¢Seguira un futuro prometedor a la destruccion del volcan?

Will a promising future follow the destruction of the volcano?

No hay duda de que la erupcién catastréfica de
La Palma durante 85 dias ha tenido consecuen-
cias graves y muchas de ellas van a continuar.
Tres meses pendientes del vémito de un volcan,
con sus ruidos, lavas, gases y cenizas que lo en-
volvian todo en el territorio dafado. Consecuen-
cias con un alto indice de impacto ambiental, por
su devastadora accion en las zonas urbanas, so-
bre las plantaciones de frutales y huerta o su ac-
tuacién sobre los talleres, la pesca, la hosteleria
y, como no, sobre las viviendas, el medio escolar,
los recursos sanitarios y sociales. Gentes que
han perdido su trabajo, sus bienes de todo tipo y
su historia hasta el presente al arrasar aquellas
fotografias, cuadros, ropas, suefos, utensilios y
recuerdos en su desaparecida vivienda. Perdie-
ron su calle, su barrio, su pueblo, sus rutinas
de cada mafana y cada atardecer. Demasiadas
situaciones psicosociales y sociosanitarias se
adjuntan al dafio econdmico, que ya veremos
cuantas semanas, meses o afios tardaran en re-
cuperarse las muchisimas familias afectadas.

Las catastrofes son acontecimientos trauma-
ticos que producen graves consecuencias psi-
colégicas, fisicas y sociales en la poblacion
afectada, con gran magnitud de dafos lo que
supone esfuerzos y coordinacién extraordina-
rios. La catastrofe de La Palma, como otras crisis
0 emergencias naturales imprevisibles, que no
imaginabamos que fuera a ocurrir, es un suceso
que nos deja en una situacién de indefension, lo
que propicia malestares en la salud mental. Con
dafo dispar segln las personas, seglin sus pro-
pios recursos intrapersonales que propicia sinto-
mas e incluso trastornos ansiosos y depresivos,
vivencias estresantes, malestares en el suefio,
la alimentacién y comportamientos varios, asi
como procesos adaptativos de duelo ante tan-
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tas pérdidas. En el camino encontramos que las
gentes hablan de mucho nerviosismo, miedo,
rabia, con altas dosis de llanto e impotencia. En
suma, puede verse deteriorada la salud mental
y el bienestar psicosocial de las victimas, esa
poblacién que el volcan arrasé todo aquello que
representaba su vida (vinculos con amistades y
familiares que se han trasladado, pérdida de la
salud, de la economia, la vivienda, el trabajo,
etc.), surgiendo otros problemas, con tendencia
clara hacia la cronificacién y generando no pocas
comorbilidades.

Surgen reacciones emocionales en las personas
expuestas a esos sucesos traumaticos donde
es facil observar estados de aturdimiento, irri-
tabilidad, culpa, incredulidad, terror, tristeza,
indefension, desesperanza, reacciones disocia-
tivas y pérdida de la capacidad de disfrutar de
las cosas. A nivel cognitivo: dificultades de con-
centracion, confusion, distorsion de la realidad,
pensamientos intrusos o baja autoestima. Y ele-
mentos somaticos: fatiga, insomnio, hiperactiva-
cién, quejas somaticas, afectaciéon inmunitaria,
cefaleas, gastralgias, menor apetito y libido, asi
como respuestas de sobresalto. En ocasiones
con diagnésticos mas altisonantes: trastorno de
estrés postraumatico, trastorno depresivo mayor
0 alguna crisis de panico.

Ahora las necesidades son muchas, también las
promesas institucionales sobre la urgente finan-
ciaciobn que esperemos se vayan concretando
con prontitud. En el camino vemos como cre-
cen iniciativas solidarias, alin muy insuficientes
pero que tanto bien hacen. La Asociacién Cana-
ria de Neuropsiquiatria (ACN-AEN) ha ofrecido a
instituciones y ciudadania la ayuda y recursos
terapéuticos de sus miembros asociados. Toda
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colaboracién, tan importante en estos préximos
meses y primeros anos, sera escasa ante las ca-
rencias de esos miles de afectados. Como sefiala
el “articulo especial” en este ejemplar de Norte
de salud mental, sera necesario un plan especifi-
co de salud mental para ese territorio y la nueva
realidad; la reconstruccién participativa, reco-
nociendo a los sectores afectados; fortalecer la
organizacion civil, con su comunidad mas cohe-
sionada; comunidades organizadas ampliando
el diadlogo y la participacion social; desarrollar
el acompanamiento psicosocial, frente al trauma
ante el desastre; planes de recuperacién a medio
y largo plazo; y la evaluacién posterior que atien-
da a las condiciones de vida de las comunidades
que seran reconstruidas.

Alacercarse las navidades se silencié la tierra, callé
elvolcan y asiinici6 el “después” de la gestion de
esta crisis tan catastrofica, tras intervenciones
orientadas a disminuiry paliar el impacto tratando
de contener emocionalmente, informar y orientar,
organizar y evaluar los riesgos, llega el tiempo de
implementar las técnicas de cuidados y prevencién

de las personas afectadas y del autocuidado de
los equipos asistenciales especializados. Con
procedimientos que miren a la reinserciéon en
sus tareas habituales y en comportamientos
anteriormente cotidianos, aunque permanezcan
demasiadas incertidumbres. De nuevo, la
promociéon de la salud mental comunitaria
es el camino. Es precisa la reconstruccion del
relato colectivo en el nivel cognitivo, conocer
ciertas dificultades para evitarlas en el futuro
sin culpabilizar a quien carece de culpa alguna,
reforzar la interconexién asumiendo resultados
efectivos, y ser bien recibido el recuerdo de pautas
de afrontamiento de estrés y refuerzo positivo. En
suma, volver a construir sus vidas. Han aprendido
que nada es para siempre y que la gente escucha,
mira al frente, comparte, es solidaria mientras las
emociones revolotean a pesar de su entereza. Son
buena gente y sus poblaciones resurgiran.
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