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Introducción

Los incendios forestales ocu-
rridos en la zona central de 
Chile durante los meses de ene-
ro y febrero del 2017 presenta-
ron una intensidad inusual. De 
hecho, la escala utilizada hasta 
ese momento para medir la 
magnitud de los incendios fo-
restales tenía un rango del 1 al 
5; es decir, incendios de prime-
ra a quinta generación, en don-
de estos últimos eran los más 
destructivos conocidos. Sin em-
bargo, los incendios forestales 
chilenos, posteriormente llama-
dos ‘la tormenta de fuego’, fue-
ron catalogados como los pri-
meros incendios de sexta gene-
ración, debido a su capacidad 
inédita de liberación de energía 
y destrucción asociada (Conaf, 
2017a). En las tres regiones más 
afectadas por la ‘tormenta de 
fuego’ (O’Higgins, Maule y 
Bío-Bío) el incendio afectó 
467.537ha, en donde hubo 
25.021 viviendas amenazadas y 

2.288 viviendas dañadas por el 
fuego (Conaf, 2017b). La in-
usual intensidad del fuego du-
rante dichos incendios forestales 
se debió a distintos factores 
naturales que se conjugaron 
durante el evento, entre los cua-
les se encuentran una sequía 
acumulada en el sector por más 
de una década, olas de calor 
extremas y alta acumulación de 
combustible disponible 
(Valencia et al., 2018).

Los relativamente escasos 
estudios realizados en países 
que han sufrido incendios fores-
tales han reportado distintos 
efectos negativos de este tipo de 
desastre en la salud mental de 
las personas (Finlay et al., 
2012). En Australia, Mc Farlane 
et al. (1997) reportaron que el 
42% de las personas afectadas 
por los incendios forestales de 
1983 fueron clasificados como 
potenciales casos psiquiátricos. 
En Norteamérica, posteriormen-
te a los incendios de California 
del año 2003, se evaluó 

psicológicamente a 357 pacien-
tes que buscaban asistencia mé-
dica; el 33% mostró síntomas 
de depresión y el 24% síntomas 
de estrés postraumático, y la 
magnitud de las lesiones físicas 
y los daños en las viviendas se 
asociaban significativamente 
con los síntomas psicopatológi-
cos (Marshall et al., 2007). 
Shavit (2013) comparó las emo-
ciones de un grupo de personas 
cercanas al incendio forestal del 
2010 en Carmel, Israel, vs habi-
tantes de otras regiones lejanas 
al evento, encontrando que los 
niveles de miedo eran mayores 
en el grupo directamente afec-
tado por los incendios, mientras 
que el nivel de ira era similar 
en ambos grupos. Las mujeres 
en tanto, mostraron mayor mie-
do e ira en ambos grupos. 
Además, las personas que mos-
traron mayor miedo también 
tuvieron mayor percepción de 
riesgo frente a otros eventos 
catastróficos (e.g. incendios, te-
rrorismo, accidentes).

Estudios más recientes con-
firman la presencia de trastor-
nos en la salud mental de per-
sonas afectadas por incendios 
forestales, siendo especialmente 
frecuentes el estrés postraumá-
tico (Belleville et al., 2019), la 
depresión (Bryant et al., 2014) 
y la ansiedad (Agyapong et al., 
2018). De esta manera, la evi-
dencia encontrada por los estu-
dios previos parece indicar que 
las personas afectadas por in-
cendios forestales muestran un 
importante riesgo de presentar 
alteraciones psicológicas, ya 
sea cognitivas o emocionales, 
de forma posterior a vivenciar 
el evento.

Ahora bien, existen ciertos 
subgrupos de la población que 
pueden mostrar una mayor vul-
nerabilidad frente a las altera-
ciones psicológicas y emocio-
nales asociadas a la vivencia 
de un desastre natural como es 
un incendio forestal (Mc 
Dermott et al., 2007). Así, ni-
ños y adolescentes pueden ser 

tados. Además, se observó que la prevalencia de cada uno de 
esos trastornos de salud mental fue mayor en personas de sexo 
femenino. Se concluye que un importante número de adolescen-
tes que vivenciaron directamente el incendio forestal chileno, ca-
racterizado por su inusual liberación de energía, intensidad y 
destrucción, muestran problemas de salud mental, siendo el gé-
nero femenino el afectado en mayor proporción. Si bien, debido 
al alcance del estudio no se puede concluir que dichos proble-
mas de salud mental se deben al incendio, los datos empíricos 
entregados permiten describir el fenómeno en adolescentes que 
vivenciaron ese desastre y de esta manera realizar comparacio-
nes con prevalencias que muestran otras investigaciones.

