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RESUMEN

Objetivo: Sistematizar las evidencias sobre la Efectividad de la
Rehabilitacion Psicosocial en el funcionamiento y reinsercion social en
pacientes con Trastornos Mentales Graves. Materiales y Métodos: Este
trabajo es un estudio de revision sistemética, obteniendo evidencias de
diversos estudios primarios dénde hay una mayor informacion y mejor
calidad. Se aplica en la enfermeria basa en la evidencia, por su
minucioso método, reconociendo trabajos significativos para dar
respuestas concretas de la practica clinica. Los articulos cientificos
seleccionados pasaron por una revision rigurosa mediante el sistema
Grade asignandole de esta forma, la fuerza de recomendacion.
Resultados: De los 10 articulos revisados, se muestra que el 10%
(n=01/10) es un estudio descriptivo, el 40% (n=04/10) son revisiones
sistematicas, por otro lado el 20% (n=02/10) son ensayos clinicos
controlado aleatorios, mientras que el 30% (n=03/10) son estudios cuasi-
experimentales. Asi mismo el 100 % de los articulos sefialan que la
rehabilitacion psicosocial es efectiva en el funcionamiento y reinsercion
social en pacientes con trastornos mentales graves.

Conclusiones: Se concluye que los 10 articulos revisados demuestran
qgue la rehabilitacién psicosocial es efectiva en el funcionamiento y
reinsercion social en pacientes con trastornos mentales graves,
disminuyendo las recaidas, mejorando adherencia al tratamiento,
evidenciando evolucién clinica y permitiendo que los pacientes se

reinserten a la sociedad en forma precoz y oportuna.

Palabras  clave: ‘Efectividad”,  “rehabilitacién”,  “psicosocial”,
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“funcionamiento”, “reinsercion social”, “trastornos mentales graves”.



ABSTRACT

Objective: Systematize the evidence on the Effectiveness of Psychosocial
Rehabilitation in the functioning and social reintegration in patients with
Serious Mental Disorders. Materials and Methods: This research is a
systematic review study, obtaining evidence from various primary studies
where there is more information and better quality. It is applied in the nursing
based on the evidence, for its meticulous method, recognizing significant
works to give concrete answers of the clinical practice. The selected scientific
articles went through a rigorous revision through the Grade system assigning
in this way, the strength of recommendation. Results: of the 10 articles
reviewed, it is shown that 10% (n = 01/10) is a descriptive study, 40% (n =
04/10) are systematic reviews, on the other hand 20% (n = 02/10) are
randomized controlled clinical trials, while 30% (n = 03/10) are quasi-
experimental studies.

Likewise, 100% of the articles indicate that psychosocial rehabilitation is
effective in functioning and social reintegration in patients with severe mental
disorders.

Conclusions: It is concluded that the 10 articles reviewed show that
psychosocial rehabilitation is effective in functioning and social reintegration
in patients with severe mental disorders, decreasing relapse, improving
adherence to treatment, evidencing clinical evolution and allowing patients to

reintegrate into the society in a precocious and timely manner.

Key words: "Effectiveness”, "rehabilitation”, "psychosocial”, "functioning”,

"social reintegration”, "serious mental disorders".
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CAPITULO I: INTRODUCCION

1.1. Planteamiento del problema:

El trastorno mental grave es una alteracion a nivel emocional, cognitivo y
conductual que afecta procesos psicolégicos basicos de una persona,
dificultando su adaptacion sociocultural y generando un malestar subjetivo

en ella. (1)

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), las personas con
enfermedad mental grave presentan distintos criterios para su diagnostico

puesto que tienen necesidades diversas y extensa problematica (2).

Para definir de forma precisa el trastorno mental grave (TMG), es importante
identificar tres dimensiones: criterio diagnéstico, duracién de la enfermedad
y nivel de discapacidad sociofamiliar y laboral. Iniciamos indicando que los
trastornos mentales graves son de tipo psicoticos, evidenciandose
sintomatologia positiva y negativa, factor de interrelacion severamente
alterado, conducta inadecuada en el entorno y/o un estado afectivo
inapropiado, implicando la percepcion distorsionada de la realidad. Se
incluyen las personas que cumplen al menos una de las categorias
diagnosticas de la Clasificacion Internacional de Enfermedades CIE-10:
Trastornos esquizofrénicos (F20.x), Trastorno esquizotipico (F21),
Trastornos delirantes persistentes (F22), Trastornos delirantes inducidos
(F24), Trastornos esquizoafectivos (F25), Otros trastornos psicoticos no

organicos (F28 y F29), Trastorno bipolar (F31.x), Episodio depresivo grave
1



con sintomas psicoticos (F32.3), Trastornos depresivos graves recurrentes
(F33), Trastorno obsesivo compulsivo (F42). El siguiente criterio para
establecer el TMG es el tiempo de evolucion que debe de ser de 2 afos o
mas, o un progresivo deterioro del funcionamiento, como perdida de roles
sociales y tendencia a cronificacion, en los ultimos 6 meses. En cuanto a la
discapacidad se evidencia de moderada a severa el funcionamiento
personal, laboral, y sociofamiliar produciendo limitaciones funcionales en
actividades de la vida diarias, déficit de habilidades sociales, dificultad

laboral, conducta social inapropiada, entre otras (3).

Si analizamos la cantidad de personas con trastornos mentales graves en
los dltimos afios, ha ido en aumento. Segun la OMS, a nivel mundial el
25% de la poblacion, es decir, una de cada cuatro personas tiene un
trastorno mental en el mundo. Esto causa considerables efectos en la
salud, a nivel socioeconémico y en relacién a los derechos humanos en

todos los paises (4).

Por ejemplo a nivel mundial la depresion, enfermedad que causas
discapacidad, afecta a mas de 300 millones de personas, en cuanto al
trastorno afectivo bipolar, afecta a alrededor de 60 millones y la

esquizofrenia y otras psicosis, afecta alrededor de 21 millones de personas

(5).

