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DEMANDA MUNDIAL:DEMANDA MUNDIAL:

•• ABANDONAR EL CLASICO ABANDONAR EL CLASICO 
ENFOQUE ENFOQUE ““fatalistafatalista””::

Riesgo= vulnerabilidad + daRiesgo= vulnerabilidad + daññoo
ResultadosResultados= afecciones     = afecciones     

psiquipsiquiáátricas +tricas +
victimizaciòn +victimizaciòn +
estigmatizaciestigmatizacióónn

¿¿? ? ¿¿?  ?  ¿¿? ? ¿¿? ? ¿¿?  ?  ¿¿??
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OBJETIVOS DE ESTE ENFOQUE:OBJETIVOS DE ESTE ENFOQUE:
•• APORTAR AL MAPORTAR AL MÀÀXIMO A CADA XIMO A CADA 

COMUNIDAD CON SU PROPIA COMUNIDAD CON SU PROPIA 
PARTICIPACION Y APOYO.PARTICIPACION Y APOYO.

•• INCREMENTAR LAS ACTIVIDADES INCREMENTAR LAS ACTIVIDADES 
SOBRE TODO SOBRE TODO 
EN EL EN EL ““ANTES DEANTES DE ””..

•• ESTE PROCESO NO PUEDE ESTAR ESTE PROCESO NO PUEDE ESTAR 
FRACTURADO NI AJENO AL FRACTURADO NI AJENO AL CICLO CICLO 
VITAL DE LOS DESASTRES Y DE LA VITAL DE LOS DESASTRES Y DE LA 
COMUNIDADCOMUNIDAD
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SU ESPECIFIDAD, RADICA:SU ESPECIFIDAD, RADICA:

•• INCORPORAR DE FORMA INCORPORAR DE FORMA 
DIALECTICA Y OBJETIVA LOS DIALECTICA Y OBJETIVA LOS 
APORTES DE LA PSICOLOGIA Y APORTES DE LA PSICOLOGIA Y 
OTRAS CIENCIAS.OTRAS CIENCIAS.

•• DE LA SUPREMACIA DEL DE LA SUPREMACIA DEL RIESGORIESGO, , 
AL RECONOCIMIENTO DE LOS AL RECONOCIMIENTO DE LOS 
FACTORES PROTECTORES / FACTORES PROTECTORES / 
RESILIENCIARESILIENCIA
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LA ACTIVIDAD PREVENTIVA Y DE PROMOCIÒN ES:LA ACTIVIDAD PREVENTIVA Y DE PROMOCIÒN ES:

ES IGUAL A LA FILOSOFES IGUAL A LA FILOSOFÍÍA DE LA A DE LA 
VIDA, LA VIDA, LA CULTURA PSICOSOCIALCULTURA PSICOSOCIAL
COTIDIANA E HISTCOTIDIANA E HISTÓÓRICA DE LA RICA DE LA 
COMUNIDAD.COMUNIDAD.
MODIFICACIMODIFICACIÓÓN DE LA CONDUCTAN DE LA CONDUCTA
EXISTENTE QUE PERMITA A LA EXISTENTE QUE PERMITA A LA 
PERSONA CONVERTIRSE EN MPERSONA CONVERTIRSE EN MÁÁS S 
RESILIENTE.RESILIENTE.
ACCIONES CON EL OBJETIVO DE ACCIONES CON EL OBJETIVO DE 
IMPEDIR/EVITAR O MINIMIZAR EL IMPEDIR/EVITAR O MINIMIZAR EL 
IMPACTO PSICOSOCIALIMPACTO PSICOSOCIAL DURANTE DURANTE 
EL DESASTRE.EL DESASTRE.
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CUBA CUBA --UBICACION GEOGRAFICAUBICACION GEOGRAFICA
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A nivel psicolA nivel psicolóógico un DESASTRE es:gico un DESASTRE es:

•• Todo evento, situaciTodo evento, situacióón, etc., percibido n, etc., percibido 
consciente en mayor o menor medida consciente en mayor o menor medida 
desde una idea, un sentimiento, hasta desde una idea, un sentimiento, hasta 
un comportamiento, SIEMPRE Y un comportamiento, SIEMPRE Y 
CUANDO desborde EN ESE CUANDO desborde EN ESE 
INSTANTE (y/o en el tiempo FUTURO) INSTANTE (y/o en el tiempo FUTURO) 
las posibilidades de comprensilas posibilidades de comprensióón y n y 
adecuado afrontamiento desde lo adecuado afrontamiento desde lo 
individual, grupalindividual, grupal--familiarfamiliar--comunidades comunidades 
y sociedades.y sociedades.
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A nivel psicolA nivel psicolóógico un DESASTRE es:gico un DESASTRE es:

•• Todo evento, situaciTodo evento, situacióón, etc., n, etc., 
cuyo reflejo PSICOSOCIAL cuyo reflejo PSICOSOCIAL 
tendrtendráá un posible impacto y un posible impacto y 
consecuencias directasconsecuencias directas--
indirectas hasta las mindirectas hasta las máás s 
inverosinverosíímiles.miles.
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ECUACION ECUACION modelo del psiquismomodelo del psiquismo

ψψ

Respuestas

Vida  Cotidiana

ANALISIS BIOPSICOSOCIAL-MEDIOAMBIENTAL

Enfermos/Enfermedades

PROCESO SALUD ENFERMEDAD

Familia, Entorno, Comunidad

Comportamiento

Adaptación 
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ECUACION ECUACION modelo del psiquismo en modelo del psiquismo en 

emergencia y desastresemergencia y desastres..

Implicados / damnificados

Respuestas

Emergencia y Desastre

COMUNIDADES

Análisis Bio-Psico-Social-Medioambiental 

DAMNIFICADOS
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¿¿CCóómo percibimos estos fenmo percibimos estos fenóómenos?menos?
Vida

cotidiana

Preocupaciones

Conflictos 

Urgencias Emergencias

Desastres

Catástrofes

Crisis
Estrés
Dolor

Perdidas
Disminuye  control
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¿¿CCóómo ocurre en LOS EVENTOS SISMICOS?mo ocurre en LOS EVENTOS SISMICOS?

Vida
cotidiana

Emergencias

Desastres

Catástrofes

¿……….?
Crisis
Estrés
Dolor

Perdidas
Disminuye  control

ψψ

Preocupaciones

Conflictos 

Urgencias 
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Comportamiento humano en los sismos:Comportamiento humano en los sismos:

•• Son eventos muy rSon eventos muy ráápidos y de gran pidos y de gran 
impacto por su magnitud.impacto por su magnitud.

•• La subjetividadLa subjetividad se transforma y distorsiona se transforma y distorsiona 
en mayor medida que los daen mayor medida que los dañños objetivos.os objetivos.

•• Las fases habituales de otros tipos de Las fases habituales de otros tipos de 
desastres son muy particulares en los desastres son muy particulares en los 
sismos.sismos.

•• Superan a muchos desastres por el nSuperan a muchos desastres por el núúmero mero 
de perdidasde perdidas--desaparecidosdesaparecidos--muertesmuertes--lutoluto--
duelo= duelo= SUFRIMIENTO HUMANOSUFRIMIENTO HUMANO
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Comportamiento humano en los sismos:...Comportamiento humano en los sismos:...

•• Severas reacciones de ansiedad.Severas reacciones de ansiedad.
•• DDééficit tiempoficit tiempo--espacioespacio--control para control para 

acompaacompaññar al sufrimiento por las perdidas ar al sufrimiento por las perdidas 
materiales y humanas.materiales y humanas.

•• Nuevos matices y aumenta la Nuevos matices y aumenta la 
hiperreligiosidad.hiperreligiosidad.

•• Incremento trastornos convulsivos en Incremento trastornos convulsivos en 
pacientes con problemas neurolpacientes con problemas neurolóógicos, gicos, 
donde el 90% de sus sdonde el 90% de sus sííntomas suelen ser ntomas suelen ser 
psicosompsicosomááticosticos..
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Cuestiones comunes en los sismos:Cuestiones comunes en los sismos:

•• Los temores (no siempre Los temores (no siempre fobiasfobias, , PPÁÁNICONICO) ) 
ante las nuevas rante las nuevas rééplicas de temblores.plicas de temblores.

•• Los niLos niñños son mos son máás impresionables que los s impresionables que los 
adultos, en los ancianos ocurren cambios muy adultos, en los ancianos ocurren cambios muy 
profundos.profundos.

•• Llantos frecuentes y muchas veces inmotivado, Llantos frecuentes y muchas veces inmotivado, 
en algunos casos puede llegar a la depresien algunos casos puede llegar a la depresióón.n.
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LA ATENCION A LA SALUD MENTALLA ATENCION A LA SALUD MENTAL

•• En los primeros momentos postEn los primeros momentos post--sismo  sismo  
disminuye la solicitud de servicios de la disminuye la solicitud de servicios de la 
salud mental, por lo general las primeras salud mental, por lo general las primeras 
cuatro semanascuatro semanas..

