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RESUMEN

Este trabajo de investigacion corresponde a un Trabajo Final de Graduacion (TFG),
de la Licenciatura en Psicologia de la Universidad Siglo 21. Para la realizacion del mismo, se
parte desde el constructo "Participacién familiar en el tratamiento de las adicciones” y se
piensa su aplicacion en un grupo de familiares de pacientes de una clinica privada de la

localidad de Rio Cuarto.

Como propuesta de trabajo se elige elaborar un Proyecto de Aplicacion Profesional
(PAP), que consiste en el disefio de un taller psicoeducativo. La intervencion esta dividida en
seis encuentros y su objetivo es fomentar la participacion familiar en el tratamiento del

paciente adicto, del sector denominado "Gropper" de Philippe Pinel S.A.

Palabras claves: Participacion familiar- Adicciones- Taller Psicoeducativo

ABSTRACT

This paper refers to a Final Graduation Reserch (FGR) for the Psychology Degree of
Siglo 21 University. It basis on “Family participation on addictions treatment” concept, it

application is intended in a grupo of patients’ relatives of a private clinic in Rio Cuarto city.

It is decided to develop a Professional Application Project (PAP) which consists on a
psychoeducational workshop. This intervention is divided on six meetings and its purpose is
promote the family participation at the addicted patient’s treatment, into the Gropper sector in

Philippe Pinel SA clinic.

Key words: Family participation — Addictions - Psychoeducational workshop


http://www.linguee.es/ingles-espanol/traduccion/psychology+degree.html
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INTRODUCCION

El abuso de sustancias es conocido como un problema social y psicoldgico, que
origina inconvenientes en la salud. En él esta implicada una suma de factores: culturales,
historicos, sociales, ambientales y de personalidad (Beck, Wright, Newman y Liese,

1999).

Se ha realizado un disefio de Proyecto de Aplicacion Profesional (PAP) como
respuesta a la necesidad de crear un espacio que posibilite el involucramiento familiar,
en los tratamientos de los pacientes adictos, del sector denominado “Gropper”, de la
clinica Phillipe Pinel S.A. de la localidad de Rio Cuarto (Coérdoba). Dicha clinica
psiquiatrica provee los servicios de internacion y también de terapia ambulatoria. La
clinica se divide por sectores, entre ellos se halla Gropper, el sector con el que se decidio
trabajar; se trata de un piso especifico de la clinica que trata en general cuadros
neurdéticos, entre los que se halla la adiccion como problematica a tratar. Aqui es donde
el presente PAP ha centrado su atencion. EI motivo de dicha eleccién no es casual, ya
que durante la budsqueda de alguna problematica que pudiese presentar el sector y en la
que un psicélogo pudiese colaborar, durante las entrevistas surgio la falta de
involucracion de familiares de los pacientes de este tipo. La familia cumple un papel
fundamental en el tratamiento del sujeto, por ello se pensé en elaborar una intervencién
que considere a la familia como un instrumento valioso y esencial en el proceso
terapéutico (Marcos Sierra y Garrido Fernandez, 2009). Se buscé un medio adecuado a
tal fin, y sobre la base de modelo de abordaje que tiene la clinica se opt6 por un taller.
Por ello se ha pensado elaborar un dispositivo perteneciente a la Terapia Cognitivo-

Conductual; un taller psicoeducativo.
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La intencion al disefiar este PAP ha sido proporcionar una herramienta adecuada

y aplicable a fin de lograr un dispositivo eficaz.
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ANTECEDENTES

Este apartado hace alusion a la busqueda realizada con el fin de obtener conocimiento
acerca de trabajos de investigacion que se realizaron y se relacionan con el objeto de estudio

presente en este TFG.

En Santiago de Chile, se destaca la investigacion de Gormaz Albornoz (2015) en la
cual aborda la problematica del alcoholismo. Se trat6 de un estudio que tuvo como propdsito
poder acercarse al trabajo con las familias realizado por el Programa de Adicciones de Cosam
La Granja, con el objeto de conocerlo e identificar la forma de abordar e incorporar el trabajo
con las familias en el proceso de tratamiento de adicciones. Se consideraron usuarios con
consumo problematico de alcohol que permanecian en tratamiento, en sus diferentes fases y
los familiares que los acompariaban. Este estudio revela que el tratamiento y la rehabilitacion
de las personas alcohdlicas se aborda desde una amplia variedad de factores como los
individuales, los familiares y ambientales para conseguir los resultados deseados. Dicho
estudio estima, ademas, que la incorporacién de la familia en el tratamiento permite actuar de

manera integral en todos aquellos aspectos donde la persona requiere apoyo.

La investigacion de Gormaz Albornoz (2015) concluyd que una de las estrategias mas
utilizadas son los Ilamados grupos de auto-ayuda, los que permiten contribuir a reconocer,
desarrollar y estimular el poder de las personas para ayudarse a si mismas e incitar a que otras
personas también lo hagan. En estos grupos es relevante el conocimiento adquirido a través
de las experiencias de sus miembros y el aprendizaje que esto les provoca. La
implementacidn de esta metodologia puede surgir como una alternativa a las personas que no
cuentan con familiares dispuestos a apoyarlos, ya que en el grupo pueden encontrar el soporte

e incentivo que necesitan para realizar su tratamiento, incluso los propios familiares pueden

6
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surgir como “apoderados” de usuarios que lo necesiten. Por otro lado, la investigacion
también refirio a la necesidad de realizar intervencion familiar en situaciones complejas, esto
considerando que las familias develan, en el trascurso de los talleres y las diferentes
intervenciones, problematicas que provienen de relaciones altamente disfuncionales. Al
descubrir esta necesidad, se constatd también la escasa 0 nula red de dispositivos para
atencion familiar con la que cuentan los centros o servicios sociales, dejando a las familias
con escaso acceso a realizar una terapia reparatoria. Por ultimo, se revelé que la falta de un
modelo tedrico de intervencion familiar es sentida en el equipo y en las familias, ya que no
permite establecer un modelo de intervencion, el que puede guiar las acciones y sobre el que
se puede evaluar y sistematizar, de hecho una de las principales dificultades de evaluacion de
los estudios de terapia familiar son sus limitaciones a nivel metodoldgico, por este motivo, la
autora expresa que resulta importante que los profesionales del programa puedan mantener un

grado adecuado de perfeccionamiento sobre temaéticas de intervencion familiar (Gormaz

Albornoz, 2015).