Segun cifras del Instituto Nacional de Salud Mental Honorio Delgado Hideyo
Noguchi, (INSM HD-HN) alrededor de 5 millones de peruanos sufren algin
tipo de trastorno mental, y el 80% de ellos no reciben atencion
especializada. Al no ser tratada de forma precoz, esto puede incapacitar a la
persona para enfrentar los problemas del dia a dia. La depresion, un
trastorno mental comin en el Perd, la padecen aproximadamente
1’700,000 de personas (6).

En el primer semestre del 2016, el INSM HD-HN atendié a 2148 pacientes
con esquizofrenia. Se estima que existirla prevalencia Lima de unos 32 mil

casos (7).



Los pacientes con trastornos mentales graves requieren diagnostico y
tratamiento psiquiatrico oportuno, permitiendo regular su sintomatologia, y
situacion psicopatoldgica, prevenir o controlar episodios de crisis, asi como

mejorar su funcionamiento psicolégico, haciendo posible su recuperacién

(8).

Muchas personas con estos trastornos presentan variados déficit y
discapacidades, como desenvolverse autbnomamente e integrarse a su
comunidad, por ello necesitan programas de rehabilitacion psicosocial que
les faciliten la recuperacion de sus capacidades y habilidades necesarias

para vivir y relacionarse con los demas (8).

La rehabilitacién psicosocial o rehabilitacion psiquiatrica, es un conjunto de
estrategias de intervenciones psicologicas y sociales que complementan el
manejo farmacolégico, orientado a mejorar el funcionamiento individual y
social, la calidad de vida y la integracibn comunitaria de las personas
afectadas por trastornos mentales graves. El objetivo principal de la
rehabilitacion es el funcionamiento de la persona en su entorno,
promoviendo su participacién activa en la sociedad, asi como desarrollando

sus habilidades intelectuales y emocionales (9).

En el campo de la rehabilitacién psicosocial no hay presencia de tecnologia
gue resuelva los problemas, se cuenta con la prestacion de ayuda de un
conjunto de profesionales multidisciplinarios especializados en el area de
salud mental y psiquiatria (psiquiatra, psicologo, enfermera, terapeuta
ocupacional y trabajadora social) que realicen en forma conjunta y

coordinada las intervenciones rehabilitadoras. (10)



Entre las intervenciones rehabilitadoras de tipo psicolégicas tenemos a la
terapia cognitivo conductual (TCC) que establece relaciones entre
pensamiento, sentimientos y acciones relacionadas con la sintomatologia
del paciente. También tenemos entrenamiento de habilidades sociales, la
psicoterapia psicodindmica y abordaje psicoanalitico, la terapia
interpersonal, terapia de apoyo, intervenciones familiares, intervenciones
psicoeducativas, rehabilitacion cognitiva, y otras psicoterapias como terapia

morita, dramaterapia y terapia de distraccion e hipnosis (11)

En relacion con las intervenciones rehabilitadores de tipo sociales tenemos
los programas de habilidades para la vida, programas residenciales en la
comunidad, programas dirigidos al ocio y tiempo libre, programas dirigidos al
empleo, y otras intervenciones terapéuticas como arteterapia Yy

musicoterapia (12).

Como indican Gisbert et al., las intervenciones rehabilitadoras de tipo
psicosocial en personas que tienen trastornos mentales graves, disminuyen
recaida e ingresos hospitalarios, y promueve adherencia al tratamiento,
calidad de vida, desarrollo psicosocial, mejorando funcionamiento individual
y sociolaboral asi como su reinsercibn social. En cuanto a su
funcionamiento, puede lograrse con un manejo de sus emociones, mejores
relaciones interpersonales, autonomia en sus actividades de la vida diaria y
autocuidado, mejoramiento del nivel cognitivo, favoreciendo conciencia de
enfermedad y por consiguiente incrementando adherencia al tratamiento.
Respecto a la reinsercion social, que es una situacion de integrar
nuevamente en la sociedad o comunidad a aquel individuo que por alguna
determinada razon se encontraba viviendo por fuera de la misma, en este
caso por la afeccion mental severa que presenta, es lograda mediante el
desenvolvimiento en los distintos ambitos de la sociedad, integrandose al
ambito laboral, educativo, siendo mas optimo en los diferentes entornos
comunitarios, manejando diferentes roles y superando las demandas que

conlleva vivir en su comunidad (13).



Por lo anterior mencionado la rehabilitacion psicosocial es una intervencion
aplicada en la psiquiatria en personas con trastornos mentales graves
promoviendo su habilitacion, mejorando su competencia social y su
autonomia asi como la integracion a su comunidad. Siendo una
intervencién muy bien desarrollada en instituciones psiquiatrica que trabajan
en base al modelo familiar y comunitario, se ha generado nuestra
motivacion en investigar que tan efectiva es la rehabilitacion psicosocial en
el funcionamiento y reinsercién social en pacientes con trastorno mentales

graves.



1.2

1.3

Formulacion del problema.

La pregunta formulada para la revision sisteméatica se desarrollo

bajo la metodologia PICO y fue la siguiente:

P = Paciente/ | = Intervencion C =Intervencion O = Outcome
Problema de comparacion Resultados
Pacientes con Rehabilitacién No corresponde Efectividad en el

trastornos psicosocial funcionamiento y
mentales graves reinsercion social.

¢.Cual es la efectividad de la Rehabilitaciéon Psicosocial en el
funcionamiento y reinsercion social en pacientes con Trastornos

Mentales Graves?

Objetivo
Sistematizar las evidencias sobre la efectividad de la
Rehabilitacion Psicosocial en el funcionamiento y reinsercion

social en pacientes con trastornos mentales graves.



CAPITULO II: MATERIALES Y METODOS

2.1. Disefio de estudio:

El presente trabajo es un estudio de revision sistematica, que evidencia
resultados de varias investigaciones primarias. Es un area relevante de
la enfermeria basada en la evidencia por su meticulosa metodologia,
identificando las investigaciones relevantes para responder preguntas

especificas de la practica clinica.