•• Posteriormente, incremento de los casos Posteriormente, incremento de los casos 
en las instalaciones de la salud mental:en las instalaciones de la salud mental:

-- DepresiDepresióón reactiva.n reactiva.
-- Ansiedad agudaAnsiedad aguda
-- Culpabilidad reactiva.Culpabilidad reactiva.
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PSIQUISMO y los SISMOS:PSIQUISMO y los SISMOS:

•• 25 % de la poblaci25 % de la poblacióón apenas prestan auxilio n apenas prestan auxilio 
activo.activo.

•• 75 % presentan perturbaciones ps75 % presentan perturbaciones psííquicas quicas 
leves.leves.

•• Como promedio un 10 % de estas sufren Como promedio un 10 % de estas sufren 
trastornos mentales trastornos mentales ±± estructurados con estructurados con 
necesidad de tratamientos especializados.necesidad de tratamientos especializados.

•• La reacciLa reaccióón mn máás coms comúún: combinacin: combinacióón de n de 
lentitud y apatlentitud y apatííaa
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Factores de Factores de desorganizacidesorganizacióón socialn social
generadores de estrgeneradores de estréés: s: 

•• Mucha devastaciMucha devastacióón, escasez de servicios, n, escasez de servicios, 
ppéérdida de las estructuras de apoyo, rdida de las estructuras de apoyo, 
problemas de recolocaciproblemas de recolocacióón, la muerte de n, la muerte de 
seres queridos y amigos, falta de empleo.seres queridos y amigos, falta de empleo.

•• Vulnerabilidad a estas reacciones tanto Vulnerabilidad a estas reacciones tanto 
entre los damnificados como en otros entre los damnificados como en otros 
grupos poblacionales.grupos poblacionales.
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¿¿Y LAS CONSECUENCIAS?Y LAS CONSECUENCIAS?
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IMPACTO IMPACTO 
PSICOLPSICOLÓÓGICOGICO

DESASTRES

AGUDO
SUBAGUDO
CRÓNICO

INCIDENTE
CRÍTICO
DE GRAN 

ENVERGADURA

GRAN ESTRÉS
(P.T.S.D.)

¿¿¿???

SHOCK
PSICOLÓGICO
CULTURAL

EVENTO DISRUPTIVO

EMERGENCIAS
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Por lo tanto, en Por lo tanto, en 
SaludSalud MentalMental

Problemas

Motivos de consulta

Ayuda Psicológica Profesional

Clarificarlos

No 
exclusivamente

en Consulta

Proceso
Salud enfermedad

Individual,
Redes apoyo,
Comunidad y

SociedadEquipos
de

Salud
APS, ASS, 

ATS

Directos e indirectos

Prevención
Promoción
Educación

Total y real integración

Funciones
básicas
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ORGANIZACIORGANIZACIÓÓN DE LA N DE LA 
SOCIEDAD CUBANASOCIEDAD CUBANA ::
•• INTERRELACIINTERRELACIÓÓN ENTRE N ENTRE 

CADA UNA DE SUS CADA UNA DE SUS 
ESTRUCTURAS.ESTRUCTURAS.

•• PARTICIPACIPARTICIPACIÓÓN ACTIVA N ACTIVA 
DE LAS COMUNIDADES.DE LAS COMUNIDADES.

ONG

ORGANISMOS

INTERNACIO-
NALES

SECTOR
SALUD

CULTURA

MEDIOS
DE 

DIFUSIÓN
MASIVA

DEPORTE

EDUCACIÓN

DC

DEFENSA CIVIL

REPÚBLICA DE CUBA

NUEVO EMBLEMA DE LANUEVO EMBLEMA DE LA
DEFENSA CIVIL DE CUBADEFENSA CIVIL DE CUBA
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PSICOMETRÍA

ORGANIZACIORGANIZACIÓÓN DEL APOYO N DEL APOYO 

PSICOLPSICOLÓÓGICO EN EL SECTOR SALUD:GICO EN EL SECTOR SALUD:

•• AccionarAccionar
entreentre loslos 3 3 
nivelesniveles de de 
atenciatencióónn
en el SNS.en el SNS.