RESUMEN

El objetivo de la presente investigación fue describir la salud 
mental de niños y adolescentes afectados por incendios fores-
tales en Chile. A través de un estudio cuantitativo, no experi-
mental de corte transversal, se midió el estrés postraumático, la 
ideación suicida, la depresión, la ansiedad y el estrés que mos-
traron 292 adolescentes (51,6% mujeres), cuyo rango de edad se 
encontraba entre 11 y 19 años (M= 14,47; DE= 2,05). Dichos 
adolescentes fueron afectados directamente por el incendio fo-
restal denominado ‘Las Máquinas’, considerado como el incen-
dio más grande registrado en la historia de Chile. Los resulta-
dos muestran altas prevalencias de estrés postraumático, idea-
ción suicida, ansiedad, depresión y estrés en los jóvenes encues-
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INDICATORS OF POST-TRAUMATIC STRESS, SUICIDAL IDEATION, DEPRESSION, ANXIETY AND STRESS IN 
ADOLESCENTS AFFECTED BY WILDFIRES
Carlos Salvador Mellado Yáñez

SUMMARY

alence of each of these mental health indicators was observed 
in females. It is concluded that a significant number of adoles-
cents who directly experienced the Chilean wildfire, character-
ized by its unusual release of energy, intensity, and destruc-
tion show mental health problems, with the female gender be-
ing the most affected. Although, due to the scope of the study, 
it cannot be concluded that these mental health problems are 
due to the wildfire, the empirical data provided allows to de-
scribe the phenomenon in adolescents who experienced this di-
saster and thus make comparisons with the prevalence shown 
by other studies.

The goal of this research was to describe the mental health 
of children and adolescents affected by wildfires in Chile. 
Through a quantitative, non-experimental, cross-section-
al study, post-traumatic stress, suicidal ideation, depression, 
anxiety, and stress were measured in 292 adolescents (51.6% 
women), whose age ranged between 11 and 19 years old (M= 
14.47, SD= 2.05). These adolescents were directly affected by 
the wildfire called ‘Las Máquinas’, considered the largest fire 
in the history of Chile. The results show high prevalence of 
post-traumatic stress, suicidal ideation, anxiety, depression, 
and stress in the surveyed youth. In addition, a higher prev-

más vulnerables a los efectos 
de este tipo de evento, ya que 
se encuentran en una etapa del 
desarrollo caracterizada por 
importantes cambios biopsico-
sociales, en donde su vulnera-
bilidad y su dependencia de 
padres u otros adultos es mu-
cho mayor que en otras etapas 
de la vida (Groome y Soureti, 
2004; Brown, et al., 2018).

A pesar de lo señalado, las 
investigaciones que abordan el 
efecto de los incendios foresta-
les en la salud mental de los 
adolescentes son escasas 
(Brown, et al., 2019). Por ejem-
plo, McFarlane (1997) señala 
que el 13% de los niños y ado-
lescentes reportaron sueños o 
pesadillas relacionadas con in-
cendios forestales ocho meses 
después de un evento de este 

tipo en Australia y el 33% re-
portaron una preocupación per-
sistente relativa a incendios 26 
meses después del evento. Mc 
Dermott et al. (2007) evalua-
ron a 222 niños y adolescentes 
que fueron afectados por los 
incendios forestales de 
Canberra, Australia en el año 
2003; encontraron que el 9% 
presentaba síntomas de estrés 
postraumático, el 22,6 mostra-
ba síntomas emocionales nega-
tivos y el 10% problemas con-
ductuales. Los estudiantes de 
menor edad, aquellos que su-
fr ieron mayor exposición y 
percibieron una mayor amenaza 
también mostraron mayores 
niveles de estrés postraumático. 
Las mujeres, en tanto, reporta-
ron mayores niveles de amena-
za percibida.

Papadatou et al. (2012) estu-
diaron los factores asociados a 
la sintomatología de estrés pos-
traumático y depresión en 1468 
adolescentes, seis meses des-
pués de los incendios forestales 
de Grecia en el 2007. Dichos 
autores encontraron que un 
29% de los jóvenes presenta-
ban un estrés postraumático 
probable y un 20% una depre-
sión probable. Estos autores 
además estudiaron posibles 
factores asociados al desarrollo 
del estrés postraumático y la 
depresión, encontrando que la 
amenaza percibida frente al 
desastre fue asociada al estrés 
postraumático, pero no a la 
depresión; el apoyo social per-
cibido, en tanto, fue asociado a 
menores niveles de depresión. 
Finalmente, Parslow et al. 

(2006) encontró un aumento 
del consumo de tabaco en 2063 
adolescentes y adultos jóvenes 
expuestos a los incendios fo-
restales de Australia 2003. En 
Chile, solo un estudio ha abor-
dado el estrés postraumático en 
adolescentes afectados por in-
cendios forestales: Guerra et 
al. (2018) reportan una baja 
sintomatología de este trastor-
no en jóvenes afectados por un 
desastre en 2014.

En atención a la escasez de 
estudios que abordan la des-
cripción de alteraciones en el 
ámbito cognitivo y emocional 
en niños y adolescentes que 
vivenciaron incendios foresta-
les, el objetivo del presente 
estudio es describir las conse-
cuencias psicológicas y emo-
cionales de los incendios 
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RESUMO

observou-se que a prevalência de cada um desses transtornos 
mentais foi maior no sexo feminino. Conclui-se que um número 
significativo de adolescentes que vivenciaram diretamente o in-
cêndio florestal chileno, caracterizado por sua inusitada libera-
ção de energia, intensidade e destruição, apresenta problemas de 
saúde mental, sendo o gênero feminino o mais afetado. Embo-
ra, devido ao escopo do estudo, não se possa concluir que esses 
problemas de saúde mental sejam decorrentes do incêndio, os 
dados empíricos fornecidos permitem descrever o fenômeno em 
adolescentes que vivenciaram esse desastre e, assim, fazer com-
parações com prevalências mostradas por outras investigações.