Del mismo modo, Santi (2006) da cuenta de la relevancia vy el lugar fundamental que
ocupa la familia en el tratamiento del paciente. El autor hace hincapié en el alcoholismo
como una adiccion que no solo tiene repercusion a nivel individual sino también a nivel
social. Segun este autor, trabajar junto con la familia del adicto puede fortalecer los vinculos
perdidos sanando las falencias que llevaron al debilitamiento y en muchas ocasiones, al
derrumbe de su sistema social familiar. Santi (2006) también expone que seria importante que
los terapeutas reconozcan la importancia de este recurso para la recuperacion del paciente.
Hace mencion a que es productivo trabajar con un equipo interdisciplinario, compuesto por

profesionales que tomen en cuenta la integridad del paciente. Es decir, un ser hoy enfermo,
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con caracteristicas bioldgicas y psicoldgicas particulares, pero perteneciente a un ambiente

social mas amplio, su familia.

Por ultimo, se hallé la investigacion de Marcos Sierra y Garrido Fernandez (2009) la
cual se apoya en la existencia de los diferentes modelos de terapia familiar surgidos en los
afios 60 como reflejo de diferentes visiones respecto a la formacion del problemay el proceso
de cambio. Dicha investigacion explica que el principio basico de estos modelos consiste en
asumir que el abuso de drogas acaba siendo un eje central alrededor del cual se organiza la
vida de las familias, y que por lo tanto cualquier solucion a largo plazo requiere que la familia
colabore y se implique en el tratamiento. Se observd que aportaciones de perspectivas
diferentes contribuyen a enfoques integradores en el tratamiento familiar de las adicciones y

se comprobd la eficacia de las intervenciones familiares en el tratamiento de las adicciones.

En sintesis, estas investigaciones han funcionado como fundamento a los propdsitos
de este PAP, dando cuenta del papel relevante e ineludible que tiene la familia en el

tratamiento del paciente.
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OBJETIVOS

General
Fomentar la participacion familiar en el tratamiento del paciente adicto del sector

Gropper de Phillipe Pinel S.A., a través de un taller psicoeducativo.

Especificos

Educar en la autorregulacion de sus emociones.
Reforzar en los familiares la seguridad y la autoridad de su rol parental.

Promover la comprension familiar hacia el paciente y su padecimiento.
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CAPITULO 1: MARCO TEORICO

I. El sujeto adicto y su contexto familiar

Cuando se habla de adiccion, la familia del adicto es considerada clave al momento de
entender y abordar el problema de consumo, es concebida una pieza fundamental en el
tratamiento del paciente (Santi, 2006; Calvo Botella, 2007; Aprovat, 2014) Ademas, la
adiccion no solo afecta al sujeto que la padece sino también al entorno que lo rodea, por lo
que “es imprescindible revalorizar el rol de quienes son los genuinos transmisores de cultura:

los padres y la familia” (Fernandez D’ Adam, 2003, p.32).

Calvo Botella (2007) realiza un trabajo en el cual expone el papel de la familia en la
integracion social del paciente adicto y la relacion entre las consecuencias del abuso de
drogas y las conductas adictivas en las diferentes areas de la vida familiar. La autora refiere
los beneficios obtenidos al considerar al sistema familiar como objeto de intervencion y
explica como influye la familia en el proceso terapéutico, por ejemplo en lo que respecta a la
abstinencia; explica que la duracion de aquella depende de que la familia acepte la viabilidad
del plan de rehabilitacion, menciona también que la reaccion de los padres a los esfuerzos de
autonomia, expresion abierta a pensamientos y sentimientos y la empatia se relacionan con
una mayor abstinencia. Por otro lado, sefiala que las falsas expectativas por parte de los
padres sobre la recuperacion del hijo inciden en la recaida, en la crisis y en los problemas
graves en la familia. Finalmente, concluye que la intervencién con la familia en el &mbito de
la integracion del individuo con algun tipo de trastorno adictivo responde a como la familia
influye y a su vez es influida por la conducta adictiva y el proceso de rehabilitacion. Expone
gue al momento de trabajar con las familias sirve como instrumento fundamental una
evaluacion de las caracteristicas familiares para detectar las areas potencialmente mas

problematicas y asi luego poner en marcha intervenciones sobre las mismas.

10



Proyecto de Aplicacion Profesional

Taller psicoeducativo para fomentar la participacion familiar en el tratamiento del paciente
adicto, del sector Gropper de Philippe Pinel S.A.

De igual modo, Santi (2006) expresa que la familia cumple una funcion de gran

relevancia en la vida de todo sujeto ya que es el primer lugar de desarrollo y el primer grupo

donde el sujeto comienza a interactuar con otros. Por lo tanto, se trata de un factor primordial

que contribuira al desarrollo sano o, por el contrario, al desarrollo patologico del sujeto.

La familia implica un sistema de valores en el cual el bienestar del sujeto estara
vinculado a los demas integrantes de la misma. Por ello, se considera que la salud mental no
es estatica y no es una cualidad privada sino que se mantiene y se va transformando

dindmicamente de acuerdo al grado de cercania y apoyo emocional de otros (Santi, 2006).

En la familia, todos sus miembros influyen sobre todos y es por ello que cuando el
grupo familiar o alguno de ellos, afronta un momento de estrés que sobrepasa sus fuerzas, el
sintoma aparece como signo de alarma o intento fallido de solucién. Cuando es uno de los
integrantes el que presenta sintoma, los demas miembros de la familia suelen estar
desconcertados, conmocionados e incapaces de comprender lo que sucede. De esta manera, el
abandono familiar influye en la motivacion y en cuanto se comprometa el paciente con su
tratamiento y mas adn si dicho tratamiento no ha sido producto de la voluntad del paciente
(Santi, 2006). Por el contrario, si la familia funciona como sistema de apoyo, enriquecera a
sus miembros; ayudara a adaptarse a los cambios externos y a los momentos dificiles;
orientara en la resolucion de problemas importantes; proporcionara ayuda material y concreta
a sus miembros y contribuira al control de las emociones en momentos dificiles, entre

otros(Fernandez D’ Adam, 2003).

Se cree entonces, que una variable primordial en el tratamiento del paciente es el
apoyo de los otros. Esto da cuenta de la necesidad de llevar a cabo abordajes familiares, los
cuales logran un aumento en el compromiso de los pacientes y de sus familias respecto al

tratamiento, un incremento en la adherencia al mismo, la disminucién del consumo luego de

11
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efectuado el tratamiento y también una mejoria del funcionamiento del sistema familiar,

entre otros (Giron y cols. en Marcos Sierra y Garrido Fernadez, 2009).

Se reconoce a la familia y al entorno social como un grupo causal relevante para los
trastornos por uso de sustancias psicoactivas, y hoy se acepta la estructura y el soporte
familiar, en la recuperacion sostenida y de largo plazo en esta problematica (Barret y Turner

en Zapata Vanegas, 2009).

Al mismo tiempo, la familia se afecta de manera compleja durante todo el periodo en
el que se desarrolla la adiccion. Pueden encontrarse situaciones extremas, en las cuales la
familia ha perdido toda la credibilidad en la posibilidad de recuperacion de su familiar, esto
genera una posicion negativa y de rechazo inicial a la posibilidad de éxito en el tratamiento
(Szapocznick en Zapata Venegas, 2009). Esta situacion debe intervenirse a través de espacios
que brinden informacion suficiente sobre el proceso de enfermedad, y en los cuales se busque
recuperar los procesos criticos afectados de la relacion familiar: la autoridad, la comunicacién

y la afectividad (Hoffman en Zapata Venegas, 2009).