2.2. Poblacién y muestra.

La poblaciébn se encuentra formada por revisiones de 10 articulos
cientificos publicados e indizados en las bases de datos cientificos y
correspondientes en idioma espafiol, inglés y portugués, con un tiempo

de no mas de diez afios.

2.3. Procedimiento de recoleccion de datos.

Se obtuvo datos de la revision bibliografica de articulos de
investigaciones a nivel nacional e internacional que tuvieron como tema
principal La Efectividad de la Rehabilitacion Psicosocial en el
funcionamiento y reinsercidbn social en pacientes con Trastornos
Mentales Graves; de todos los articulos que se e encontraron, se
incluyeron los mas importantes segun nivel de evidencia y se excluyeron
los menos relevantes se establecio la blusqueda siempre y cuando se
tuvo acceso al texto completo del articulo cientifico.



El algoritmo de busqueda sistematica de evidencias fue el

siguiente:

Efectividad AND rehabilitacion psicosocial AND
funcionamiento AND reinsercion social AND trastornos
mentales graves

Efectividad AND intervencion psicosocial AND
funcionamiento AND reinsercion social AND trastorno
mentales graves Rehabilitacion psicosocial AND trastornos
mentales graves

Efectividad OR rehabilitacion psicosocial OR
funcionamiento OR reinsercion social OR trastornos

mentales graves.

Base de datos:

Lilacs, Lipecs, Pubmed, Medline, Ebsco, Cochrane Plus, etc.

2.4. Técnicade analisis.

La evaluacion de la revision sistematica esta conformada por la tabla de
resumen (Tabla N°2) con datos principales de cada uno de los articulos
elegidos, valorando cada articulo para una comparacion de los puntos o
caracteristicas en las cuales concuerda y los puntos en los que existe
discrepancia entre articulos nacionales e internacionales. De acuerdo
con criterios técnicos, se realiz6 una evaluacion rigurosa de cada
articulo, a partir de ello, se determino la calidad de la evidencia y la
fuerza de recomendacion para cada articulo, a través del método de
Grade.

2.5 Aspectos éticos.
La evaluacion de los articulos cientificos se ajusta a las normas técnicas
de bioética en investigacion verificando que cada uno de ellos respete

los principios éticos en su ejecucion.



CAPITULO IIl: RESULTADOS

3.1. Tablas 1: Estudios revisados sobre Efectividad de la Rehabilitacion Psicosocial en el funcionamiento y

reinsercion social en pacientes con Trastornos Mentales Graves

DATOS DE LA PUBLICACION

1. Autor Afo Nombre de la Revista donde se ubicala Volumen Y Numero
Investigacioén Publicacion
Rodriguez O, Martinez 2015 Rehabilitacién integral del Revista Médica Electrénica Vol.37 N°.5
0, Gonzélez Y, paciente con trastorno mental http://scielo.sld.cu/scielo.php?
Rodriguez L, Zamora grave. Hospital Psiquiatrico de script=sci_arttext&pid=S1684
E, Sierra M. Matanzas. (14) -18242015000500007
CUBA
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién y Muestra Aspectos Resultados Conclusion
Investigacién éticos
La poblacion conformada por el total No refiere La mayor parte de pacientes se La Rehabilitacion Integral implementado
de pacientes que ingresaron en el encontraban en un nivel | de como tratamiento en pacientes con

Estudio
descriptivo

servicio de larga estadia. La muestra
esta compuesta por 72 pacientes
ingresados con perfil rehabilitatorio.
Pacientes con esquizofrenia, Déficit

mental leve, moderado, severo,
Trastorno  obsesivo  compulsivo,
Psicosis Epiléptica, Trastorno de

ideas delirantes prolongados.

rehabilitacién, al final del estudio el 23.6
% habian avanzado al nivel Il, el 41.6 %
al nivel Ill, el 18% el nivel IV, mientras al
9.8% al V, evidenciandose mayor
avance en pacientes con esquizofrenia.

trastornos mentales se obtienen resultados
positivos en la evaluacion clinica social,
con vista a reinsercion social y a su medio
familiar,



http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1684-18242015000500007
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1684-18242015000500007
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1684-18242015000500007

DATOS DE LA PUBLICACION

2. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y
Numero
Ahunca L, Garcia J, 2014 Tratamiento con intervenciones psicosociales en la Revista Colombiana de Psiquiatria Vol. 44. N° S1.
Bohérquez A, Gobmez- fase aguda y de mantenimiento del paciente adulto  https://www.elsevier.es/es-revista-revista- Paginas 75-89
Restrepo C, Jaramillo L, con diagnéstico de esquizofrenia. (15) colombiana-psiquiatria-379-articulo-
Palacio C. tratamiento-con-intervenciones-
psicosociales-fase-S0034745015000724
COLOMBIA
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién y Muestra Aspectos ético Resultados Conclusion
Investigacioén
476 titulos en la No corresponde La psicoeducacién y la intervencion familiar La psicoeducacion, el
basqueda, 36 articulos mostraron ser efectivos con respecto al entrenamiento en habilidades
Revision preseleccionados, 14 tratamiento usual para prevencion recaidas y sociales e intervenciones
sistematica articulos incluidos y 22 hospitalizaciones, disminuir la carga familiar y familiares son recomendadas

articulos excluidos.
Estudios en pacientes
con esquizofrenia.

mejorar la adherencia al tratamiento. El
entrenamiento en habilidades sociales fue
efectivo para mejorar sintomas, funcionamiento
social y calidad de vida. No obstante, la calidad
de la evidencia fue baja.

para el trabajo con pacientes con
trastornos  mentales  graves
mostrando ser efectivas en la
mejoria clinica y funcionamiento
social.