O objetivo desta pesquisa foi descrever a saúde mental de 
crianças e adolescentes afetados por incêndios florestais no Chi-
le. Por meio de um estudo quantitativo, transversal, não experi-
mental, o estresse pós-traumático, a ideação suicida, a depres-
são, a ansiedade e o estresse foram medidos em 292 adolescentes 
(51,6% mulheres), com faixa etária entre 11 e 19 anos (M= 14,47; 
SD= 2,05). Esses adolescentes foram afetados diretamente pelo 
incêndio florestal denominado ‘Las Máquinas’, considerado o 
maior incêndio da história do Chile. Os resultados mostram altas 
prevalências de estresse pós-traumático, ideação suicida, ansie-
dade, depressão e estresse nos jovens pesquisados. Além disso, 
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forestales del año 2017 en la 
salud mental de adolescentes 
chilenos cercanos geográfica-
mente a dicha catástrofe, espe-
cíficamente describiendo sus 
niveles de estrés postraumático, 
depresión, ansiedad, estrés, 
miedo e ideación suicida. De 
esta forma, este estudio preten-
de aportar información de un 
fenómeno poco investigado, ya 
que a pesar de la magnitud del 
desastre y de los efectos am-
bientales y sociales que el in-
cendio chileno provocó, actual-
mente no existen investigacio-
nes que describan los potencia-
les efectos psicológicos de la 
‘tormenta de fuego’ en la salud 
mental de la población afectada 
y en ciertos grupos especial-
mente vulnerables como los 
adolescentes. Así, la relevancia 
del estudio surge de la necesi-
dad de entregar información 
empírica acerca de la salud 
mental de un grupo poco estu-
diado y testigo de una catástro-
fe histórica en Chile por su 
amplitud y destrucción.

Metodología

Tipo de estudio

El presente estudio es cuan-
titativo, descriptivo y de corte 
transversal.

Participantes

La encuesta se llevó a cabo 
en cuatro establecimientos edu-
cacionales de la comuna de 
Empedrado, Región del Maule, 
Chile. Dicha comuna fue afec-
tada por el incendio forestal 
denominado ‘Las Máquinas’ y 
que es considerado el incendio 
más grande registrado en la 
historia de Chile, alcanzando 
183.946ha consumidas en la 
región, de las cuales 116.000ha 
se quemaron en un periodo de 
24h (Conaf, 2017a; Valencia et 
al., 2018). El muestreo fue de 
tipo no probabilístico por con-
veniencia, e incluyó a los par-
ticipantes seleccionados por su 
disponibilidad. Se llegó a obte-
ner información de 292 alum-
nos (51,6% mujeres, 48,4% 
hombres), cuya media de edad 
fue de 14,47 años (DE= 2,05).

Al momento de contestar la 
encuesta, el 60,4% de los 

adolescentes vivía con ambos 
padres, el 21,2% vivía sola-
mente con la madre, el 4,6% 
vivía sólo con el padre y el 
13,8% no vivía con sus padres 
(Tabla I).

Procedimiento

Para la recolección de los 
datos se contactó al 
Departamento de Administra-
ción de Educación Municipal 
de Empedrado, Chile, para re-
cibir la autorización de realizar 
el estudio en los estableci-
mientos correspondientes. A 
continuación, se contactó a los 
colegios de donde se obtendría 
la muestra, a t ravés de sus 
respectivas direcciones y/o ad-
ministraciones, obteniéndose 
de esa forma los consentimien-
tos institucionales pertinentes 
para realizar la encuesta den-
tro de los establecimientos. 
Finalmente se contactó a los 

futuros participantes en sus 
respectivas aulas, se les infor-
mó acerca de la investigación 
y se les invitó a colaborar. Su 
participación fue voluntaria e 
informada y para cumplir di-
cho objetivo se solicitó tanto el 
asentimiento activo firmado 
por cada uno de los participan-
tes como el consentimiento 
pasivo de sus padres, entregán-
doles además información oral 
y escrita respectivamente acer-
ca de los propósitos generales 
y procedimiento de la investi-
gación. Para recolectar los da-
tos se utilizaron cuestionarios 
de autoreporte que fueron ad-
ministrados a los participantes 
en sus propios colegios y salo-
nes de clases por profesionales 
de las ciencias sociales entre-
nado en aplicación de pruebas 
masivas. El procedimiento 
completo de administración del 
cuestionario no excedió de una 
hora.

