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EDUCACION MEDICA: ARTICULO CON REVISION INTER PARES
¢Qué deben saber los médicos que atienden a policias sobre el daiho
moral?

Daniel M. Blumberg, PhD

Resumen

Los policias y los médicos estan expuestos a una gran variedad de
riesgos morales fuera de las instalaciones. Cuando perciben que un
agente que responde a esos riesgos ha cometido una transgresion
moral, son susceptibles de sufrir dafno moral. Este articulo analiza
situaciones que pueden generar el dano moral y describe los perfiles de
sintomas del dano moral en el personal policial, que tienden a ser mas
diversos que los del personal militar. Este articulo también ofrece
recomendaciones a los médicos que trabajan con policias que sufren
danos morales y los atienden para identificar los sintomas, recuperarse
y posiblemente prevenirlos.

La American Medical Association indica que esta actividad de EMC basada en publicaciones tendra un
maximo de 1 AMA PRA Category 1 Credit™ disponible mediante el AMA Ed Hub™. Los médicos deberan
solicitar solo el crédito proporcional a su participacion en la actividad.

Dafo moral en el mantenimiento del orden

Segln Litz et al, “Las experiencias que pueden ser perjudiciales a nivel moral, como
cometer, no prevenir o ser testigo de actos que transgredan creencias y expectativas
morales profundamente arraigadas, pueden ser perjudiciales a largo plazo, emocional,
psicolégica, conductual, espiritual y socialmente (lo que se denomina dano moral)”.1
Aunque el riesgo de dano moral entre los policias puede no ser significativamente
diferente al de los miembros de otras profesiones de asistencia, el presente trabajo se
centra especificamente en las circunstancias a las que se enfrentan los policias, que los
vuelven susceptibles a las transgresiones que resultan en el dafo moral. Es importante
gue los médicos que tratan a policias y que aquellos que trabajan en el campo de la
medicina tactica comprendan qué es el dano moral, cdmo afecta a los policias y cémo
se deriva de otros riesgos morales.

Sorprendentemente, el dafio moral en el mantenimiento del orden no ha recibido
mucha atencién empirica. El término se origina en el trabajo con miembros del servicio
militar y veteranos.1 Las situaciones de combate en las que los miembros de las fuerzas
participan, estan expuestos a la violencia y sufren sus consecuencias, son cominmente
denominadas experiencias potencialmente daninas para la moral (PMIEs, por sus siglas
en inglés). Existe cierta superposicion entre el dano moral y
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trastorno de estrés postraumatico (TEPT). Un criterio para el diagnéstico del TEPT es la
exposicién a la muerte o a la posibilidad de que esta suceda, lesiones graves reales o la
posibilidad de ellas o violencia sexual real o la posibilidad de ella.2 En el cuerpo policial,
las tasas de incidencia reportadas de TEPT han variado considerablemente, de 3.9 % a
entre 7 %y 19 %34, las cuales son poco mayores a las tasas prepandemia reportadas
entre el publico general. En un estudio entre policias, el dano moral predijo el TEPT, asi
como sus grupos de sintomas.5 Por |o tanto, cada vez que un policia presenta sintomas
de TEPT, es de vital importancia también diagnosticar el dano moral (ver Currier et al
sobre el tratamiento del TEPT en el gjércitos).

En el mantenimiento del orden, sin embargo, las PMIE pueden ocurrir sin que exista
violencia real o su posibilidad, al igual que puede ocurrir en la atenciéon médica.” En
consecuencia, el perfil de sintomas de alguien que sufre de dano moral puede diferir del
de alguien con TEPT (es decir, el dano moral puede ser consecuencia de una
experiencia que no cumple con los criterios de diagnéstico de TEPT del Manual
Diagnéstico y Estadistico de Trastornos Mentales 2). Ademas, sin que exista violencia u
otro evento potencialmente traumatico, es mas dificil identificar las PMIE. La falta de
conocimiento acerca de las PMIE y su impacto en la operatividad de los agentes se
extiende desde los jefes y supervisores de la policia hasta los profesionales de la salud
mental y los propios agentes. El resultado ha sido una falta de intervencién temprana
después de PMIE que ocurren sin ningun tipo de violencia. Por ejemplo, aunque es
comn que los policias que participaron en un tiroteo presenten un informe posterior al
incidente en el que se pueden plantear preguntas sobre transgresiones morales, otras
PMIE gue ocurren sin violencia generalmente no reciben tal informe. En cambio, los
policias que desarrollan danos morales por una PMIE en la que no hubo violencia
pueden experimentar sintomas que ni siquiera estan conectados temporalmente con la
PMIE.