10


https://www.elsevier.es/es-revista-revista-colombiana-psiquiatria-379-articulo-tratamiento-con-intervenciones-psicosociales-fase-S0034745015000724
https://www.elsevier.es/es-revista-revista-colombiana-psiquiatria-379-articulo-tratamiento-con-intervenciones-psicosociales-fase-S0034745015000724
https://www.elsevier.es/es-revista-revista-colombiana-psiquiatria-379-articulo-tratamiento-con-intervenciones-psicosociales-fase-S0034745015000724
https://www.elsevier.es/es-revista-revista-colombiana-psiquiatria-379-articulo-tratamiento-con-intervenciones-psicosociales-fase-S0034745015000724
https://www.elsevier.es/es-revista-revista-colombiana-psiquiatria-379-sumario-vol-44-num-s1-S0034745015X00047

DATOS DE LA PUBLICACION

3. Autor Ao Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumen Y Numero
Publicacion
Mueser K, Pratt S, 2010 Ensayo aleatorio de rehabilitacién social y Revista de Consultoria y clinica Vol.78 N°4. Paginas
Bartels S, y col. atencion integral de la salud para personas https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc 561 -573
mayores con enfermedades mentales graves. [articles/PMC2931583/
ESTADOS UNIDOS
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién y Aspectos ético Resultados Conclusién

Investigacion Muestra

Ensayo controlado 183 Consentimiento La retencién en las intervenciones en Los resultados apoyan la factibilidad

aleatorio

Participantes. Adultos
mayores (varones y
mujeres) de 50 afios
a mas, con
diagnostico  médico
de Depresion Mayor,
Trastorno Bipolar,
Trastorno
Esquizoafectivo,
Esquizofrenia.

informado.

HOPES fue alta (80%). Los andlisis de
intenciébn de tratar mostraron mejoras
significativas para los adultos
mayores asignados a HOPES en
comparacion con TAU en las medidas de
rendimiento de habilidad social,
funcionamiento psicosocial y comunitario,
sintomas negativos y autoeficacia, con
tamafos de efecto en el moderado (0,37
a 0,63) distancia. Los andlisis
exploratorios indicaron que los hombres
mejoraron mas que las mujeres en las
intervenciones en HOPES, mientras que
el beneficio del programa no estaba
relacionado con el diagndstico
psiquiatrico, la edad o los niveles basales
de funcionamiento cognitivo,
funcionamiento psicosocial o habilidad
social

de involucrar a adultos mayores con
trastornos mentales graves en
intervencién de rehabilitacion
psiquiatrica intensiva que incorpora
entrenamiento  de habilidades vy
manejo de casos médicos, y mejora el
funcionamiento psicosocial en esta
poblacién.

11


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2931583/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2931583/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2931583/

DATOS DE LA PUBLICACION

4. Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
Ballesteros 2016 Efectividad de la intervencién del Equipo Revista de la Asociacion Espafiola de Vol.36. N°130. Paginas 299-
Fy Bertina de Apoyo Social Comunitario en el Neuropsiquiatria 323. ISSN 2340-2733.

A. funcionamiento psicosocial de personas http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_abstra
con trastorno mental grave. (17) ct&pid=50211-57352016000200002
ESPANA
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio Poblacién Aspectos Resultados Conclusi
de Investigacion y Muestra ético on

Estudio multirecurso,
cuasi- experimental,
con una sola muestra y
medidas repetidas
PRE-POST

Poblacion: 275
Usuarios M: 60% de
Varones. El diagnéstico usuario.
principal fue

esquizofrenia (76%), y

alavez un 74% de

ellos presentaba un

grado de discapacidad

mayor o igual a 65%.

Consentimiento
informado

Los resultados evidenciaron mejoras en la
disminucién de sintomas y la adaptacion social, asi
como en la reduccién de los ingresos hospitalarios,
aumentando la voluntariedad de dichos ingresos.
Se estima un ahorro  considerable  del gasto
hospitalario. Estos resultados evidencian la
efectividad de la labor de los EASC y una alta
satisfaccion de los destinatarios.

Los resultados demuestran
reduccién de la sintomatologia
que define al trastorno, sino que
esta relacionado con el objetivo
minimo de los procesos de
rehabilitacibn y recuperacion
que es mejorar el
funcionamiento  psicosocial vy
adaptacion e integracion de la
persona a su comunidad.
Resultados positivos en corto
mediano y largo plazo (24 a 36
meses).

12


http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_abstract&pid=S0211-57352016000200002
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_abstract&pid=S0211-57352016000200002

DATOS DE LA PUBLICACION

5. Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubicala Volumen Y Numero
Publicacién
Morales T, Fresan A, 2015 La terapia cognitivo conductual y los sintomas Salud Mental Vol.38. N°5
Robles R, Dominguez negativos en la esquizofrenia (18) http://www.scielo.org.mx/scielo.ph

M. p?script=sci_arttext&pid=S0
185-33252015000500371
MEXICO
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién y Muestra Aspectos ético Resultados Conclusién
Investigacién
Revisién 37 articulos No corresponde A pesar de los avances que han Dentro de las aproximaciones
sistematica presentado las TCC en la recuperacion de psicoterapéuticas  dirigidas

pacientes con diagndstico de esquizofrenia, pacientes con esquizofrenia,
los problemas generados por la terapia cognitivo conductual

sintomatologia negativa no han sido una de las que cuenta con mayor
resueltos por completo. evidencia de efectividad, tanto
para reducir los sintomas positivos
y los negativos como para mejorar
el funcionamiento general clinico y
social de los pacientes con

esquizofrenia.
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http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0185-33252015000500371
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http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0185-33252015000500371

DATOS DE LA PUBLICACION

6. Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumen Y Numero
Publicacién
Gabaldon O, Ruiz 2010 Rehabilitacion cognitiva en trastornos psiquiéatricos Revista de la Asociacion Espafiola Vol.30 No.1
M, Bilbao A, graves: aplicacién de los subprogramas cognitivos de Neuropsiquiatria
Ramirez, Burguera de la terapia psicoldgica integrada (IPT). (19) http://scielo.isciii.es/scielo.php?s
J, Alustiza A, cript=sci_arttext&pid=S0211-
Erkizia B, Sakara J. 57352010000100005
ESPANA
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblaciéon y Aspectos ético Resultados Conclusion
Investigacion Muestra
Cuasi- 32 pacientes Consentimiento En el analisis de las medidas pre-post Se evidencia la efectividad de Ila

experimental

informado

tratamiento para el grupo experimental, implementacion de un  tratamiento
encontrdndose una mejoria estadisticamente psicologico integrado en la rehabilitacion
significativa tanto para la sintomatologia cognitiva de los pacientes con trastornos
cognitiva como en la afectiva y la negativa. En psiquiatricos graves.