PSICOLOGÍA

LOGOPEDIA

CENTROS COMUNITARIOS DE   
SALUD MENTAL

PSICO-
PEDAGOGÍA

PSIQUIATRÍA

TRABAJO
SOCIAL

Fac. Ciencias
Médicas

Policlínicos
Universitarios
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PROGRAMAS Y CICLO VITAL DESASTRESPROGRAMAS Y CICLO VITAL DESASTRES

ANTES DURANTE DESPUES

• PREVENCION.
•PROMOCION.
•EDUCACION.

•PREPARACION.
•CAPACITACION.

• EMERGENCIA.
•SALVATAJE.

•APOYO
PSICOLOGICO.

•INTERVENCION
EN CRISIS.

•DEBRIEFING.

•APOYO
PSICOLOGICO.

•INTERVENCION
EN CRISIS.

•REHABILITACION.
•RECUPERACION

Y
READAPTACION
PSICOSOCIAL

SOBREAPRENDIZAJE
DE COMPORTAMIENTOS

DE EMERGENCIA

IMPACTO
IMPACTO PSICOSOCIAL Y CULTURAL

IMPREDECIBLE – PREDECIBLE
AGUDO – SUBAGUDO - CRONICO
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EsquemasEsquemas de de loslos PROGRAMASPROGRAMAS::
1. PEOR EVOLUCION,HACIA EL CAOS Y POSTDESASTRE MAS TRAUMATICO.1. PEOR EVOLUCION,HACIA EL CAOS Y POSTDESASTRE MAS TRAUMATICO.

2. INCONTROLABLE  EVOLUCION CON TENDENCIA NEGATIVA.2. INCONTROLABLE  EVOLUCION CON TENDENCIA NEGATIVA.
3. CONTROLABLE  EVOLUCION CON TENDENCIA POSITIVA.3. CONTROLABLE  EVOLUCION CON TENDENCIA POSITIVA.

INCIDENTE PRESION

NI PROGRAMAS Y SIN AMORTIZACION

CORREDOR
NORMATIVO 

DEL CICLO VITAL

INCIDENTE PRESION CORREDOR
NORMATIVO 

DEL CICLO VITAL
SIN AMORTIZACION

INCIDENTE PRESION
CORREDOR

NORMATIVO 
DEL CICLO VITAL+ + + + + +

CON AMORTIZACION

1

2

3
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INDICADORES EFECTIVIDAD PROGRAMAS INDICADORES EFECTIVIDAD PROGRAMAS 
PSICOLPSICOLÓÓGICOSGICOS AA NIVEL COMUNITARIONIVEL COMUNITARIO

1.1. CARACTERIZACION DE LASCARACTERIZACION DE LAS
RESPUESTASRESPUESTAS EN EMERGENCIAS Y EN EMERGENCIAS Y 
DESASTRES.DESASTRES.

2.2. EL PROBLEMA EL PROBLEMA ¿¿CCÓÓMO? MO? DESCUBRIR DESCUBRIR 
LOSLOS RESORTES RESORTES 
MOTIVACIONALESMOTIVACIONALES

3.3.EL INCREMENTO DE LOS EL INCREMENTO DE LOS 
ESTUDIOSESTUDIOS DE LOS DAMNIFICADOS Y DE LOS DAMNIFICADOS Y 
SUS COMUNIDADES.SUS COMUNIDADES.
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INDICADORES EFECTIVIDAD PROGRAMAS INDICADORES EFECTIVIDAD PROGRAMAS 
PSICOLPSICOLÓÓGICOSGICOS A NIVEL COMUNITARIO...A NIVEL COMUNITARIO...

4.4.-- CARACTERIZACIONCARACTERIZACION
AMPLIADA Y REALISTA AMPLIADA Y REALISTA 
FORTALEZAS PSICOLOGICASFORTALEZAS PSICOLOGICAS
DE TODOS EN Y CON DE TODOS EN Y CON 
LA PROPIA COMUNIDAD.LA PROPIA COMUNIDAD.
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INDICADORES EFECTIVIDAD PROGRAMAS INDICADORES EFECTIVIDAD PROGRAMAS 
PSICOLPSICOLÓÓGICOSGICOS A NIVEL COMUNITARIO A NIVEL COMUNITARIO ……

5.5.-- EL RECONOCERLOS REDUCE EL EL RECONOCERLOS REDUCE EL 
IMPACTO, LOS POSIBLES COSTOS, IMPACTO, LOS POSIBLES COSTOS, 
LA SUBVALORACION Y/O NEGACION LA SUBVALORACION Y/O NEGACION 
DE LOS MISMOS, POR EL DE LOS MISMOS, POR EL 
CONTRARIO, INCREMENTA LOS CONTRARIO, INCREMENTA LOS 
POSIBLES POSIBLES 