Tipos de PMIE

Antes de describir los perfiles de los sintomas de los policias que sufren de dano moral,
es importante hacer algunas aclaraciones sobre las PMIE para el cuerpo policial. Una
mayor concientizacién acerca de las PMIE mejoraria la intervencion temprana con los
policias que sufren de dano moral y ayudaria a prevenir la disminucion significativa en
el rendimiento de los agentes que inevitablemente ocurre cuando el dafio moral
permanece sin tratar. Ademas de las PMIE tradicionales, que involucran violencia, los
policias se encuentran con una variedad de otras PMIE. La siguiente lista ha sido
adaptada de Blumberg et al.8

1. Los policias pueden sufrir un dano moral cuando se les ordena que realicen
acciones de cumplimiento que van en contra de sus valores morales. Por
ejemplo, se le podria ordenar a un agente que reubique a personas que no
tienen hogar.

2. Los policias pueden sufrir un dano moral cuando observan el comportamiento
de colegas o supervisores de confianza que violan sus creencias morales.

a. Tal comportamiento podria ser un supervisor que da érdenes que los
agentes consideren moralmente incorrectas, lo que podria causar que los
agentes pierdan el respeto por el supervisor, quien ahora es visto como
menos honesto en términos morales.

b. El comportamiento visto como moralmente incorrecto puede incluir politicas
y procedimientos de la organizacién, asi como acciones del personal de
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comando de tropa, que no son los supervisores directos de los agentes, lo
gue podria resultar en que los agentes se desilusionen con la “brdjula”
moral de su organizacion.

3. Los policias pueden sufrir un dano moral cuando hacen algo o dejan de hacer
algo que viola sus valores fundamentales, lo cual es independiente de las
ordenes de un supervisor.

a. Tal comportamiento puede cometerse intencionalmente, sin pensar en las
reacciones posteriores que podrian sufrirse. Por ejemplo, debido a una
respuesta deliberadamente lenta a una llamada de radio, el agente no llega
a tiempo a la escena para evitar un resultado tragico. Entre paréntesis, este
comportamiento surge de otros riesgos morales del mantenimiento del
orden, como la desconexién moral, que puede conducir al comportamiento
que lleva al dano moral.

b. Tal comportamiento también puede resultar inevitable debido a
circunstancias fuera del control de los oficiales. Por ejemplo, debido al
trafico pesado, el agente no puede responder a tiempo una llamada para
evitar un resultado tragico.

4. Los policias pueden sufrir dano moral después de un error. Por ejemplo, por
elegir la ruta incorrecta, el agente no puede responder a tiempo una llamada
para evitar un resultado tragico.

5. Los policias pueden sufrir dano moral debido a un lapso momentaneo de juicio.
Por ejemplo, debido a un accidente de transito mientras aceleraba hacia la
ubicacién de una llamada, el agente no llega a tiempo para evitar un resultado
tragico.

Cuando una PMIE se sufre como una transgresion moral, se produce un dano moral. Tal
dano hace que los agentes cuestionen el tipo de persona que son o el tipo de persona
gue es un colega o supervisor de confianza. El dano moral erosiona la confianza en el
caracter propio o en el de los demas. Un resultado podria ser un agente en crisis que
comienza a cuestionar su propésito y metas, lealtades y relaciones personales.