Dentro del sistema familiar, se encuentra otro méas pequefio: aquel conformado por los

padres. Se trata basicamente del entorno mas inmediato que rodea al sujeto.

Los padres son el elemento insustituible en los procesos de socializacién y educacién
de sus hijos. Por ello, es necesario que pongan en practica habilidades de herencia y nuevos
aprendizajes que les ayude a responder ante las circunstancias de la actualidad, ante aquellos
fendmenos sociales que forman parte de nuestro tiempo. Las drogas son un ejemplo de los
mismos Yy ante éstos, muchos padres suelen tener inquietudes y la necesidad de un mayor
conocimiento sobre la realidad en la que se desarrollan sus hijos, para enfrentarse con mayor
disposicién a dichos fenémenos. De acuerdo a esta demanda detectada en la sociedad es que
se hace necesaria la promocién de espacios que contribuyan a lograr padres mas eficaces en

12
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su rol, con conocimiento y herramientas Gtiles para afrontar nuevos problemas (Fernandez

D’Adam, 2003).

Aja Eslava y Eslava Espinel (2013) explican que los padres, en el proceso de
educacion de sus hijos, emplean diferentes modelos de formacién. Cada modelo implica la
transmision de valores, el establecimiento de prioridades, las expectativas sobre el
comportamiento que se espera de sus hijos y la forma de manejar y administrar la autoridad y
el poder. Estos modelos de formacidn son, en otras palabras, estilos de crianza que los padres
adoptan de acuerdo a sus creencias y valores, en cada estilo se combina disciplina y
afectividad de manera particular. Calle, Iborra y Corrales (2008) describen cuatro grandes
estilos de crianza: el autoritativo, el permisivo, el autoritario y el negligente. A continuacion

se expondran las caracteristicas que hacen que estos estilos difieran entre si:

Estilo Autoritativo: en este modelo de formacién, los padres ejercen sobre sus hijos
alta coercion e imposicion y a su vez, alta aceptacion e implicacion. Esto quiere decir que
son padres que estimulan el dialogo verbal y son racionales en cuanto al ejercicio de un
control firme, siempre recurriendo al dialogo como herramienta para ejecutarlo. Valoran
tanto los atributos expresivos como los instrumentales, las decisiones autonomas y la
conformidad disciplinada. Si bien reconocen sus propios derechos especiales como adultos,
también lo hacen con los intereses y modos del hijo. Son padres que afirman las cualidades
que tienen sus hijos pero también establecen lineas para la conducta futura y para ello
recurren tanto a la razon como al poder (Calle, Iborra y Corrales en Aja Eslava y Eslava

Espinel, 2013).

Estilo Permisivo: este es un estilo parental que tiene como caracteristicas claves la
baja coercion e imposicion, al mismo tiempo que la alta aceptacion e implicaciéon. Son

padres que intentan comportarse de una manera afectiva, aceptando los impulsos, deseos y

13
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acciones del hijo. Consultan con ellos las decisiones internas del hogar y les brindan

explicaciones acerca de las reglas familiares, con ello evitan el ejercicio del control

impositivo y coercitivo y no les obligan a obedecer pautas impuestas por la figura de

autoridad, a no ser que estas sean razonadas (Calle, Iborra y Corrales en Aja Eslava y Eslava

Espinel, 2013).

Estilo Autoritario: lo que diferencia este estilo de los anteriores es una alta coercion e
imposicion, acompariada de una baja aceptacion e implicacion de los padres con sus hijos.
Basicamente, se trata de padres que intentan controlar a sus hijos de acuerdo con un conjunto
de normas de conducta, normalmente de forma absoluta. Los valores que tratan de inculcarles
a sus hijos estan relacionados con el respeto por el trabajo, respeto a la autoridad y respeto
por la preservacion del orden y la estructura tradicional. Son padres que no potencian el
dialogo verbal y creen que el hijo debe aceptar solamente su palabra porque es la correcta

(Calle, Iborra 'y Corrales en Aja Eslava y Eslava Espinel, 2013).

.Estilo Negligente: se caracteriza por tener una baja coercién e imposicién, a su vez
que una baja aceptacion e implicacidn por parte de los padres hacia sus hijos. Se trata de
padres que tienen dificultades para interactuar con sus hijos y también para definir los limites,
permiten asi que sean los propios hijos quienes los definan. Ademas, tienen pocas
expresiones de afecto y no se implican en las relaciones con sus hijos, por ejemplo: no
supervisan las actividades de ellos (Calle, Iborra y Corrales en Aja Eslava y Eslava Espinel,

2013).

14
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Tabla 1. Resumen de estilos parentales.

. Indicadores Coercion e imposicién Aceptacion e implicacion
Estilos parentales
Autoritativo ALTA ALTA
Permisivo BAJA ALTA
Autoritario ALTA BAJA
Negligente BAJA BAJA

Becofia sefiala que la situacion idonea es aquella en la que los padres no eluden
ejercer el control de sus hijos, pero no lo hacen de manera estricta, es decir, que sin darle una
permisividad completa a sus hijos, evitan ejercer el control de una manera autoritaria (Becofia
en Aja Eslava y Eslava Espinel, 2013). Al respecto, se insiste en la importancia de considerar
la promocién en la modificacion de estilos parentales que refuercen la importancia de la
norma como factor protector frente al consumo de drogas (Villa, Rodriguez y Ovejero en Aja
Eslava y Eslava Espinel, 2013). No obstante, aunque las investigaciones muestran la
importancia de una disciplina clara, firme y justa méas asociada al estilo Autoritativo, ésta no
es suficiente. También se menciona la importancia de la calidez o la cercania afectiva que

pueda existir entre padres e hijos (Aja Eslava y Eslava Espinel, 2013).

Zapata Venegas (2009) propone un modelo de intervencion familiar en el que la
familia debe convertirse en soporte importante para la atencion del problema del consumo y
adiccion a las drogas, integrandose de manera decidida desde el inicio del tratamiento y
participando de manera activa en las diferentes intervenciones terapéuticas que se realicen.