las medidas de rendimiento se ha evidenciado

un aumento, en la medida de atencién selectiva

y memoria auditiva. Por Gltimo encontrandose

una mejora en la satisfaccién con la vida. En

cuanto al grupo control, no evidenciaron

cambios significativos en ninguna variable.
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http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0211-57352010000100005
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0211-57352010000100005
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0211-57352010000100005

DATOS DE LA PUBLICACION

7. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumen Y Numero
Publicacion

Wang L, 2013 Entrenamiento de Rehabilitacion Psicosocial en el Tratamiento de  Revista Médica de Pakistan Vol.29 N°” (2). Paginas_
Zhou J, Yu la Esquizofrenia en Pacientes Externos: Un Estudio aleatorizado  https://www.ncbi.nlm.nih.gov/p 597 -600

X, Qiu J, de entrenamiento de Rehabilitacién Psicosocial - Monomedicina y mc/articles/PMC3809274/

Wang B Controlado. (20) CHINA
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién y Muestra Aspectos ético Resultados Conclusion

Investigacién

Ensayo clinico
controlado
aleatorizado

140 pacientes con
esquizofrenia.

Consentimiento
informado

Se observd una diferencia
significativa en la tasa de
recaidas entre el grupo control
(42,9%) y el grupo de ensayo
(18,6%) al mes 18. Logrado
una tasa de estabilidad clinica
mas alta.

La intervencion de rehabilitacién psicosocial podria
producir un mejor resultado en términos de reducir
la recaida y mejorar el funcionamiento social en la
esquizofrenia.
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/p
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3809274/

DATOS DE LA PUBLICACION

8. Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumen Y Numero
Publicacién
Frias A, Palma C, 2014 Intervenciones psicosociales en  Revista de Psiquiatria y Salud Mental Vol. 8. Nim. 3.
Farriols N. el tratamiento de los jovenes https://www.elsevier.es/es-revista-
diagnosticados o con alto riesgo  revista-psiquiatria-salud-mental-286-
para el trastorno bipolar articulo-intervenciones-psicosociales-el-
pediatrico: una revisién de la tratamiento-10s-S1888989114001499
literatura. (21) ESPANA
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién y Aspectos Resultados Conclusion
Investigacion Muestra éticos
Las intervenciones psicoldgicas fueron La evidencia muestra que tanto la
Revisidn Sistematica 33 articulos No corresponde divididas de acuerdo a su implementacion psicoeducacion familiar como la terapia

en nifios o adolescentes con TBP/AR-TBP.
En consecuencia, la psicoeducacion
familiar (PF), asi como la terapia cognitivo-
conductual centrada en el nifio y la familia
(TCC-CNF) se clasificaron como terapias
para los nifios. Por otra parte, un grupo de
intervenciones psicolégicas se incluyeron
como terapias para los adolescentes, a
saber: TF-A, terapia cognitivo-conductual
para adolescentes (TCC-A), TIRS-A, TDC-
Ay la entrevista motivacional.

familiar para adolescentes son tratamientos
probablemente efectivos en el Trastorno
Bipolar Pediatrico. Del mismo modo, la terapia
cognitivo-conductual centrada en el nifio y la
familia se puede caracterizar como un
tratamiento en fase experimental. Las terapias
restantes no obtienen suficiente apoyo
empirico, ya sea por la presencia de hallazgos
inconsistentes entre los distintos ensayos
clinicos, ya por contar con datos Unicamente
provenientes de estudios de casos.
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https://www.elsevier.es/es-revista-revista-psiquiatria-salud-mental-286-articulo-intervenciones-psicosociales-el-tratamiento-los-S1888989114001499
https://www.elsevier.es/es-revista-revista-psiquiatria-salud-mental-286-articulo-intervenciones-psicosociales-el-tratamiento-los-S1888989114001499

DATOS DE LA PUBLICACION

9. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y Numero
Morin L, 2017 Intervenciones de Rehabilitacion para Psiquiatria Delantera Vol.8 N° 100.
Franck N. Promover la Recuperacion de la https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5

Esquizofrenia: Una Revisién Sistematica. 467004/
(22) FRANCIA
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién y Aspectos ético Resultados Conclusion

Investigacién

Muestra

Revisién
sistematica

Un total de 331
articulos 125
articulos fueron
excluidos del
analisis (72
duplicados,

53 en otros
idiomas).
Estudios en
pacientes con
esquizofrenia.

No corresponde

Se encontraron ochenta articulos relevantes para el
tema de interés. De acuerdo con los resultados, se ha
encontrado que la remediacién cognitiva es efectiva
para reducir el impacto del deterioro cognitivo. Los
programas de psicoeducacion mejoran la adherencia
al tratamiento el funcionamiento social y reducen las
tasas de recaidas y la readmision. Las intervenciones
familiares disminuyen la frecuencia de las recaidas
hasta en 2 afios, aumenta el cumplimiento, el
conocimiento de la enfermedad y disminuye la carga
familiar. El entrenamiento en habilidades sociales
tiene un efecto moderado para el funcionamiento
social y sintomas negativos y la terapia cognitiva es
moderado para los sintomas globales y positivos.

La recuperacién de la esquizofrenia
parece depender en parte de los
resultados  funcionales como la
neurocognicion, la cognicion social, los
sintomas negativos y la capacidad
funcional. Por lo tanto, parece esencial
evaluar estas variables para cada
paciente y desarrollar intervenciones
de rehabilitacion eficientes.

