Establecimiento de contacto psicoldgico: Crear un
vinculo de confianza con la persona afectada.

- Proporcionar seguridad y confort. Asegurar que la
persona esté en un entorno seguro y brindar
confort emocional.

- Estabilizacion emocional: Ayudar a la persona a
reducir la activacién emocional y a manejar el
estreés.

- Recoleccion de informacion y necesidades prdcticas:
Identificar las necesidades inmediatas de la
persona y proporcionar la informacion necesaria.

- Conexion con redes de apoyo: Facilitar el acceso a
recursos y redes de apoyo personal y comunitario.

Tradicionalmente, la responsabilidad de ofrecer
asistencia psicolégica inmediata ha recaido en los
profesionales de salud mental, quienes, en muchos
casos, no estan presentes durante la deteccion inicial de
una crisis. La ensefianza de PAP en los programas de
pregrado y posgrado, asi como en la formacién
continua de los profesionales de la salud, es un aspecto
fundamental en el seguramiento de la respuesta integral
a las necesidades emocionales y psicoldgicas de los

pacientes en situaciones de emergencia.

En cuanto a la capacitacion en PAP, estudios como el
de Everly et al. (2014) han demostrado que la formacién
especifica en PAP mejora significativamente la

capacidad de los equipos de emergencia para manejar
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crisis psicologicas, lo que subraya la importancia de
programas de capacitacion para el personal de primera
respuesta.

El estudio piloto realizado en el Servicio de
Emergencias Médicas de Catalufia también refuerza la
importancia de capacitar a los profesionales en PAP.
Los resultados mostraron que un programa de
capacitacion en PAP para 150 profesionales de
ambulancias redujo en un 28% las tasas de
hospitalizacién psiquidtrica de emergencia y aumenté
en un 45% la satisfaccion de los pacientes con la

atencion recibida.

La aplicacion de PAP por parte de profesionales de
emergencias ha sido vinculada con una reduccién
significativa de los sintomas de estrés agudo y un
aumento en la resiliencia de los pacientes en el corto
plazo.

El estudio reciente sobre la implementaciéon de PAP en

contextos de emergencia, presentado en el libro
Emergency Psychiatry de Thrasher (2023), destaca la
importancia de esta intervencién en la estabilizacién
emocional y la reduccion de la ansiedad en pacientes
que experimentan crisis de salud mental. Este enfoque
es especialmente relevante para los profesionales de
emergencias, quienes frecuentemente son los primeros
en responder a situaciones de trauma psicologico.

En la misma linea, €l trabajo de Rebecca Leigh Bandy

(2024) sobre la formacion en Primeros Auxilios en Salud
Mental (MHFA) para primeros respondedores subraya
la brecha existente en la formacién de estos
profesionales para manejar adecuadamente las crisis de

salud mental. Su estudio, que utiliz6 métodos mixtos
para evaluar el impacto del MHFA en la preparacion y
respuesta de los primeros respondedores, encontré que
la  formacion  mejor6  significativamente el
conocimiento, la comodidad y la confianza de los
participantes al tratar con pacientes en crisis. Estos
hallazgos refuerzan la necesidad de integrar la
formacion en PAP como parte estdndar del

entrenamiento de los profesionales de emergencias.

Todo lo referido, permiten firmar que los PAP, son una
herramienta valiosa en la intervenciéon temprana
durante crisis de salud mental, especialmente en

contextos de emergencia.

La integracién de los PAP en la formacion de los
profesionales de emergencias no solo mejora su
capacidad para responder eficazmente a las crisis de
salud mental, sino que también contribuye a una mejor
experiencia del paciente y a una reducciéon de la
necesidad de intervenciones psiquiatricas mas
intensivas. La evidencia sugiere que una capacitacién
adecuada en PAP y MHFA es crucial para enfrentar los
desafios crecientes en la salud mental en escenarios de
emergencia.

Identificacion y Manejo Inicial del Trastorno de Estrés
Postraumdtico (TEPT). El reconocimiento temprano de
los signos de TEPT es esencial, para prevenir su
cronificacion. Segin un estudio de Kearns et al. (2012),
la intervencién temprana y el manejo adecuado de los
sintomas de TEPT en las primeras etapas pueden
reducir significativamente el riesgo de desarrollar TEPT
cronico.

Entre los signos clave para la identificacién temprana
de TEPT en el &mbito prehospitalario se incluyen:

- Hipervigilancia 'y respuestas de sobresalto
exageradas: El paciente muestra una elevada
sensibilidad a los estimulos ambientales.

- Flashbacks o recuerdos intrusivos del evento
traumdtico. El paciente puede experimentar
recuerdos vividos que lo hacen revivir el trauma.

- Evitacion marcada de estimulos relacionados con el
trauma: La persona evita situaciones, lugares o
personas que le recuerden el evento traumatico.