Con ello se espera un mejor prondstico de recuperacion para el sujeto en tratamiento.
I1. La intervencion familiar en adicciones

Ya en 1948 aparece un trabajo, titulado “Los pacientes tienen familia”, en el que se
describia la importancia de la intervencion familiar en la recuperacion de la salud

(Richardson en Jauregui Lobera, 2005). Para esa época se comenzé a pensar en los factores
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familiares como clave para la recuperacion estable de pacientes con trastornos mentales
graves. Se observo que las actitudes negativas que acompafiaban a la critica emocional y a la
intrusion constituian factores predictivos de recidiva. Mientras que, los comentarios carifiosos
y el apoyo emocional expresado por los familiares hacia el paciente daban lugar a mejores
resultados (Vaughan y Leff en Jauregui Lobera, 2005). Por otro lado, Liberman opt6é por
ayudar a las familias que presentaban niveles de sobrecarga y estrés severos debidos a la
asistencia a sus familiares enfermos. En base a ello, disefié un proyecto psicoeducativo en el
que tratd de convertir la emocion expresada de manera intensa y perjudicial en emociones
expresadas de forma suave y (til, ademas de ensefar estrategias de cuidados (Liberman en

Jauregui Lobera, 2005). Es a partir de estos inicios en los afios setenta que surgen numerosos

trabajos de investigacion siguiendo esta linea de actuacion (Jauregui Lobera, 2005).

Cuando se trabaja con la familia, las intervenciones empleadas, por lo general, buscan
desarrollar capacidades para enfrentar las dificultades, para ello es necesario trabajar los
sentimientos de culpa y recuperar el optimismo. Estas intervenciones también buscan
favorecer la restauracion de jerarquias, por lo que se trata de incrementar la autoridad positiva
de las figuras paternas. Ademas intentan identificar en la familia formas adecuadas de
comunicacion que fomenten la recuperacion de la confianza entre sus miembros, al mismo
tiempo que buscan incrementar en la familia las habilidades afectivas para que puedan
expresar adecuadamente sus sentimientos, asi sean éstos positivos 0 negativos (Zapata

Venegas, 2009).

El autor sefiala que llegado el momento en que el paciente regrese a su hogar, la
familia debe estar en capacidad y disposicién de hacer uso de las herramientas adquiridas,
asumiendo actitudes y comportamientos que ayuden al mantenimiento de los logros

alcanzados. Por ello la familia debe vincularse a redes de apoyo que le brinden

16



Proyecto de Aplicacion Profesional
Taller psicoeducativo para fomentar la participacion familiar en el tratamiento del paciente
adicto, del sector Gropper de Philippe Pinel S.A.
acompafiamiento y soporte en el proceso de recuperacion del paciente, para desarrollar

conocimientos y actitudes a fin de lograr el mantenimiento de los cambios positivos logrados

y la contencion en situaciones de crisis (Zapata Venegas, 2009).

En las intervenciones sobre la familia se han observado efectos clinicos beneficiosos.
La intervencion familiar, sin duda, potencia el resto de los abordajes del conjunto terapéutico
ya que se logra un mejor cumplimiento terapéutico por parte de los pacientes, se ha
conseguido reducir la psicopatologia residual de muchos casos y mejoras en la recuperacion
social, se reducen las recaidas y hospitalizaciones a la vez que mejora el funcionamiento

familiar, creando un mejor clima terapéutico (Jauregui Lobera, 2005).

Ahora bien, ¢qué sucede con aquellos sujetos en tratamiento que no cuentan con
familia? Zapata Venegas (2009) explica que el sujeto que no cuente con familia debe ser
vinculado a una red de apoyo equivalente, que sustituya las funciones de acompafiamiento,
comunicacion y afecto. Dicha red puede estar constituida por amigos o parientes, a los cuales
es importante contactar y motivar para su vinculacion al proceso de recuperacion. Y en caso
de que no llegase a contar con esta posibilidad, se debe acceder a instituciones que presten
este tipo de soporte en el cual se provea al paciente un ambiente y condiciones minimas de

afecto, soporte material y espiritual, guia, consejo y afianzamiento de la identidad.

El citado autor, menciona las principales situaciones obstaculo que pueden

presentarse en el trabajo con las familias. Entre ellas se destacan:

Red de apoyo inexistente

La negativa de la familia a involucrarse en el proceso de tratamiento y rehabilitacion
Problemas de adiccion o trastornos mentales en miembros de la familia

La negativa del entorno social para aceptar las fases de recuperacion del paciente con
adiccion.
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Sefiala al respecto que estas barreras deben intentar superarse, debido a la
importante connotacidn que tiene este dominio en la recuperacion de la adiccion. Cuando esto
no es posible, deben buscarse alternativas adicionales que garanticen afecto, solidaridad y
comunicacion positiva en el ambiente que rodea los sujetos en tratamiento. Explica el autor
que lo anterior puede lograrse a través de esquemas de familias sustitutas, producto del apoyo
de amigos, vecinos o en el escenario de alojamientos comunitarios, de proteccion u hogares
transitorios, creados por el afecto, y en los cuales el Estado, a través de politicas, recursos y

programas publicos, juega un papel importante (Zapata Venegas, 2009).

I11. Talleres Psicoeducativos

¢, Que son los talleres psicoeducativos?

Los talleres psicoeducativos son un dispositivo valioso en el ambito de la psicologia.
Lo que se hace en ellos basicamente, es compartir la informacién cientifico técnica que los
profesionales poseen acerca de un determinado trastorno con los pacientes, sus familiares y
allegados. Estos pueden ser implementados de diferentes modos: individual, grupal o

multifamiliar (Apfelbaum, et al., 2005).

La psicoeducacion postula la necesidad de generar la capacidad de afrontar con la
mayor eficacia posible las manifestaciones o las alteraciones conductuales de un determinado
trastorno o enfermedad. Para lograrlo, no alcanza solo con conocer las caracteristicas de la
misma; su evolucidn; el prondstico; y formas de abordaje terapéuticas. Sino que ademas,
comprende la generacion de una serie de habilidades: aceptacion del problema; identificacion
de las manifestaciones y de los factores relacionadas a la aparicion de aquel; formas de
entender las manifestaciones de la enfermedad; modos de accion eficaces para hacer frente a

dicha problematica, entre otras.
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Lo cual implicaria modificaciones en la relacion profesional- paciente- familia;
proporcionaria una base comdn de comunicacion; y permitiria el establecimiento de metas y
objetivos compartidos. Por otro lado, permitiria adquirir cierta sensacion de dominio sobre un
proceso vivido como cadtico y aparentemente ingobernable. Lo que va de la mano a otros
efectos positivos, como la disminucion del miedo, la angustia y la confusion. Todo ello

posibilitaria la tarea de hacer frente a la enfermedad y sus ramificaciones (Apfelbaum, et al.,

2005).