17


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5467004/

DATOS DE LA PUBLICACION

10. Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumen Y Numero
Publicacién
Perna G, 2017 Rehabilitacion Psiquiatrica a Corto Plazo en Trastornos Investigacion psiquiatrica Vol.14 N° 1;
Dacco S, Depresivos y Bipolares Mayores: Resultados https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/ Paginas 8-15.
Sacco F, Neuropsicolégicos-Psicosociales. (23) articles/PMC5240454/
Micieli W, ITALIA
Cavedini P,
Caldirola
D.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién y Muestra Aspectos ético Resultados Conclusioén
Investigacioén
Se incluyeron 53 pacientes con Consentimiento  En todas las pruebas El programa de Rehabilitacion Psiquiatrica
Trastorno depresivo grave y 27 informado neuropsicoldgicas se a corto plazo puede mejorar el
Cuasi- con Trastorno afectivo bipolar encontrd6 una mejoria significativa funcionamiento tanto  neuropsicolégico

experimental

(tipo I / 11). Definidos por el (p
DSM 1V, se encontraban en un

<0,01), excepto en uno, en 4
de las 6 areas psicosociales de la

episodio depresivo, sin riesgo RAF  ("participacibn en las
de suicidio. actividades de la sala",
"autonomias", "autocuidado",
"autogestion”. salud ") y en la

gravedad de los sintomas clinicos.
No se encontraron asociaciones
entre la mejora de los sintomas
clinicos y la mejora
neuropsicoldgica o psicosocial.

como social en pacientes hospitalizados
con trastornos depresivos o trastornos
afectivos bipolares mayores, sugiriéndose
ademas que una intervencion de
rehabilitacion general que dure pocas
semanas sin entrenamiento de
rehabilitacién  cognitiva puede ejercer
efectos importantes en distintos dominios
cognitivos y funcionales.
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3.2 Tabla 2: Resumen de estudios sobre Efectividad de la Rehabilitacion

Psicosocial en pacientes con Trastornos Mentales Graves.

Calidad de Fuerza
Disefio de estudio Conclusiones evidencias de ]
/ Titulo (segtn recomen Pais
sistema .,
Grade) dacion
Estudio La mayoria de los pacientes se encontraban
descriptivo en un nivel | de rehabilitacién, al final del
estudio el 23,6 % habia pasado al nivel Il, el
Rehabilitacién 41,6 % se encontraba en el nivel 1, el 18 %
integral del estaba en el niveI_ IV yel98 % ya habia Baja Débil Cuba
paciente con alcanzado wun nivel V. Se ejecutaron
trastorno mental actividades  rehabilitadoras. Al final de
grave. Hospital tratamiento los pacientes que mejor
Psiquiatrico de evolucionaron hacia los niveles Ill, IV y V
Matanzas fueron los diagnosticados de Esquizofrenia y
Déficit mental leve y moderado.
Demostrandose efectividad del programa de
rehabilitacion ejecutado en cuanto a la
evaluacion clinica social.
Revision La  psicoeducacién, entrenamiento  en
Sistematica habilidades  sociales e intervenciones
. familiares muestran ser efectivos en
Tratamiento  con  prevencion de recaidas a mediano y largo
intervenciones plazo,  disminuir la  carga  familiar, A4 Fuerte  Colombia
psicosociales en la  funcionamiento social, la calidad de vida en
fase aguda y de salud mental y mejorar la adherencia al
mantenimiento del  tratamiento cuando se hace un seguimiento de
paciente adulto con  menos de un afio después de la intervencion
diagnostico  de en el manejo de los adultos con diagnéstico de
esquizofrenia. esquizofrenia.
Ensayo
controlado La participacion en las intervenciones de
aleatorio rehabilitacién psicosocial “HOPES” mostré ser
efectvo y se asoci6 con mejoras
Ensay(_) alefitorlo (_Jle agmﬂcaﬂvame_nte mayores en la ha_b|I|dad Alta Fuerte Estados
rehabilitacion social social, el funcionamiento de la comunidad y Unidos

y atencion integral
de la salud para
personas mayores
con enfermedades
mentales graves

los sintomas negativos en comparacion con la
TAU en personas mayores con enfermedades
mentales graves.
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Estudio
multirecurso,
cuasi-
experimental, con
una sola muestra
y medidas
repetidas PRE-
POST

Efectividad de la
intervencion del

Los resultados que se obtuvieron evidenciaron
que mediante las intervenciones socio-
comunitarias de los Equipos de Apoyo Social
Comunitario los usuarios atendidos con
diagnostico  principal de  esquizofrenia,
lograron  disminucion de sintomas y
adaptacion social asi como la reduccién de los
ingresos hospitalarios, es decir no solamente
demuestran una reduccion de la
sintomatologia que define al trastorno, sino

Equipo de Apoyo que estan relacionados con el objetivo Gltimo Moderada Débil Espafia
Social Comunitario de los procesos de rehabilitacion vy
en el recuperacion, que es mejorar el
funcionamiento funcionamiento psicosocial y la adaptacion e
psicosocial de integracion de la persona en su comunidad.
personas con Ademas, estos resultados no son solamente
trastorno mental positivos a corto plazo, sino que se mantienen
grave. consistentes a largo plazo (24 y 36 meses).
Revisién Dentro de las aproximaciones
sistematica psicoterapéuticas dirigidas a pacientes con
esquizofrenia, la terapia cognitivo conductual
La terapia cognitivo es una d_e_ las que cuenta con mayor eyidencia
conductual y los de gfectlwdad, tanto.para reducir los snjtomas Alta Fuerte México
sintomas negativos positivos y los negativos como para mejorar el
en la esquizofrenia. func_:lonam|ento geqeral C|.InICO y social de los
pacientes con esquizofrenia.
Cuasi- Los resultados que hemos encontrado en el
experimental estudio apoyan la idea de que la IPT es
efectiva para disminuir los sintomas clinicos y
Rehabilitacion déficits cognitivos inherentes al trastorno
cognitiva en esquizofrénico, mejorando la calidad de vida Moderada Débil Espafia
trastornos de este tipo de pacientes. Se evidencia la
psiquiatricos efectividad de la implementacion de un
graves: aplicacion Programa de tratamiento psicol6gico integrado
de los €n la rehabilitacion cognitiva de los pacientes
subprogramas psicoticos.
cognitivos de la
terapia psicoldgica
integrada (IPT).
Ensayo clinico El entrenamiento de Rehabilitaciéon Psicosocial
controlado muestra efectividad ya que después del
aleatorizado tratamiento, los pacientes que recibieron una
monomedicacion méas el entrenamiento de
Entrenamiento de rehabilitacion psicosocial superaron a la Alta Fuerte China