Instrumentos

Escala de Ideación Suicida. Se 
utilizó la sub-escala de idea-
ción suicida de Columbia-
Suicide Severity Rating Scale 
(C-SSRS, Posner et al., 2011). 
Esta sub-escala consta de cin-
co ítems con alternativas de 
respuesta dicotómicas (SI/NO) 
que miden la ideación suicida 
de la persona tanto en el últi-
mo mes como en el peor mo-
mento de su vida. Su tiempo 
de administración va de 5 a 10 
minutos. La escala se encuen-
tra validada en Chile para ado-
lescentes (Núñez et al., 2019). 
En el presente estudio la con-
sistencia interna de las escalas, 
según el indicador alfa de 
Cronbach, fue de 0,86 para la 
ideación suicida en el último 
mes y 0,90 para la ideación 
suicida en el peor momento de 
la vida.
Escala de Estrés 
Postraumático. Se utilizó una 
versión adaptada de la Escala 
de Trauma de Davidson 
(Davidson et al., 1997), la 
cual cuenta con 17 ítems que 
evalúan la frecuencia de la 
sintomatología asociada a es-
trés postraumático experimen-
tada por los adolescentes du-
rante las semanas posteriores 
al evento traumático (e.g. evi-
taste pensar en los incendios o 
experimentar sentimientos rela-
cionados con él). El formato 
de respuestas varía entre 1= 
nunca y 6= casi todos los días. 
La puntuación total se obtiene 
de la sumatoria de los 17 
ítems y a mayor puntuación es 
mayor la frecuencia de sinto-
matología asociada a estrés 
postraumático En el presente 
estudio la escala mostró una 
consistencia interna (alfa de 
Cronbach) de 0,95.
Escala Abreviada de 
Depresión, Ansiedad y Estrés 
(DASS-21). Validada en Chile 
por Antúnez y Vinet (2012). 
La depresión es definida por 
síntomas asociados a un estado 
de ánimo disfórico (e.g. triste-
za, desesperanza); la ansiedad 
por síntomas físicos de excita-
ción, miedo, tensión muscular 
y ansiedad situacional; y el es-
trés por activación persistente 
no específica, dificultad para 

TABLA I
CARACTERIZACIÓN SOCIODEMOGRÁFICA DE LA 

MUESTRA
N %

Sexo
Hombre 138 48,4
Mujer 147 51,6

Total 285 100
Etapa de la adolescencia

Temprana (11-13 años) 98 35,1
Media (14-16 años) 135 48,4
Tardía (17-19 años) 46 16,5

Total 279 100
Padres separados

SI 95 34,7
NO 179 65,3

Total 274 100
¿Con quién vives?

Ambos padres 157 60,4
Solo madre 55 21,2
Solo padre 12 4,6
Otros familiares 5 1,8
Pareja, Amigos u Otro 31 12,0

Total 260 100
Número de hermanos

Sin hermanos 59 22,6
Un hermano 92 35,2
Dos hermanos 58 22,2
Tres o más hermanos 52 20,0

Total 261 100
N= 292. La diferencia con los totales descritos en la tabla se debe a da-
tos perdidos.
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relajarse, irritabilidad e impa-
ciencia (Román et al., 2016). 
Dicho instrumento cuenta con 
siete ítems que miden depre-
sión (e.g., no podía sentir nada 
positivo), siete ítems que mi-
den ansiedad (e.g., estuve a 
punto de sufrir un ataque de 
pánico) y siete ítems que mi-
den estrés (e.g., me costó mu-
cho calmarme). Dichas escalas 
presentan cuatro alternativas 
de respuesta (0= nunca, 1= 
rara vez, 3= de vez en cuando, 
4= a menudo o muy a menu-
do), en donde un mayor punta-
je obtenido indica un mayor 
nivel en la dimensión evalua-
da. En el presente estudio la 
consistencia interna de las es-
calas, según el alfa de 
Cronbach, fue de 0,81 para la 
escala de depresión, de 0,84 
para la escala de ansiedad y de 
0,86 para la escala de estrés. 
Escala de Miedo. Se adaptó 
una escala que mide el miedo 
experimentado durante una ca-
tástrofe natural (Guerra et al., 
2014) al contexto específico de 
incendios forestales. La escala 
cuenta con seis ítems (e.g. 
¿pensaste que tu vida estaba 
en peligro?) con alternativas 
de respuesta dicotómicas (SI/
NO). La puntuación total se 
obtiene sumando los seis ítems 
en donde una mayor puntua-
ción indica un mayor miedo 
experimentado durante el in-
cendio forestal. En el presente 
estudio la escala mostró una 
consistencia interna (alfa de 
Cronbach) de 0,90.

Adicionalmente, se recopiló 
información acerca de caracte-
rísticas sociodemográficas de 
los adolescentes (edad, sexo, 
configuraciones familiares) y 
del daño y las consecuencias 
económicas que sufrieron los 
adolescentes producto del in-
cendio forestal. Para ello, se 
utilizaron nueve preguntas 
(Tabla II) que indagaron si el 
incendio provocó daños en las 
viviendas y colegios de los 
afectados y su entorno, los po-
sibles daños físicos sufridos 
por los adolescentes y sus fa-
milias producto del incendio y 
finalmente los efectos del de-
sastre en las fuentes laborales 
y presupuesto familiar de los 
encuestados. Las alternativas 

de respuesta fueron dicotómi-
cas (SI/NO).

Plan de análisis

El análisis estadístico co-
menzó por la caracterización 
de la muestra, lo que implicó 
una descripción de frecuencias 
absolutas y relativas (porcenta-
jes) de par ticipantes según 
sexo, edad y configuración fa-
miliar. Posteriormente se des-
cribieron las frecuencias abso-
lutas y relativas de participan-
tes según sus niveles de estrés 
postraumático, miedo, depre-
sión, ansiedad, estrés general e 
ideación suicida en el último 
mes y en el peor momento de 
la vida. Dichas frecuencias 
fueron desglosadas por sexo. 
Finalmente, se calculó un indi-
cador global para cada trastor-
no, sumando y promediando 
los ítems respectivos y compa-
rando dicho indicador por sexo. 
Se utilizó el programa SPSS 
versión 20.