En sintesis, podria decirse que los talleres psicoeducativos permiten nuevos niveles de

comprension y con ello, modificaciones subjetivas y conductuales. (Apfelbaum, et al., 2005)

Los talleres psicoeducativos en el tratamiento del paciente adicto

Buscando una alternativa a la terapia familiar tradicional, Anderson y Hogarty
desarrollan en 1977 un modelo de “psicoeducacion familiar”. A su vez, Vaughn y Leff
demostraban que las actitudes familiares podian dirigir la evolucién de los pacientes tanto en
sentido positivo como negativo. Y Goldstein sefialaba que con unas pocas sesiones centradas
en la resolucién de problemas con un enfoque diferente del tradicional para el control de la
enfermedad por parte de la familia podia reducir las tasas de recidiva a corto plazo. Pues bien,
Anderson y Hogarty, disefian un abordaje de control de estrés y con una fuerte alianza con la
familia ensefian formas de superacion del dia a dia tratando la negacion de la enfermedad,
temores, sentimientos de culpa, frustracion, ira y desesperanza. Todo ello para mejorar la
comunicacion paciente- familia y hallar la solucion a los problemas cotidianos (Anderson y

Hogarty; Vaughn y Leff; Goldstein en Jauregui Lobera, 2005).

Miranda (2003) expresa que son los talleres psicoeducativos los que presentan
mejores resultados en cuanto a disminucion de sintomatologia depresiva, estrés y

agotamiento, y en el aprendizaje de destrezas que mejoran el bienestar psicosocial del
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cuidador. Ademas, la familia, al igual que el sujeto adicto, también necesitar& mucha

informacidn acerca del trastorno: su origen, su curso, los peligros, entre otras cuestiones, para

enfrentarse al problema (Aprovat, 2014).

Por lo tanto, para optimizar el tratamiento de la adiccién se requiere mayor
comprension, que a su vez va a traer aparejada una mayor aceptacion, del origen multicausal
de la misma (Zapata Venegas, 2009). Como Optimo, el tratamiento no puede consistir en una
medicacion de modo aislado o en una psicoterapia de mayor o menor frecuencia. Con el
consentimiento de los pacientes, las familias y/o las personas que cuidan de los pacientes,
deben estar implicadas desde el principio. En el comienzo de la adiccion la informacion a la
familia sobre el diagnostico, evolucion, formas de tratamiento, opciones asistenciales, entre
otros, es fundamental. Mas adelante la psicoeducacion, el andlisis de las relaciones y del

funcionamiento familiar, resultan imprescindibles (Jauregui Lobera, 2005).

Zapata Venegas (2009) expresa que el soporte familiar es una condicion necesaria
para asegurar resultados positivos en el tratamiento. Las intervenciones psicoeducativas se
basan en esta idea y su finalidad no es cuestionar la base biomédica del problema, sino que se
basan mas bien en sostener que dentro del sistema familiar, pueden producirse situaciones de
estrés que lleven a alteraciones cognitivas y conductuales. Ante este tipo de situaciones es
necesario convertir a la familia en un recurso basico. Para lograrlo, en el tratamiento familiar
de las adicciones, un primer paso deberia ser intentar corregir las atribuciones causales de
culpa y las experiencias de tratamiento indtiles de la familia. Para ello es necesario brindar
apoyo concreto y educar a la familia, lo cual puede lograrse dando informacion practica,
ofreciendo guias de actuacion concreta y apoyando el manejo de crisis ocurridas relacionadas

con el problema (Marcos Sierra y Garrido Fernandez, 2009).
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Los talleres psicoeducativos permiten nuevos niveles de comprension y con ello,
modificaciones subjetivas y conductuales. Implicarian modificaciones en la relacion
profesional- paciente- familia; proporcionaria una base comun de comunicacion; y permitiria
el establecimiento de metas y objetivos compartidos. Por otro lado, permitiria adquirir cierta
sensacion de dominio sobre un proceso vivido como cadtico y aparentemente ingobernable.
Lo que va de la mano a otros efectos positivos, como la disminucién del miedo, la angustia y

la confusion. Todo ello posibilitaria la tarea de hacer frente a la enfermedad y sus

ramificaciones (Apfelbaum, et al., 2005).

Se trata de programas estructurados que contribuyen a lograr resultados eficaces
(evitar los abandonos de tratamiento, disminuir la tasa de recaidas, devolver al paciente un
funcionamiento efectivo en la comunidad y reducir el estrés familiar), a fin de lograr un

manejo a largo plazo de la adiccion (Marcos Sierra y Garrido Fernandez, 2009).

Estas intervenciones se dirigen a incrementar la estabilidad familiar mediante el
descenso de su ansiedad y preocupacion por el paciente, a aumentar sus conocimientos sobre
la enfermedad (en este caso, sobre la adiccién) e incrementar su confianza acerca de sus
propias capacidades para manejarla. Como resultado de ello, la comprensién mutua entre

paciente y familia aumentaria (Marcos Sierra y Garrido Fernandez, 2009).

Zapata Venegas (2009) explica que la familia requiere un proceso educativo para
manejar conceptos de recuperacion y recaida en el consumo de drogas. Dicho proceso le
permitira identificar las sefiales de peligro, con ello podrd prevenir y ademas, poner en
practica una actuacién adecuada y consciente, en caso de que sucedieran nuevos episodios de
consumo en el futuro. A este respecto el autor menciona algunas de estas sefiales, las mismas

pueden ser indicio de un estancamiento en el proceso de recuperacion:
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Cambios en el estilo de vida o tendencia a romper rutinas, por ejemplo: despertar y
levantarse mas tarde.

Comportamientos compulsivos, tal como aumento exagerado del apetito.
Negacién frente a llamados de atencion.
Deterioro de las relaciones afectivas, con expresion inadecuada de ira y/o depresion.

Jauregui Lobera (2005) menciona el conjunto de caracteristicas que deben reunir los
programas de psicoeducacion familiar para que resulten efectivos, entre ellos se hallan:
Provision de apoyo emocional, educacién, uso de recursos adecuados en periodos de crisis y

formacion en técnicas de resolucion de problemas.

Es indudable que los familiares del paciente evolucionan y actdan de forma paralela a
cémo evoluciona y actla el paciente. Por ello se debe prestar atencién especial a la familia 'y

requerir su activa participacion (Jauregui Lobera, 2005).

La intervencion grupal, posibilitada por el taller psicoeducativo, ayuda a reducir el
sentimiento de aislamiento que padecen muchas familias. Descubrir problemas similares en
otras familias facilita la apertura. Sobre la utilidad de estos grupos, se estima que deben
contemplarse tres grandes cuestiones. Por un lado, la familia debe participar activamente en
las decisiones terapéuticas a fin de reforzar la alianza terapéutica necesaria para lograr el
cambio. Por otra parte, se debe proporcionar informacion activa sobre el trastorno y el
tratamiento de éste. Los grupos de familiares contribuyen a la libre discusion facilitando la
participacién de todos y la expresion de dudas concretas y reales de cada uno sobre la
enfermedad y su abordaje. Finalmente, debe valorarse el funcionamiento familiar v,

especialmente, tratar el fendmeno de la negacion del trastorno (Jauregui Lobera, 2005).