EFECTOS ESTRESOGENICOS EFECTOS ESTRESOGENICOS 
Y Y 

PSICOTRAUMATIZANTESPSICOTRAUMATIZANTES
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Nuestro enfoque psicolNuestro enfoque psicolóógico, gico, 
destaca:destaca:
•• EL ANEL ANÁÁLISIS DE LA LISIS DE LA EXPERIENCIA EXPERIENCIA 

INTERNACIONALINTERNACIONAL, CONSIDERANDO COMO , CONSIDERANDO COMO 
DETERMINADOS INCIDENTES DEL MISMO DETERMINADOS INCIDENTES DEL MISMO 
TIPO PUEDEN PROVOCAR VARIABLES TIPO PUEDEN PROVOCAR VARIABLES 
REACCIONES ENTRE REPRESENTANTES REACCIONES ENTRE REPRESENTANTES 
DE DIFERENTES CULTURAS. DE DIFERENTES CULTURAS. 

•• LO CUAL EXPLICAMOS POR LAS LO CUAL EXPLICAMOS POR LAS 
PECULIARIDADES, QUE PARA UNAS PECULIARIDADES, QUE PARA UNAS 
CULTURAS EL EVENTO CULTURAS EL EVENTO 
PSICOTRAUMPSICOTRAUMÁÁTICO EN CUESTITICO EN CUESTIÓÓN SE LE N SE LE 
CONSIDERA CONSIDERA ““INESPERADOINESPERADO””;; MIENTRAS MIENTRAS 
QUE PARA OTRAS QUE PARA OTRAS –– ““HABITUALHABITUAL””..
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¿¿QUQUÉÉ SIGNIFICA ESTA AFIRMACISIGNIFICA ESTA AFIRMACIÓÓN?N?

EN EL EN EL SEGUNDO CASOSEGUNDO CASO ““HABITUALHABITUAL””,, LA LA 
MAYORMAYORÍÍA DE LA POBLACIA DE LA POBLACIÓÓN DAMNIFICADA N DAMNIFICADA 
SE MANIFIESTA MUCHO MSE MANIFIESTA MUCHO MÁÁS PREPARADA S PREPARADA 
PSICOLPSICOLÓÓGICAMENTE ANTE ESTAS GICAMENTE ANTE ESTAS 
SITUACIONES Y EVENTOS DE CSITUACIONES Y EVENTOS DE CÁÁRACTER RACTER 
EXTREMO. A DICHA EXTREMO. A DICHA FORMACION FORMACION 
PSICOLPSICOLÓÓGICAGICA, LA DENOMINAMOS, LA DENOMINAMOS

““ENTRENAMIENTOENTRENAMIENTO
HISTHISTÓÓRICORICO--
CULTURALCULTURAL””
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¿¿QUQUÉÉ HACER, CUHACER, CUÁÁNDO Y CNDO Y CÓÓMO?MO?

Subjetividad humana

Damnificados
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ModelosModelos psicolpsicolóógicosgicos y y programasprogramas de de AYUDAAYUDA

AYUDA SOLUCION DE PROBLEMAS

•Ayudar no es
suplantar.

• Ni sinónimo de
“dame-toma”.
•Es facilitar.
alternativas
de respuesta.
•No indicación
de soluciones.

• La resolución de problemas reflejados
en las tareas asociadas emergencias
y desastres.

• Exigen procesos de razonamiento
complejos.

• Damnificados, socorristas y comunidad
afrontan “problemas” y “tareas”,
sin saber la solución

PROGRAMAS COMO PROCESOS

RESULTADOS:
PROPUESTOS – PLANIFICADOS – ESPERADOS – REALES

REACCIONES INDIV. – INSTITUCIONES - COMUNIDADES - SOCIEDAD
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A modo de conclusionesA modo de conclusiones

•• Los desastres van a continuar en Los desastres van a continuar en 
incremento en cantidad, complejidad y la incremento en cantidad, complejidad y la 
magnitud de sus impactos/consecuencias magnitud de sus impactos/consecuencias 
PSICOSOCIALES.PSICOSOCIALES.

•• El reconocer el riesgo/vulnerabilidad de las El reconocer el riesgo/vulnerabilidad de las 
poblaciones RIESGO, resulta necesariopoblaciones RIESGO, resulta necesario--
pero INSUFICIENTE. pero INSUFICIENTE. 