- Alteraciones en el estado de dnimo y la cognicion:
Cambios en el humor, pensamientos negativos
persistentes y dificultad para concentrarse.
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e Marco de Capacitacién Integral en Salud Mental para

Profesionales de unidades modviles de atencion
prehospitalaria. Basdndose en la evidencia analizada, se
propone un marco de capacitacion integral que aborde
las necesidades especificas. La propuesta se basaria en
actividades tedrico — practicas, de formacién continuad y
actualizaciébn permanente para los profesionales
sanitarios en estos ambitos, que incluyera las siguientes

areas tematicas:

Modulo bdsico de 16 horas:

v" Fundamentos de salud mental y trastornos
comunes

v' Evaluacién psiquiatrica rapida

v Primeros Auxilios Psicolégicos

v Manejo de crisis y desescalada verbal
Modulo avanzado (24 horas):

v' Identificacion y manejo inicial del TEPT.

v' Intervencion en crisis suicidas.

v’ Aspectos legales y éticos en salud mental.

v Autocuidado y prevencion del burnout
Modulo de Entrenamiento Prdctico (16 horas):

v’ Simulaciones de escenarios de crisis

v Juegos de rol y retroalimentacién

v’ Practica supervisada en entornos controlados

Un estudio piloto implementando este marco de
capacitacién en el Segundo Hospital Xiangya de la
Universidad Central del Sur, en China (Peng et al., 2022),
demostrd mejoras significativas en la satisfaccion de los

profesionales de la salud con el programa de capacitaciéon
en primeros auxilios psicolégicos (con un 55.6% de los
participantes satisfechos y un 44.4% extremadamente
satisfechos), lo que sugiere una mayor capacidad para
manejar situaciones de emergencia en salud mental.

Implementacicn de Tecnologias en la Atencion de Salud
Mental Prehospitalaria. La incorporacion de tecnologias
digitales en la atencion prehospitalaria de salud mental
ha mostrado resultados prometedores. Un ensayo
controlado aleatorizado realizado por Peng et al. (2022)
en seis provincias de China evalu6 la efectividad de un
programa de capacitacion en primeros auxilios
(PFA) basado en un

profesionales de la salud no especializados en unidades

psicoloégicos sistema para
de emergencias. El programa, que incluia médulos sobre
conceptos, conocimientos y habilidades practicas de
PFA, se asoci6 con una mejora significativa en la

competencia y autoeficacia de los participantes, ademas
de una mayor calidad profesional de vida (p<0.05).

Es un hecho en la actualidad que la telemedicina ha
emergido como una herramienta valiosa en escenarios
donde el acceso a especialistas en salud mental es
limitado. Un estudio piloto realizado en el Segundo
Hospital Xiangya (Peng et al., 2022) implementé un
programa de formacién en PFA para personal de salud no
especializado, lo que resulté en una alta satisfaccion de
los participantes, con un 55.6% satisfecho y un 44.4%

extremadamente satisfecho con la formacion recibida.

e Desafios y consideraciones éticas. A pesar de los avances,
persisten desafios significativos en la atencién de salud
mental en el &mbito prehospitalario. La estigmatizacion
es una realidad. Un estudio piloto realizado por Peng et
al. (2022) en el Segundo Hospital Xiangya de la
Universidad Central del Sur, en China, evidencié que,
aunque la capacitacién en primeros auxilios psicolégicos
(PFA) mejord las competencias de los profesionales de
salud, atn existe una falta de preparaciéon y confianza
entre los profesionales de salud no especializados para
manejar crisis de salud mental en situaciones de
emergencia. De hecho, la aceptacion y eficacia del PFA
como herramienta de intervencién inicial subraya la
necesidad de méas formacién y apoyo continuo para
superar las barreras asociadas con la estigmatizacion y la
falta de preparacion percibida.

No menos significativo, son los aspectos bioéticos, que se
plantean, cuando se realiza la evaluacién de la capacidad
de toma de decisiones en pacientes con alteraciones
mentales agudas, asi como el manejo de pacientes
cuando rechazan el tratamiento, lo cual presentan
dilemas éticos complejos

para los profesionales

sanitarias, que deben resolver “in situ”.
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Discusion y Recomendaciones

La evidencia actual subraya la importancia critica de
integrar la atencion de salud mental en los servicios de
emergencia prehospitalarios, especialmente en el contexto
de la atencién prehospitalaria en unidades moviles

especialmente.

Teniendo en cuenta los resultados de este estudio, las
estrategias clave que proponemos para mejorar la atencién
de pacientes con crisis psiquiatricas o de salud mental,
incluirian:

- Implementacion de protocolos estandarizados de
evaluacion psiquiatrica rapida.

- Capacitacién universal en Primeros Auxilios
Psicologicos para todo el personal de ambulancias.

- Desarrollo de habilidades para la identificacién
temprana y manejo inicial del TEPT.

- Adopcion de un marco de capacitacion integral en
salud mental, que incluya componentes tedricos y
practicos.

- Integracién de tecnologias digitales y telemedicina
para apoyar la toma de decisiones y el acceso a
especialistas.

Igualmente consideramos necesario, que los servicios de
emergencias sanitarias:

- Establezcan programas de capacitacién continua en
salud mental para su personal.

- Implementen sistemas de apoyo y supervisiéon para
abordar el impacto emocional en los profesionales.

- Desarrollen colaboraciones con servicios de salud
mental para mejorar la continuidad de la atencion.

- Fomenten la investigacion en intervenciones de salud
mental en el &mbito prehospitalario.

En la mayoria de los casos, la falta de recursos

especializados y el tiempo limitado durante las

intervenciones  prehospitalarias  plantean  desafios
significativos para la implementacion de protocolos
completos de salud mental. Para una atencion efectiva de
la salud mental en emergencias se requiere un enfoque
multifacético que combine capacitacién, protocolos
basados en evidencia y el uso inteligente de la tecnologia y

recursos que lo hagan posible.

Para  establecer = competencias (conocimiento,
habilidades, destrezas y actitud en atenciéon psico -
psiquidtrica), en los profesionales de los sistemas de
emergencias, se hace necesario implementar herramientas
que podrian mejorar significativamente los resultados para
los pacientes que experimentan crisis de salud mental y

estrés postraumatico.
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