Perfil sintomatico

El dano moral se manifiesta de dos maneras primarias. Los agentes que cometen una
transgresion moral, ya sea a través de un acto en si 0 una omisién, pueden sufrir
sensaciones de culpa, verguenza, remordimiento y arrepentimiento. Los agentes que
sufren una sensacién de traicién por la transgresion moral de un colega o supervisor de
confianza pueden sentir sentimientos de ira, decepcion y desilusion. En consecuencia,
el tratamiento del dano moral debe centrarse en estas emociones y los sintomas
cognitivos, conductuales, sociales y espirituales concomitantes que tales sentimientos
engendran. Desafortunadamente, la intervencién temprana plantea un desafio, porque
los signos de dano moral pueden ser ocultados, ya que algunos agentes eligen sufrir en
silencio. Por lo tanto, en lugar de esperar a que los sintomas se vuelvan perjudiciales
para el rendimiento de los agentes, es imperativo que éstos, asi como los lideres de la
policia, aprendan sobre las PMIE e implementen una variedad de medidas preventivas.
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Prevenir y minimizar el dafio moral

Aunque los policias a menudo se enfrentan a PMIE y pueden sufrir alguna transgresion
moral de vez en cuando, existen estrategias que los agentes pueden utilizar para
minimizar el impacto del dano moral. Estas estrategias deben ser introducidas en el
entrenamiento policial y reforzadas regularmente durante las clases obligatorias de
formacién permanente de los agentes. También deben ser ejemplos dados por
supervisores y companeros de apoyo. Aunque mas alla del alcance del presente
articulo, la capacitacion y el liderazgo son factores que pueden mitigar el impacto de las
PMIE. (Estos factores se describen con considerable profundidad en Blumberg et al.8)
Dado el clima actual del mantenimiento del orden, es especialmente importante
considerar la creacion de un presupuesto para recursos que permitan a los agentes
navegar los riesgos morales con mas confianza y éxito. Ademas de esta estrategia para
mejorar las relaciones entre las comunidades y la policia, los profesionales de la salud
mental que trabajan con policias deberian utilizar las siguientes medidas de prevencion.

1. Mostrar autocompasion equivale a aceptarse mas a uno mismo.° Los agentes
capaces de perdonarse a si mismos por una transgresién tienen menos
probabilidades de sufrir consecuencias a largo plazo asociadas con
sentimientos de culpa y verguenza.

2. Subsanar los danos puede aquietar los sentimientos de culpa. En el
mantenimiento del orden, a veces no es posible subsanar los danos
directamente debido a procesos judiciales pendientes o a politicas del
departamento. No obstante, los agentes pueden donar horas o dinero a una
causa relacionada como forma de restituir sus transgresiones. Por ejemplo, si
un “resultado tragico” implicé un acto del abuso hacia un nifio, el agente podria
ofrecerse para ser voluntario o donar a un refugio para ninos que han sufrido
abusos.

3. Perdonar a otros puede reducir los sentimientos de ira asociados con un
sentimiento de traicion. Si fue un colega quien cometi6 la transgresion moral, el
agente podria considerar tener una discusion, expresar sus sentimientos y llegar
a una decisidon mutuamente aceptable sobre como se podrian evitar o prevenir
situaciones similares en el futuro. Si fue un supervisor 0 miembro de mayor
rango de la organizacion quien cometio la transgresion, el agente debe sopesar
las posibles consecuencias de informar el comportamiento o discutirlo con el
transgresor. Aunque la sensacion de traicion puede permanecer a pesar de lo
que el agente elija hacer, debe encontrar una manera de dejar ir la ira.

4. La distribucion propicia de la culpa va de la mano con la aceptacion de la
responsabilidad por nuestras propias transgresiones morales. Los policias
pueden aprender a repartir la culpa adecuadamente porqgue muchas PMIE
involucran a humerosas personas (por ejemplo, otros agentes en la escena,
supervisores, autores de los hechos y civiles). En lugar de pensar
irracionalmente, por ejemplo, soy responsable de lo que sucedio, después de
reconocer que otros tuvieron un rol en un incidente, un policia puede pensar
mas racionalmente, nos equivocamos alli. En consecuencia, como senalan
Blumberg et al, |la intensidad de la “ira, culpa o frustracion (de los agentes)
disminuira a emociones mas tolerables como la tristeza compartida, el
remordimiento grupal o la frustracion colectiva”.10

AMA Journal of Ethics, febrero de 2022 129


https://journalofethics.ama-assn.org/article/ama-code-medical-ethics-opinions-related-moral-distress/2017-06
https://journalofethics.ama-assn.org/article/ama-code-medical-ethics-opinions-related-moral-distress/2017-06