•• Debemos trabajar mucho mDebemos trabajar mucho máás en pos de s en pos de 
reconocerreconocer-- resaltar y multiplicar a los resaltar y multiplicar a los 
FACTORES PROTECTORESFACTORES PROTECTORES
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CONCLUSIONESCONCLUSIONES……
ooLA DEFENSA Y PROTECCION CIVIL LA DEFENSA Y PROTECCION CIVIL 

EN CUBAEN CUBA EN REALIDAD ES EN REALIDAD ES 
RESPONSABILIDAD DE TODA LA RESPONSABILIDAD DE TODA LA 
SOCIEDAD Y EN CADA COMUNIDAD SOCIEDAD Y EN CADA COMUNIDAD 
EN CONCRETO. EN CONCRETO. 

ooLA PREVENCION Y PROMOCION EN LA PREVENCION Y PROMOCION EN 
EL EL ““ANTESANTES””, GARANTIZAN NO , GARANTIZAN NO 
SOLO EL SOLO EL ÉÉXITO XITO ““DURANTEDURANTE”” Y Y 
““DESPUESDESPUES””, POTENCIALIZAN LA , POTENCIALIZAN LA 
ADECUACION DE LAS CONDUCTAS ADECUACION DE LAS CONDUCTAS 
Y ACTUACIONES INDIVIDUALESY ACTUACIONES INDIVIDUALES--
COLECTIVAS Y SOCIALES.COLECTIVAS Y SOCIALES.
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RepresentaciRepresentacióón n Ciclo reducciCiclo reduccióón de losn de los DESASTRESDESASTRES: : 
DAMNIFICADOSDAMNIFICADOS--SOCIEDAD Y PREPARACIONSOCIEDAD Y PREPARACION

LOS DESASTRESLOS DESASTRES

HISTORIAHISTORIA

CULTURA PSICOSOCIAL EN DESASTRESCULTURA PSICOSOCIAL EN DESASTRES
CULTURA GENERAL INTEGRAL EN DESASTRESCULTURA GENERAL INTEGRAL EN DESASTRES

LA FAMILIA

EDUCACIONEDUCACION

Comunidad
Escuela

Instituciones
Medios

Difusión 
masiva

Factores 
riesgo

Factores 
protectores

Propio rol
infancia
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¿¿CCóómo accionar todos estos preceptos?mo accionar todos estos preceptos?

•• Trabajo Trabajo multimulti e interdisciplinario.e interdisciplinario.
•• Incorporar estos temas a las actividades Incorporar estos temas a las actividades 

habituales en cada uno de los programas de habituales en cada uno de los programas de 
salud.salud.

•• Realizar como se estipula y necesita en estos Realizar como se estipula y necesita en estos 
casos el Diagncasos el Diagnóóstico de la Situacistico de la Situacióón de Salud y n de Salud y 
de la Salud  Mental comunitario.de la Salud  Mental comunitario.

•• Establecer las pautas para los sistemas de Establecer las pautas para los sistemas de 
ananáálisis de tendenciaslisis de tendencias--regularidades y lecciones regularidades y lecciones 
aprendidas en la salud mental.aprendidas en la salud mental.



Taller Territorial de las Provincias OccidentalesTaller Territorial de las Provincias Occidentales
““Apoyo psicolApoyo psicolóógico en situaciones de desastresgico en situaciones de desastres””,,

Durante los dDurante los díías 11 y 12 de abril 2007, as 11 y 12 de abril 2007, 
een la Ciudad de Pinar del Rn la Ciudad de Pinar del Ríío, Cuba. o, Cuba. 

Coordinador y organizador:
•Prof. Dr.C. Alexis Lorenzo Ruiz
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Conclusiones:Conclusiones:……..

•• Los sismosLos sismos no sno sóólo se incrementan en lo se incrementan en 
frecuencia y magnitud, sino tambifrecuencia y magnitud, sino tambiéén por las n por las 
especificidades especificidades / / complejidades de sus complejidades de sus 
matices psicosociales.matices psicosociales.

•• El impactoEl impacto en estos eventos se en estos eventos se expresaexpresa a a 
travtravéés del caos como forma de s del caos como forma de 
desorganizacidesorganizacióón social, temores, ansiedad, n social, temores, ansiedad, 
angustia, apatangustia, apatíía y ruptura de la mayora y ruptura de la mayoríía de a de 
las estructuras del sostlas estructuras del sostéén y apoyo del tejido n y apoyo del tejido 
psicosocial.psicosocial.
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Idea para la reflexiIdea para la reflexióón colectivan colectiva
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