El autor (2005) expone su modelo de intervencion con familiares en el que distingue
tres niveles de actuacion. En primer lugar la Identificacion, es decir clarificar el trastorno en

toda su magnitud. El autor expresa que la aceptacion incompleta del mismo por parte del

22



Proyecto de Aplicacion Profesional
Taller psicoeducativo para fomentar la participacion familiar en el tratamiento del paciente
adicto, del sector Gropper de Philippe Pinel S.A.
paciente o su familia es un obstaculo al tratamiento y menciona, al respecto, actitudes

familiares que deben ser identificadas:

Negacion del trastorno: la familia niega la existencia del trastorno o no reconocen su
gravedad.

Desconcierto o confrontacion del fracaso: la familia reconoce el problema pero
asumen la actitud de no intervenir y esperar. Temen que la intervencién pueda agravar
el problema o aumentar la conflictiva familiar.

Impotencia o fracaso en la intervencion: la familia quiere resolver el problema pero
fracasa.

Un segundo paso es el de la Informacién. Se trata de dar una informacion clara para
tranquilizar a la familia y reestablecer la confianza en la propia capacidad educativa. La
mayoria de las familias se sienten culpables de los problemas de sus hijos, estos sentimientos

deben desviarse hacia la basqueda de soluciones operativas.
Finalmente, en la intervencion, se debe focalizar la conducta del paciente y la familia:

Enfatizar la responsabilidad del paciente en su curacion

Dar a la familia pautas concretas, esto reduce la ansiedad y desesperanza en la
relacion con el paciente

Cualquier explicacion sobre “causas” de los trastornos debe darse desde la premisa de
que los problemas del pasado no se pueden modificar pero se puede evitar que se

reproduzcan en el futuro (Jauregui Lobera, 2005).

En resumen, en el proceso grupal, la familia busca inicialmente informacién sobre el
trastorno del paciente y demandan soluciones para los problemas que se les presentan. Esta
debe ser invitada a compartir experiencias comunes y el terapeuta debe promover que las
soluciones vayan siendo aportadas por todos, que todos adopten un papel educativo. Asi,
progresivamente, irdn dando consejos, reconstruyendo experiencias y tomando conciencia de

sus problemas (Jauregui Lobera, 2005).

23



Proyecto de Aplicacion Profesional
Taller psicoeducativo para fomentar la participacion familiar en el tratamiento del paciente
adicto, del sector Gropper de Philippe Pinel S.A.

CAPITULO 2: RELEVAMIENTO INSTITUCIONAL

En cuanto a la técnica de investigacion se utilizd en un primer momento un
documento inédito del Lic. Ribotta, Patricio; quien estudi6 en la Universidad Siglo 21, sede
Rio Cuarto (Cérdoba) y realizd su practica pre profesional en la clinica. Con ello se
recolectaron datos de tipo secundario a fin de realizar una descripcion de la clinica que hizo
alusion a; su historia, caracteristicas de las actividades que lleva a cabo, aspectos edilicios,

conjunto de profesionales que la integran, entre otros.

Historia

Philippe Pinel, también conocida como “FUNDADIC”, es instituido el 24 de mayo
de 1979 por el Dr. Juan Bautista Dichiara, que fue quien coloc6 la piedra inaugural.
Comenzé armando la infraestructura del organismo y sostuvo su postulacion del hombre
como norte de su actividad, creyendo, que la salud mental era uno de los presupuestos mas

importantes para la satisfaccion humana.

La fundacion Juan Bautista Dichiara, entiende que hay un &mbito donde las
perturbaciones psicoldgicas inciden negativamente, y cree que alli es donde se debe
desenvolver su accionar, es por ello que se propenderd a lograr la superacion de las

vicisitudes naturales que dificultan la realizacion plena del ser humano.

Esta institucion, dio sus primeros pasos como un organismo publico abocado al bien
comun. ElI mismo nace inspirado en la tradicion de las instituciones de su género que le han
precedido y que aportaron a la comunidad los esfuerzos comunes de la iniciativa privada, la

vocacion de servicio y la solidaridad.
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Desde sus origenes, para llevar a cabo sus tareas, se ha nutrido de la filosofia,

antropologia, sociologia, psicologia y psicopatologia, siendo estas disciplinas guias de su

quehacer cotidiano, para la explicacion y solucion de los problemas a los que se enfrenta la

salud mental.

Sus primeros postulados abarcan tres topicos: asistencia, docencia e investigacion,

los cuales van interactuando progresivamente en la practica cotidiana de la fundacion.

También se le puede sumar como mérito las actividades de extension cultural,
contando para ello con la visita de destacados profesionales como; Jorge Luis Borges, Julio
Mafud, Humberto Bono, Carlos Merlo, Placido Horas, Enrique Grande y Julio César
Collasili de Muro. Se han realizado ademas cursos de literatura, teatro y pintura extendidos

a toda la comunidad.

FUNDADIC es una entidad civil con personeria juridica, cuyo fin es propender al
estudio, investigacion de psiquiatria clinica y mejoramiento de los tratamientos médicos de
la salud mental. Por lo tanto, no tiene como objetivo la prestacidn de asistencia médica de la
salud directa en el tratamiento del paciente. Sin embargo para el cumplimiento de sus
objetivos necesita desempefiarse en un medio que facilite esta actividad. Por otra parte, por
ser una entidad sin fines de lucro, no posee los recursos necesarios para cumplir
acabadamente con sus objetivos. Es asi que nace entonces la necesidad de un centro
asistencial, es decir, una clinica psiquiatrica donde se lleve a cabo esta actividad. Fue asi
que en 1981, la fundacién alquila las instalaciones a una sociedad constituida por los
profesionales que se desempefiaban al frente de la misma y entonces adopta ahora el

nombre de Philippe Pinel.
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En la actualidad

La clinica se encuentra ubicada en la calle Guatemala n° 150 en la localidad de Rio
Cuarto (Cérdoba). Se trata basicamente de un centro asistencial, es decir, una clinica
psiquiatrica que presta sus servicios a pacientes internados y ambulatorios, pudiendo éstos

ultimos participar del hospital de dia que brinda la misma.

El modelo de abordaje es biologista y la terapia implementada es de tipo Cognitivo
Conductual lo cual implica la administracién de psicofarmacos y la conduccién de procesos
psicoterapéuticos en los cuales el psicologo indica ciertas pautas directivas a realizar por los

pacientes, acordes a cada cuadro, a este respecto el director de la clinica expresa:

Trabajamos desde un abordaje totalmente holistico, no nos dedicamos
solamente a las adicciones y trabajamos mucho con la contencidn
psicoterapéutica desde una linea que es la cognitiva-conductual (...) esto es lo
que esta demostrado cientificamente que funciona en adicciones y en
trastornos de la personalidad (Director de Philippe Pinel).