Ademas, para minimizar los resultados mas daninos, es imperativo que los organismos
de mantenimiento del orden concienticen sobre el dano moral. Los policias, como todas
las personas, cometen errores, lo cual incluye las transgresiones morales. Las
organizaciones con fuertes culturas de bienestar y ética abordaran y normalizaran el
dano moral en el mantenimiento del orden durante el reclutamiento y la contratacion, la
formacién académica, de campo y de educacién profesional continua, los esfuerzos de
supervision y disciplina y las practicas promocionales.8 Es esencial que los lideres
policiales desestigmaticen el dafno moral y proporcionen recursos para abordarlo.

Causas del daino moral

Una discusion sobre el dano moral en el mantenimiento del orden no esta completa sin
prestar cierta atencién a porqué ocurren las transgresiones morales en primer lugar. El
dano moral no directamente relacionado con el error humano se entiende mejor en el
contexto mas amplio de otros riesgos morales de la policia. Estos riesgos morales
prevalecen en el mantenimiento del orden de rutina y toman dos caminos convergentes:
riesgos que aumentan la probabilidad de que los agentes experimenten angustia
emocional y espiritual (p. €j., angustia moral,11 fatiga por compasion,?2 y agotamiento
emocional3) y riesgos que aumentan la probabilidad de que los agentes participen en
una mala conducta (p. €j., desconexion moral,14 compromiso moral,15 licencia moral,16 y
la “pendiente resbaladiza”17). (Para ver descripciones detalladas de los riesgos morales,
ver Blumberg et al18). Un resultado de la desconexion moral y el agotamiento emocional
de los policias es que se vuelven vulnerables a la erosién ética. Si se comprometen sus
valores éticos, los agentes son mas propensos a cometer transgresiones morales y
sufrir dano moral.

Funciones de los médicos

Es especialmente importante que los médicos y otros profesionales de la salud que
trabajan en ambientes externos con policias comprendan las complejidades y sutilezas
del dano moral en el mantenimiento del orden. Conocer acerca de las PMIE proporciona
una comprension del contexto en el que ocurre el dano moral. Cuando se trabaja con
policias durante una PMIE, los médicos pueden desactivar la reaccidn psicologica de un
agente a lo que este percibe como una transgresiéon moral (y, en algunos casos, el
médico puede evitar que ocurra la transgresion). En tales casos, seria Gtil proporcionar
una declaracion de apoyo que establezca conocimiento de que el incidente podria
haber causado que el agente se cuestione a si mismo y sugiriera cuan beneficioso
podria ser para él/ella comunicarse con un miembro del equipo de apoyo entre pares o
del programa de capellania del departamento. Los médicos deben prestar mucha
atencién cuando un agente sufre o expresa los siguientes sintomas:

1. Enojo excesivo o inapropiado, que podria ser una indicacién de una traicién
previa por parte de un colega o supervisor de confianza

2. Culpa, verglenza, arrepentimiento u otras experiencias emocionales de dano
moral

3. Comportamiento deshumanizante hacia los demas, lo que transmite
desconexiébn moral y aumenta la probabilidad de una futura transgresion moral

4. Ansiedad, depresién, desesperanza o impotencia, que podrian conducir a una
futura transgresiéon moral1®

Actualmente no se dispone de ningln instrumento para evaluar el dano moral en

policias, aunque actualmente uno se encuentra siendo validado (D.M. Blumberg, K.
Papazoglou, M. D. Schlosser, datos no publicados, 2021). Cuando los médicos observan
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estos sintomas, deben considerar iniciar una conversacion individual con un miembro
del personal de mando para discutir algunas estrategias de intervencion.8

Finalmente, durante una PMIE, todos los miembros de un equipo tactico son
susceptibles al dano moral. Durante un incidente critico, cualquier persona es capaz de
no cumplir con sus expectativas personales, lo que podria sufrirse como una
transgresion moral. Ser consciente de la existencia del dafno moral puede mitigar sus
resultados mas daninos. Sin embargo, seria un error suponer que con solo tiempo se
puede curar el dano moral. Los médicos tacticos deben buscar apoyo para sus
experiencias con el dafno moral.
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