Resultados

Características 
sociodemográficas de la 
muestra

Se realizó una caracteriza-
ción de los par ticipantes a 

través de un análisis estadístico 
descriptivo, el cual consistió en 
frecuencias absolutas y relati-
vas para las variables categóri-
cas (etapa de la adolescencia 
en la cual se encuentran y con-
figuraciones familiares). En la 
Tabla I se puede observar que 
el 35,1% fue clasificado en la 
etapa de adolescencia temprana 
(11-13 años), el 48,4% en la 
etapa de adolescencia media 
(14-16 años) y el 16,5% en la 
etapa de adolescencia tardía 
(17-19 años). También se obser-
va que la mayoría de los parti-
cipantes señala que sus padres 
no se encuentran separados 
(65,3%) y que en el momento 
de responder la encuesta vivían 
con ambos padres (60,4%). 
Finalmente, la mayoría de ellos 
cuenta con uno o dos herma-
nos (35,2 y 22,2% 
respectivamente).

Percepción de daños y 
consecuencias económicas del 
incendio

En la Tabla II se reporta la 
percepción de los adolescentes 
en relación a las consecuencias 
materiales y familiares que 
sufrieron debido a los incen-
dios forestales. Se puede obser-
var que un importante porcen-
taje declara haber sufrido 

daños en su casa o en las ca-
sas de su comunidad (33,9 y 
69,7% respectivamente). Un 
bajo porcentaje de los adoles-
centes, en tanto, percibió que 
el incendio forestal motivo del 
estudio había afectado su cole-
gio, impidiendo su asistencia 
durante dos o más semanas 
(5,5%) o cambiándose de cole-
gio (4,0%). De igual forma, se 
puede observar que un bajo 
porcentaje de adolescentes re-
porta haber sufrido un daño 
físico importante como conse-
cuencia de incendio (5,8%) o 
que un familiar cercano lo su-
friera (14,8%). Finalmente, un 
importante porcentaje señala 
que el incendio afectó el traba-
jo de sus padres y el presu-
puesto familiar (35,4 y 38,2% 
respectivamente).

Percepción de miedo durante 
el incendio

En la Tabla III se informa 
de la percepción del miedo que 
sufrieron los adolescentes pro-
ducto de los incendios foresta-
les. Se puede observar que más 
de la mitad de los adolescentes 
pensaron que su vida o la de 
algún familiar/amigo corrió 
peligro (64,8% y 81,6% respec-
tivamente) o se sintieron an-
gustiados (66,1%) e 

TABLA II
PERCEPCIÓN DE DAÑOS Y CONSECUENCIAS ECONÓMICAS PRODUCTO DEL 

INCENDIO FORESTAL

Pregunta
N
Sí

%
Sí

N
Total

¿Durante los incendios forestales en tu casa hubo 
daños? 93 33,9% 274
¿Durante los incendios forestales en las casas de tu 
comunidad hubo daños? 189 69,7% 271
¿Los incendios forestales afectaron tu colegio? (2 o 
más semanas sin ir al colegio). 15 5,5% 273
¿Los incendios forestales afectaron tu colegio? (tu-
viste que cambiarte de colegio.) 11 4,0% 273
¿Sufriste algún daño físico importante (que requiriera 
atención en consultorio u hospital)? 16 5,8% 274
¿Algún familiar sufrió daño físico importante (que 
requiriera atención en consultorio u hospital)? 40 14,8% 270
¿Algunos familiares cercanos sufrieron directamente 
las consecuencias de los incendios forestales? 175 63,9% 274
¿Los incendios forestales afectaron el trabajo de los 
padres? (despidos, cambios de trabajo). 97 35,4% 274
¿Ha disminuido el presupuesto familiar? 104 38,2% 272

N= 292. La diferencia con los totales descritos en la tabla se debe a datos perdidos.
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sintomatología asociada a evi-
tación y entre el 18,9% y el 
33,6% reportaron persistente-
mente sintomatología asociada 
a la activación. Al sumar y 
promediar cada uno de los 
ítems y obtener un indicador 
global de cada una de las di-
mensiones de estrés postraumá-
tico que reportaron los adoles-
centes, se observa que en pro-
medio las mujeres reportaron 
mayor frecuencia de sintomato-
logía de estrés postraumático 
que los hombres, en todos los 
criterios medidos (evitación, 

incomunicados (63,1%). 
Igualmente, alrededor de la 
mitad de ellos se sintieron in-
defensos (47,1%) o desvalidos 
(51,3%). Además, al sumar y 
promediar cada uno de los 
ítems y obtener un indicador 
global del miedo que sintieron 
durante los incendios foresta-
les, se observa que las mujeres 
sintieron, en promedio, mayor 
miedo que los hombres.