La institucion esté dividida en cuatro sectores/servicios: Cuidados, Planta Alta, Planta
Baja y Gropper. En cuanto infraestructura, Philippe Pinel posee una cocina, un comedor, una
sala de despensa, un salén de actos, una biblioteca, sesenta camas que estan distribuidas en
habitaciones (cada habitacion tiene un bafio propio), trece consultorios, dos salas privadas de
reunién médica (una de ellas se encuentra en planta baja y otra en planta alta), un dormitorio
para médicos (incluye un bafio), un consultorio de guardia, una sala de recepcion, cuatro
patios (un patio interno para pacientes con contencion, un patio para pacientes de Planta Baja,
un patio para pacientes de Planta Alta y otro para pacientes de Gropper), dos habitaciones
para guardar articulos de limpieza, cinco bafios ubicados en planta baja (uno en cada

consultorio de planta baja) y una farmacia ubicada en planta alta.

La conforman un equipo interdisciplinario de diversos profesionales: El director de la

clinica; el Dr. Vedia Juan Pablo, cuatro médicos especialistas en Psiquiatria, siete licenciados
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en Psicologia, una licenciada en Nutricion, una profesora de Educacion Fisica, un asistente

social, seis medicos residentes de Psiquiatria, ocho enfermeras, personal administrativo,

personal de cocina y personal de mantenimiento.

Gropper, como se menciono previamente, es uno de los sectores de Philippe Pinel que
posee, en cuanto infraestructura; un office, un consultorio, dieciséis habitaciones (con un
bafio en cada habitacion) y un bafio general para el personal de enfermeria. Estd conformado
por una serie de profesionales: Cuatro médicos psiquiatras(entre ellos se encuentra la jefa de
piso), una licenciada en Psicologia, una profesora de Educacién Fisica, una licenciada en
Nutricion, un asistente social (s6lo en casos sociales) y una enfermera por turno(son tres
turnos). Este sector provee el servicio de internacion que cubre lo farmacoldgico, consulta
con el psicologo y con el médico psiquiatra, también actividades terapéuticas recreativas
como: laborterapia, musicoterapia, caminatas y otras actividades deportivas tales como futbol
y pin pon. Puede tener acceso a dicho servicio todo paciente no agudo que demande

tratamiento y que no presente riesgo para si (de muerte) o para terceros.
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Organigrama de la institucion
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Nota: Los pacientes son incluidos en algin sector (Cuidados, Planta Baja, Planta Alta,
Gropper) dependiendo del estado fisico y psiquiatrico que posean al momento de ingresar a la
clinica, pudiendo esto modificarse en caso de que el estado del paciente también lo haga.
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CAPITULO 3: METODOLOGIA

Se utilizé un disefio de investigacion de tipo Exploratorio Descriptivo. Exploratorio
ya que uno de los fines fue investigar acerca de problemas que consideren cruciales los
profesionales de determinada area, en este caso el sector “Gropper” y obtener informacion
sobre la posibilidad de llevar a cabo un PAP en aquel. Y Descriptivo ya que otro de los
propositos fue describir como eran y como se manifestaban dichos problemas (Dankhe,

1986).

El estudio propuesto en esta investigacion adoptdé un enfoque cualitativo, ya que
busco abordar en profundidad aquellas problematicas que aparecieran y, a partir de alli,
comprender e interpretar la realidad que atraviesan en la institucion los profesionales del
sector “Gropper”. Este tipo de enfoques posibilita la aproximacién sistematica a la
perspectiva de los sujetos y a los significados que estos otorgan a sus acciones, con el
proposito dltimo de reconstruir la realidad tal y como la observan los actores de un sistema
social previamente definido (Hernandez Sampieri, R.; Collado, C.; Lucio, P.; & Pérez, M.,

2010; Lopez, J.; Blanco, F.; Scandroglio, B.; & Rasskin Gutman, I., 2010).

En relacion con la dimension temporal, se tratd de una investigacion de tipo
transversal ya que el objetivo constd en conocer cuéles eran las problematicas actuales
atravesadas por el sector, para proponer una posible respuesta, a traves de la elaboracion de

un PAP.

Poblacion y muestra

La poblacién estuvo constituida por el conjunto de profesionales que conforman
actualmente el equipo que trabaja en el sector “Gropper” de la clinica Philippe Pinel S.A.,

Rio Cuarto.
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La muestra estuvo conformada por un subconjunto de profesionales encargados del

funcionamiento del sector previamente mencionado (el director de la clinica, la jefa del piso

“Gropper”, una Lic. en Psicologia, un médico residente especialista en Psiquiatria, una Lic.

en Nutricion y una Lic. en Enfermeria).

Se escogio una técnica de muestreo de caracter no probabilistico, ya que este
tipo de muestreo es adecuado para estudios cualitativos que no estan centrados en la
representatividad estadistica, sino en profundizar la informacién sobre un caso en cuestion
(Cea D" Ancona, 1996). De este modo, se pretendio adquirir conocimiento de los problemas
delimitados segun los profesionales participes del funcionamiento del sector. Dentro de las
técnicas de muestreo no probabilistico, se seleccion6 un tipo de muestreo de juicio o
intencional ya que se seleccionaron las unidades muestrales segun caracteristicas que para el
investigador resultaron de relevancia: el hecho de pertenecer, cada profesional, a una

disciplina diferente de la ciencia (Sabino, 1992).

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

La técnica de investigacion que se selecciond para la recoleccion de datos fue la
entrevista semidirigida. Sabino (1992) caracteriza la entrevista como un didlogo asimétrico,
donde una de las partes, el investigador, formula preguntas y la otra es fuente de esa
informacidn. La entrevista se define, entonces, como una manera de interaccion social que

tienen por objeto recolectar datos.

Se adoptd un modelo de entrevista semidirigida para obtener informacion fijando la
atencion sobre puntos tematicos previamente delimitados, pero se operd con la flexibilidad
suficiente para que el entrevistado aportase informacion util sobre aspectos de importancia

(Sabino, 1992).
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Las entrevistas se realizaron en la clinica “Philippe Pinel S.A.” y tuvieron una

duracion aproximada de 30 (treinta) minutos. Con ellas se procurd recolectar informacion

acerca de funciones y roles de los profesionales, las fortalezas del sector “Gropper”, las

mayores dificultades halladas en la actividad diaria al trabajar en el sector, y recursos

disponibles para resolverlas.

Se elabor6 como instrumento una guia de preguntas para llevar a cabo las entrevistas
de relevamiento con el objetivo de facilitar el proceso de recoleccion de informacion
necesaria (anexo Ill). Se emple6 una Grabadora de Voz con el objetivo de registrar de

manera fiel toda la informacidn recabada en las entrevistas.

Procedimiento

El ingreso a la clinica Philippe Pinel se vio facilitado por la “Practica Profesional” de
la Licenciatura en Psicologia, realizada en el afio 2015 en la misma clinica. En dicha préactica
se tuvo un acceso general a los servicios que ofrece la clinica a partir de lo cual se adquirid
conocimiento acerca del organigrama de la clinica, se tuvo un acercamiento a los diferentes
sectores que la componen vy a las diversas actividades realizadas con los pacientes, y se pudo

actuar como observador no participante de algunas entrevistas a pacientes.