Rehabilitacion
Psicosocial en el
Tratamiento de la
Esquizofrenia  en
Pacientes
Externos: Un

terapia monomedicacion en términos de
recaida, sintomas psiquicos, retraso del metal
y funcionamiento social. Los logros optimistas
de este estudio pueden deberse a las
siguientes razones: Estrecha relacion

médico-paciente. A través del entrenamiento
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Estudio
aleatorizado de
entrenamiento  de
Rehabilitacion

de rehabilitacién psicosocial, los pacientes y
miembros de la familia aprendieron mas
conocimientos y habilidades para lidiar con los
primeros sintomas de recaida y los efectos

Psicosocial - secundarios que podrian aumentar la
Monomedicina y adherencia. Con el apoyo de los miembros de
Controlado la familia, la adaptabilidad social de los
pacientes se mejor6 después de la formacion.

Revisién La evidencia muestra que tanto la
Sistematica psicoeducacién familiar como la terapia

Intervenciones
psicosociales en el
tratamiento de los
jovenes

familiar para adolescentes son tratamientos
probablemente eficaces en el Trastorno
Bipolar Pediatrico. Del mismo modo, la terapia
cognitivo-conductual centrada en el nifio y la
familia se puede caracterizar como un

diagnosticados o tratamiento en fase experimental. Las terapias Alta Fuerte Espana
con alto riesgo para restantes no obtienen suficiente apoyo
el trastorno bipolar empirico, ya sea por la presencia de hallazgos
pediatrico: una inconsistentes entre los distintos ensayos
revision de la clinicos, ya por contar con datos Unicamente
literatura provenientes de estudios de casos.
Revisién Numerosos resultados muestran que la
sistemética rehabilitacién cognitiva, la psicoeducacion y la
terapia cognitivo conductual son
intervenciones de rehabilitacion psicosocial
efectivas para la recuperacién de pacientes
Intervenciones de €N g;quizofrenia._En cuanto a Ia_ remgdiacién
Rehabilitacion para gognmva es efectlve.t.para reduc[r el |mpap:co Alta Fuerte Francia
Promover la el_ deterioro cognltlv_o. La psmoeducacmn
Recuperacion de la mejora Ia} adhergnua al tratamiento el
Esquizofrenia: Una func[onamlento soua.l y reducer_1 las tasas de
Revisién reca_u_das y Ig rgadmlsmn. Las intervenciones
Sistematica familiares disminuyen la frecuencia de las
recaidas hasta en 2 afios, aumenta el
cumplimiento, el conocimiento de la
enfermedad y disminuye la carga familiar. El
entrenamiento en habilidades sociales tiene un
efecto moderado para el funcionamiento social
y sintomas negativos y la terapia cognitiva es
moderado para los sintomas globales vy
positivos.
Cuasi- El estudio preliminar encontré6 que el
experimental Programa de Rehabilitacion Psiquiatrica (ST
PsyRP) puede promover una mejora
Rehabilitacién significativa del funcionamiento
Psiquiatrica a Corto  neuropsicoldgico y psicosocial en pacientes
Plazo en hospitalizados con Desorden depresivo mayor
Trastornos (MDD) o Desorden Bipolar (BD) en fase , 4. 24a Débil italia

Depresivos y
Bipolares Mayores:
Resultados
Neuropsicolégicos-
Psicosociales

depresiva. Esto sugiri6 que también una
intervencién de rehabilitacion general que dura
unas pocas semanas Yy Sin entrenamientos
especificos de remediacion cognitiva puede
ejercer efectos relevantes en varios dominios
cognitivos y funcionales.
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CAPITULO IV: DISCUSION

En la busqueda de datos se examind la Efectividad de la Rehabilitacion
Psicosocial en pacientes con Trastornos Mentales Graves. El proceso
incluyé una revision exhaustiva en diferentes fuentes, una tamizaciéon y una
evaluacion de calidad. Se encontraron diversos articulos cientificos y para
ello se utiliz6 la base de datos Elsevier, Lilacs, PubMed, Medline, Scielo,
Dialnet, EBSCO y Redalyc.

En relacion al lugar de procedencia, del total de 10 articulos cientificos
obtenidos de la revision sistematica, se evidencia que el 10% (n=01/10) ha
sido desarrollado en Cuba, por otro lado el 10% (n=01/10) es de Colombia,
el otro 10% (n=01/10) se ha ejecutado en Estados Unidos, mientras que el
30% (n=03/10) se han realizado en Espafia. EI 10% (n=01/10) se ha
efectuado en China, por otra parte el 10% (n=01/10) es de México, el 10%
(n=01/10) proviene de Francia y por ultimo el 10% (n=01/10) se desarroll6 en

Italia.

En cuanto al tipo de estudios, de los 10 articulos revisados, se muestra que
el 10% (n=01/10) es un estudio descriptivo, el 40% (n=04/10) son revisiones
sistematicas, por otro lado el 20% (n=02/10) son ensayos clinicos controlado
aleatorios, mientras que el 30% (n=03/10) son estudios cuasi-
experimentales. Con respecto a la calidad de evidencia el 60% presenta alta
calidad, el 30% calidad media y el 10 % calidad baja.
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Referente a andlisis de la revision de los articulos, Ahunca et al. (15) y
Morales (18) concluyen que, dentro del proceso de rehabilitacion, las
intervenciones psicosociales como la psicoeducacion, el entrenamiento en
habilidades sociales son efectivas, puesto que previenen recaidas, mejoran
sintomas globales, funcionamiento psicosocial, calidad de vida y adherencia
al tratamiento farmacol6gico en personas con diagnostico de esquizofrenia,
estableciéndose asi como herramientas importantes en la rehabilitacion
psicosocial. Discrepan en que Ahunca et al. menciona que las intervenciones
familiares y la terapia ocupacional también muestran ser efectivas
enfatizando que las intervenciones con el mayor nivel de evidencia parecen
ser las que involucran a los familiares. Por otro lado aseveran que
intervenciones psicosociales combinadas son mas eficaces que enfoques
unidireccionales. Mientras que Morin et al. concluye que la remedicion
cognitiva y la terapia cognitiva son también efectivas en la rehabilitacion

psicosocial.