Sintomatología de estrés 
postraumático

La descripción de la sinto-
matología de estrés postraumá-
tico se dividió según los crite-
rios diagnósticos del DSM-IV, 
específicamente el criterio B o 
re-experimentación persistente 
del acontecimiento traumático 
(en este caso los incendios fo-
restales), el criterio C o evita-
ción persistente de estímulos 
asociados al trauma y el crite-
rio D o síntomas persistentes 
de aumento de activación 
(arousal), inexistentes antes de 
la situación traumática 
(Villafañe et al., 2003). La 
Tabla IV muestra el porcentaje 
de participantes que nunca ha 
sufrido el síntoma, el porcenta-
je que lo ha sufrido una o dos 
veces y el porcentaje que lo ha 
sufrido persistentemente (desde 
tres a cuatro veces hasta casi 
todos los días). Se puede ob-
servar que entre un 9,9% y un 
27,5% mostraron persistente-
mente sintomatología asociada 
a la re-experimentación; entre 
un 13,1% y un 26,4% mostra-
ron persistentemente 

TABLA III
PERCEPCIÓN DE MIEDO DURANTE LOS INCENDIOS FORESTALES

¿Durante los incendios forestales… Sí                    
N (%)

N         
Total

…pensaste que tu vida estaba en peligro? 177 (64,8) 273
…pensaste que la vida de un familiar o amigo estaba en peligro? 222 (81,6) 272
…te sentiste angustiado? 181 (66,1) 274
…te sentiste incomunicado? 173 (63,1) 274
…te sentiste desvalido? 140 (51,3) 273
…te sentiste indefenso? 128 (47,1) 272
Miedo (N) M DE
Hombres (124) 2,95 2,00
Mujeres (137) 4,45 1,74

M: media, DE: desviación estándar, N= 292. La diferencia con los totales descritos en la tabla se debe a datos 
perdidos.

TABLA IV
PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE SUFRIERON SÍNTOMAS DE ESTRÉS 

POSTRAUMÁTICO

¿Algunas semanas después de los 
incendios forestales, notaste…

Frecuencia del síntoma (%)
Nunca               
N (%)

Una o dos veces 
N (%)

Persistentemente 
N (%)

Total         
N (%)

Criterio Diagnóstico B (Re-experimentación)
1. …angustia o ansiedad 114 (41,4) 85 (31,1) 75 (27,5) 274 (100)
2. …recuerdos desagradables y 

recurrentes del evento 105 (38,7) 94 (34,7) 72 (26,6) 271 (100)
3. …pesadillas sobre el evento 168 (62,2) 59 (21,9) 43 (15,9) 270 (100)
4. …sensación de revivir el 

evento 131 (48,3) 83 (30,6) 57 (21,1) 271 (100)
5. …sensaciones físicas desagra-

dables al recordar el evento 190 (69,3) 57 (20,8) 27 (9,9) 274 (100)

Criterio Diagnóstico C (Evitación)
6. …evitar pensamientos relacio-

nados con el evento
139 (50,8) 62 (22,8) 72 (26,4) 273 (100)

7. …evitar realizar conductas co-
tidianas por miedo a la repe-
tición del evento

171 (62,4) 53 (19,3) 50 (18,3) 274 (100)

8. …evitar acciones y/o situacio-
nes que recuerden el evento. 186 (67,6) 53 (19,3) 36 (13,1) 275 (100)

9. …evitar recuerdos importantes 
relacionados con el evento 154 (56,6) 62 (22,8) 56 (20,6) 272 (100)

10. …dificultad para disfrutar 149 (55,8) 63 (23,6) 55 (20,6) 267 (100)
11. …sensación de distanciamien-

to o extrañeza frente a otros 152 (55,5) 82 (29,9) 40 (14,6) 274 (100)
12. …dificultad para imaginar una 

vida larga 159 (58,0) 68 (24,9) 47 (17,1) 274 (100)

Criterio Diagnóstico D (Activación)
13. …dificultades para dormir 130 (47,3) 69 (25,1) 76 (27,6) 275 (100)
14. …‘explosiones de rabia’ 160 (58,2) 63 (22,9) 52 (18,9) 275 (100)
15. …problemas de concentración 153 (55,6) 62 (22,5) 60 (21,9) 275 (100)
16. …sensación de alerta 

constante 119 (43,4) 63 (23,0) 92 (33,6) 274 (100)
17. …nerviosismo o miedo 128 (46,7) 75 (27,4) 71 (25,9) 274 (100)

Hombres Mujeres
N M (DE) N M (DE)

Estrés postraumático (Total) 119 1,84 (1,16) 124 2,60 (1,38)
Re-experimentación 126 1,86 (1,13) 131 2,56 (1,29)
Evitación 124 1,77 (1,19) 131 2,43 (1,44)
Activación 127 2,01 (1,44) 139 2,87 (1,67)

M: media, DE: desviación estándar, N= 292. La diferencia con los totales descritos en la tabla se debe a datos 
perdidos. Los criterios diagnósticos fueron extraídos del DSM IV.
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re-experimentación y 
activación).

Ideación suicida

Las frecuencias relativas de 
la ideación suicida que mostra-
ron los adolescentes participan-
tes de la investigación se re-
portan en la Tabla V, donde se 
puede observar que entre el 
10,1 y el 3,3% han presentado 
ideación suicida durante el úl-
timo mes en sus distintos gra-
dos y que entre el 17,5 y el 
8,5% han presentado ideación 
suicida en sus distintos grados 
en el peor momento de su 
vida. Al sumar y promediar 
cada uno de los ítems y obte-
ner un indicador global de la 
ideación suicida, se observa 
que en promedio las mujeres 
reportaron mayor ideación sui-
cida tanto en el último mes 
como en el peor momento de 
su vida.

Depresión, Ansiedad y Estrés

Finalmente, se reportan los 
promedios y desviaciones es-
tándar de las escalas de depre-
sión, ansiedad y estrés en los 
adolescentes pertenecientes a la 
muestra (Tabla VI). Además, 
se reporta el porcentaje de su-
jetos que se encuentran en ries-
go para cada uno de esos pro-
blemas de salud mental, según 
los puntajes de corte propues-
tos para adolescentes chilenos 
por Román et al. (2016). En la 
tabla se observa que el 38,0% 
de los adolescentes que viven-
ciaron el incendio forestal se 
encuentran en riesgo de proble-
mas asociados a la depresión, 
el 41,3% se encuentra en riesgo 
de problemas asociados a la 
ansiedad y el 46,9% se encuen-
tran en riesgo de problemas 
asociados al estrés. Al desglo-
sar dichas cifras por sexo se 
observa que las mujeres, en 
promedio, muestran mayor 
riesgo de problemas asociados 
a depresión, ansiedad y estrés 
que los hombres.

Discusión

La presente investigación 
tuvo como objetivo describir la 
salud mental de niños y ado-
lescentes chilenos que 

vivenciaron incendios foresta-
les. Se observaron altas preva-
lencias de miedo, estrés pos-
traumático, ansiedad, depre-
sión, estrés e ideación suicida 
en los jóvenes encuestados. 
Además, se observó una mayor 
prevalencia de dichos proble-
mas de la salud mental en per-
sonas del género femenino. De 
esta manera, se concluye que 
los niños y adolescentes que 
vivenciaron los incendios fores-
tales del 2017 en Chile, carac-
terizados por su inusual libera-
ción de energía, intensidad y 
destrucción, mostraron diversos 
problemas de salud mental, 
siendo estos problemas espe-
cialmente severos en las muje-
res. Esta conclusión cobra es-
pecial relevancia al observar 
que las cifras descritas en la 
presente investigación son mu-
cho más altas que aquellas 

reportadas por otros estudios 
chilenos cuyo foco es la pobla-
ción general, que no ha viven-
ciado un desastre natural. Así, 
por ejemplo, Florenzano (2005) 
reporta bajas prevalencias de 
estrés postraumático (3,21%), 
depresión (13,86%) y ansiedad 
(11,30%) en jóvenes chilenos 
pertenecientes a población ge-
neral. En la misma línea, 
Vicente et al. (2012), usando 
datos censales de Chile, repor-
tan prevalencias aún más bajas 
para depresión (8,3%) y ansie-
dad (8,4%) en adolescentes de 
12 a 18 años. Si bien no se 
puede concluir que las preva-
lencias de los distintos proble-
mas de salud mental son pro-
ducto del incendio forestal, es 
razonable pensar, en base a las 
cifras reportadas por las inves-
tigaciones que estudian el fenó-
meno en población general, 

que eventualmente el incendio 
denominado ‘tormenta de fue-
go’ pudiera haber incidido en 
dichas prevalencias.

Los resultados obtenidos en 
el presente estudio en Chile 
coinciden con otros similares 
presentados en Australia (Mc 
Dermott et al., 2007), Canadá 
(Belleville et al., 2019), Grecia 
(Papadatou et al., 2012) y 
EEUU (Marshall et al., 2007). 
Dichos países también fueron 
afectados por graves incendios 
forestales en los últimos años y 
sus respectivos estudios indi-
can que el principal trastorno 
observado es el estrés postrau-
mático, con incidencias que 
van desde un 15% (Bryant et 
al., 2014) hasta algo más del 
25% (Marshall et al., 2007; 
Belleville et al., 2019) en po-
blación adulta y desde un 9% 
(Mc Dermott et al., 2007) 

TABLA V
FRECUENCIAS Y MEDIAS DE ADOLESCENTES CON IDEACIÓN SUICIDA DURANTE EL 
MES PREVIO A LA APLICACIÓN DEL INSTRUMENTO Y EN EL PEOR MOMENTO DE LA 

VIDA
Último mes Peor momento de la vida

SI            
N(%)

N            
Total

SI            
N(%)

N            
Total

Deseo de estar muerto 34 (13,8) 247 104 (38,5) 270
IS 25 (10,1) 247 47 (17,5) 268
IS con ideas generales acerca del método 17 (7,1) 240 47 (18,9) 249
IS con intención 16 (6,6) 241 45 (18,3) 246
IS con intención y planificación detallada 8 (3,3) 240 21 (8,5) 248
Ideación Suicida M (DE) N M (DE) N
Hombres 0,14 (0,66) 114 0,60 (1,23) 120
Mujeres 0,57 (1,34) 122 1,20 (1,74) 121

IS: ideación suicida, M: media, DE: desviación estándar, N= 292. La diferencia con los totales descritos en la 
tabla se debe a datos perdidos.