Rodriguez et al. (14), Mueser KT. et al. (16) y Wang et al. (20), coinciden que
si las personas con enfermedad mental grave reciben rehabilitacion
psicosocial integral ademas del tratamiento psiquiatrico farmacoldgico,
logran ser efectivas ya que mejora el funcionamiento y mantienen la vida
comunitaria ademas reducir los factores de riesgo criticos asociados con
altas tasas de institucionalizacion y discapacidad, previenen recaidas,
disminuyen sintomas psiquicos y aumentan la adherencia al tratamiento.
Discrepan en que Wang et al. hace hincapié que el apoyo familiar del
paciente con trastorno mental grave es importante y fundamental en el
proceso de rehabilitacion psicosocial favoreciendo en su recuperacion,

mejorando el funcionamiento social.

Gabaldon et al. (19) y Perna et al. (23) estan de acuerdo que frente a
programas de rehabilitacion psiquiatrica con enfoque en programas
cognitivos, son efectivos, ya que promueven una mejora significativa del
funcionamiento neuropsicoldgico y psicosocial en pacientes con trastorno
mentales graves. Por otro lado, discrepa en las técnicas utilizadas. Gabaldon

et al. Utiliza la psicoeducacion, diferenciacion cognitiva, percepcion social,
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comunicacién verbal, habilidades sociales y resolucibn de problemas
interpersonales. Mientras que Perna et al. utiliza actividades de autocuidado,
actividades sociales, discusiones grupales, talleres de arte, ceramica, canto

y relajacion.

Ahunca et al. (15) y Morin et. al (22) concluyen las intervenciones
psicoeducativas y las intervenciones familiares muestran efectividad en la
recuperacion del paciente con trastorno mental grave, reduciendo
hospitalizaciones, disminuyendo carga familiar, previniendo recaidas y
mejorando adherencia al tratamiento. Por otro lado Ahunca et al. menciona
que el entrenamiento en habilidades sociales mejora sintomas,
funcionamiento social y calidad de vida, y la terapia ocupacional muestra ser
utilizada en el campo hospitalarios. En cuanto Morin et. al, adiciona que la
remediacion cognitiva es efectiva para reducir el impacto del deterioro
cognitivo y de ello parece depender en parte de los resultados funcionales
como la neurocognicién, la cognicién social, los sintomas negativos y la
capacidad funcional de un paciente con trastorno mental grave, generando

mayor funcionalidad

Ballesteros et al. (17) concluye que las intervenciones psicosociales
rehabilitadoras como entrenamiento de habilidades sociales, higiene y
autocuidado, terapia de grupo, recreacion es efectivo ya que mejora el nivel
de funcionamiento de las personas con trastornos mentales graves. Asi

como favorece a la integracion de la persona a su comunidad.

Frias et. al. (21) su aporte esta dirigido a trastornos mentales graves en
nifos y adolescentes y concluye que la psicoeducacion familiar como la
terapia familiar para adolescentes son tratamientos eficaces en el Trastorno

Bipolar Pediatrico.

24



CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

De los 10 articulos revisados el 100% (n=10/10) muestran la efectividad de
la rehabilitacion psicosocial en pacientes con trastornos mentales graves,
mejorando el funcionamiento neuropsicol6gico y psicosocial en pacientes
con trastorno mentales graves. Previenen recaidas, mejoran sintomas
globales, funcionamiento psicosocial, calidad de vida y adherencia al
tratamiento farmacolégico, mantenimiento de la vida comunitaria en
personas con algun diagnéstico de trastorno mental grave, produciendo

resultados positivos y a largo plazo.

Es los diferentes estudios se ha identificado una serie de intervenciones
psicosociales de tipo rehabilitadoras, unas mas efectivas que otras, pero se
ha demostrados que mientras mas intervenciones psicosociales se utilicen
en poblaciones con trastornos mentales graves, acompafados del

tratamiento farmacoldgico o clinico, mas efectivo va a ser el resultado.
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5.2. Recomendaciones:

Se recomienda realizar Rehabilitacion Psicosocial ya sea mediante
programas, actividades o intervenciones psicosociales de tipo rehabilitadora
como programas de ocio y tiempo libre, programas de psicoeducacion,
programas de intervencion psicosocial con familias y/o cuidadores, terapia
cognitivo conductual, programas de habilidades personales y sociales,
programas de autocuidados y actividades de la vida diaria, programas de
insercion laboral, entre otros; en los diversos dispositivos de Salud Mental
(Institutos, hospitales, centro de salud, etc.) puesto que se obtendra
resultados positivos en el proceso del tratamiento y recuperacion de los

pacientes.

Este tipo de intervenciones deben ser brindadas de forma integral por un

equipo multidisciplinario, con el fin de brindar intervenciones efectivas.

Es importante que cada dispositivo de salud mental cuente con un equipo
especializado en Rehabilitacion Psicosocial, para abordaje tanto intra como

extramural.

Se recomienda que el personal de enfermeria en salud mental sea
capacitado en Rehabilitacion Psicosocial con el fin de que puedan brindar
una mejor atenciébn a los usuarios, asi como, liderar los equipos de

Rehabilitacion.

Se recomienda la continuidad en el proceso de investigacion sobre la
Rehabilitacion Psicosocial en Personas con Trastornos Mentales Graves en
el Perd, con la finalidad de poder generar en el futuro un plan de
Rehabilitacion Psicosocial que se adapte a nuestra realidad en marco de la

implementacion de reforma psiquiatrica que esta pasando nuestro pais.
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