TABLA VI
ESTADÍSTICOS DESCRIPTIVOS Y PORCENTAJE DE ADOLESCENTES EN RIESGO SEGÚN 

LAS ESCALAS DE DEPRESIÓN, ANSIEDAD Y ESTRÉS
‘En riesgo’ ‘Sin riesgo’

N M DE N % N %
Depresión 266 5,40 5,03 101 38,0 165 62,0
     Hombres 128 3,84 3,91 34 26,6 94 73,4
     Mujeres 137 6,84 5,54 66 48,2 71 51,8
Ansiedad 271 4,64 4,63 112 41,3 159 58,7
     Hombres 133 3,30 3,45 39 29,3 94 70,7
     Mujeres 137 5,92 5,24 72 52,6 65 47,4
Estrés 271 5,95 5,34 127 46,9 144 53,1
     Hombres 131 4,28 4,23 47 35,9 84 64,1
     Mujeres 139 7,52 5,81 79 56,8 60 43,2

N: número, M: media, DE: desviación estándar, rango de puntajes= 0-21.
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hasta un 37% (Brown et al., 
2019) en población infanto-ju-
venil. En el caso de los adoles-
centes chilenos del presente 
estudio mostraron indicadores 
de estrés postraumático en un 
rango del 9,9% hasta el 33,6%.

En el caso de la depresión y 
la ansiedad, hay menos estu-
dios que reporten la incidencia 
de estos trastornos en niños y 
adolescentes afectados por in-
cendios forestales. Brown et 
al., (2019) quienes señalan que 
el 31% de los jóvenes afectados 
por un incendio forestal en 
Australia mostraron síntomas 
asociados a depresión y un 
27% síntomas asociados a an-
siedad. En el caso de los ado-
lescentes chilenos encuestados 
en la presente investigación los 
porcentajes de dichos trastor-
nos fueron superiores, con un 
38% de adolescentes ‘en ries-
go’ de sufrir depresión y un 
41,3% ‘en r iesgo’ de sufrir 
ansiedad.

En relación al estrés, el mie-
do y la ideación suicida, no se 
encontraron estudios que re-
portaran la incidencia específi-
ca de esos fenómenos en niños 
y adolescentes. Al realizar una 
comparación con los pocos es-
tudios que han medido estos 
fenómenos en población adulta, 
se observa que los adolescentes 
chilenos muestran una inciden-
cia de un 46,9% de estrés vs el 
9,8% que muestran comunida-
des de Australia (Bryant et al., 
2014) y un promedio de miedo 
levemente superior al reportado 
por comunidades de Israel que 
vivenciaron un incendio fores-
tal (Shavit et al., 2013). No se 
encontraron estudios para com-
parar la ideación suicida.

De los resultados obtenidos, 
especial atención merece aquel 
que indica que las niñas y ado-
lescentes de la muestra mues-
tran mayor sintomatología aso-
ciada a estrés postraumático, 
depresión, ansiedad y estrés, 
mayor miedo y mayor ideación 
suicida que sus pares de sexo 
masculino. Este riesgo incre-
mentado del género femenino, 
puede ser atribuido tanto a si-
tuaciones hormonales como a 
factores psicosociales estresan-
tes propios de la adolescencia 
femenina (Bryant et al., 2014) 
y si bien la literatura reporta 

consistentemente diferencias de 
género en las reacciones de las 
personas frente a diversos 
eventos traumáticos (Olff et al., 
2007), los pocos estudios que 
reportan la salud mental espe-
cíficamente de niños y adoles-
centes después de un incendio 
forestal no muestran diferen-
cias por género en sus resulta-
dos (Mc Dermott et al., 2007; 
Brown et al., 2019). De esta 
manera, las diferencias entre la 
salud mental de hombres y 
mujeres adolescentes descritos 
en el presente estudio son un 
hallazgo novedoso, necesario 
de tener en cuenta para esta-
blecer políticas publicas de in-
tervención y tratamiento. 
Dichos resultados también 
coinciden con la literatura que 
indica que las adolescentes 
muestran mayor sintomatología 
internalizante que sus pares 
varones (Leadbeater et al., 
1999; Alarcón Parco y Bárrig 
Jó, 2015; Salavera y Usan, 
2019), diferencias que podrían 
surgir debido a que los niños 
tienen mayores dif icultades 
para reconocer sus problemas 
de salud mental, tendiendo a 
enmascararlos. Las niñas, en 
tanto, muestran una concepción 
de género socialmente cons-
truida en que la mujer debe ser 
más sensitiva emocionalmente 
en situaciones estresantes (Van 
Droogenbroeck et al., 2018).

El presente estudio presenta 
algunas limitaciones. En pri-
mer lugar, algunos niños y 
adolescentes de los centros 
educativos encuestados no par-
ticiparon o no entregaron res-
puestas una vez que se les fa-
cilitó el cuestionario. Una hipó-
tesis es que no participaron por 
sus elevados niveles de sinto-
matología psicopatológica, y si 
así fuera, las prevalencias re-
portadas en este estudio serían 
aun mayores. Segundo, la eva-
luación de la sintomatología 
asociada a los trastornos de 
salud mental fue realizada por 
instrumento autoadministrado 
y no confirmada por una eva-
luación clínica posterior. Si 
bien las pruebas psicológicas 
utilizadas se encuentran valida-
das, no se descarta la presencia 
de cierto porcentaje de falsos 
negativos en los resultados 
presentados.

A pesar de las limitaciones 
señaladas, muy pocas investi-
gaciones han estudiado la salud 
mental de niños y adolescentes 
que vivenciaron un desastre 
como los incendios forestales, 
por lo cual el presente estudio 
aporta datos empíricos acerca 
de un fenómeno poco estudia-
do especialmente en 
Latinoamérica.
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