Luego de obtener el permiso del director, en los meses de Abril y de Mayo de 2016,
se contactd a los profesionales que conformarian la muestra, se les explico en qué consistiria

su participacion en la investigacion y se acordd el momento y lugar de la entrevista.

Seguidamente, se inici6 el proceso de recoleccidn de datos. Se realizaron en la clinica
una serie de entrevistas para la recoleccion de datos (anexo IV). Las entrevistas -de 30
minutos de duracion promedio- se realizaron en los consultorios donde los profesionales
atienden regularmente a sus pacientes. Previamente se les entregd una carta informativa y un

consentimiento informado, que firmaron antes de comenzar la entrevista.
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A partir de la informacion recabada, se elabor6 un analisis FODA de la institucion y

del sector de interés.

Por ultimo se realizd un analisis cualitativo de los datos obtenidos a partir de las
entrevistas semidirigidas y lectura del documento inédito del Lic. Ribotta, Patricio (2014):
“La fabula del loco”. Se consultaron apartados tales como historia de la clinica “Philippe

Pinel SA”, servicios que la misma ofrece, problematica principal del sector “Gropper”.

Consideraciones éticas

A los participantes de la investigacion se les entreg6 una carta informativa firmada y
aclarada (con Nombres y Apellido) que contenia el objetivo de la investigacion y brindaba
informacidn acerca del entrevistador, del propdsito de la investigacion, de la tarea que debera
realizar quien decidiera participar, del tratamiento confidencial y andénimo que se realizaria

de la informacion suministrada, entre otras cuestiones (anexo Il).

También se entrego a cada entrevistado un consentimiento informado (Anexo 1) y se
le pidi6 que lo firme, dejando constancia de que, habiendo sido informado de todo lo que

figuraba en la carta informativa, acept6 participar de la investigacion.
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Tabla 2. Resumen de la Metodologia

Tipo de investigacion Exploratorio Descriptivo

Metodologia Cualitativa

Técnica Entrevista semidirigida

Instrumento Guia de preguntas

Poblacion Conjunto de profesionales que conforman

actualmente el equipo que trabaja en el sector

“Gropper” de la clinica “Philippe Pinel S.A.” Rio

Cuarto.
Criterio muestral Intencional, no probabilistico.
Muestra 6 profesionales: Una Lic. en Psicologia, una Lic.

en Nutricion, un médico residente de psiquiatria,

dos médicos psiquiatras y una enfermera.
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CAPITULO 4: ANALISIS DE DATOS

Se realiz6 una serie de entrevistas a distintos profesionales encargados del Gropper
(fue entrevistada la psicologa del piso, la nutricionista, una enfermera, el director de la
clinica, una médica psiquiatra y un residente de psiquiatria) con el fin de realizar algunas
aproximaciones diagndsticas en cuanto al funcionamiento de la clinica en general y
especificamente, del sector Gropper. A continuacion se presenta un resumen de los datos

recabados en las entrevistas.

Sintesis de la entrevista con la Psicdloga

En esta entrevista la psicéloga de Gropper opina que un punto fuerte de la clinica es la
asistencia a patologias que esta ofrece y expresa que si bien se cuenta con el espacio fisico y
el recurso profesional necesarios, hay carencias referidas a la participacion familiar de
pacientes con adicciones que se encuentran en proceso de tratamiento. La profesional aporta
como solucion la psicoeducacién a fin de capacitar a la familia para que sostenga y acomparie
al paciente en el tratamiento. Asimismo, opina que uno de los recursos con los que se cuenta
en la clinica para enfrentar las dificultades de trabajar con las adicciones, es la diversidad de
abordajes terapéuticos que cada profesional desde su formacién particular aporta al

tratamiento.

Sintesis de la entrevista con un residente de Psiquiatria

El residente de psiquiatria de Gropper opina, al igual que la psicologa entrevistada,
que un punto fuerte con el que cuenta Philippe Pinel es la calidad profesional. Por otro lado,
expresa que la mayor dificultad que encuentra en la actividad diaria, es la abundante demanda
de los pacientes. Relata que trabajar con adicciones es dificil y que frustra mucho ya que los
pacientes, por lo general, son llevados a tratamiento por sus familias, con escasa conciencia
de enfermedad, luego sostienen las internaciones por el beneficio secundario que éstas
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comportan y también manipulan, mienten y niegan; sefiala al respecto que estas son
caracteristicas que hacen al paciente adicto un paciente particular. No obstante, manifiesta
que para enfrentar estas dificultades se cuenta con recursos tales como el equipo terapéutico,
bibliografia a la cual acudir y formacion profesional para trabajar en el campo de las
adicciones. Menciona también que el director de la clinica trabaja semanalmente con un
grupo de adicciones. Por ultimo enuncia que él entiende al consumo de sustancias como un
recurso ante el sentimiento de deficiencias o malestares que vivencia un sujeto, por ello opina

que si bien la medicacidn es necesaria en cuanto estabiliza al paciente, seria recomendable

que éste realice ademas terapia psicoldgica.

Sintesis de la entrevista con una enfermera

La enfermera de Gropper opina que la clinica funciona como un lugar de contencién
para los pacientes ya que éstos, en el exterior, presentan riesgos para si mismos y para
terceros. Explica que dentro de la clinica se contiene a los pacientes para que no se produzcan
dafios, no produzcan dafios a otras personas Yy para gque se recuperen de su patologia. Por otro
lado menciona, al igual que el residente de psiquiatria, que la mayor dificultad con la que se
encuentra en su actividad diaria reside en la demanda constante por parte de los pacientes y
enuncia que para ellos la comunicacion es fundamental. Al respecto comenta que muchas
veces ellos demandan hablar con un profesional de Psicologia por la tarde pero s6lo cuentan
con la posibilidad de hacerlo por la mafiana, en razén de ello opina que seria conveniente la
incorporacion de un psicélogo. No obstante, explica que se cuenta con el grupo de médicos

con el cual los pacientes pueden expresarse y ser escuchados.

Sintesis de la entrevista con la Médica Psiquiatra encargada del funcionamiento de Gropper

En esta entrevista aparece también el recurso humano con el que cuenta la clinica

como punto fuerte de la misma. Sin embargo, la profesional opina que deberia hacerse un
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mejoramiento en cuanto a la infraestructura en general para brindar una mayor comodidad a
los pacientes. Al respecto menciona que semanalmente el equipo de profesionales de la
clinica tiene reuniones de convivencia en las cuales se receptan quejas y se dialoga acerca del
estado de convivencia en el espacio. Por otra parte, relata que el ingreso de un paciente con
adiccion a la clinica es controlado por el personal de enfermeria, a través de una requisa que
se le hace al paciente con el objetivo de controlar que no se ingresen objetos prohibidos que
atenten contra las normas de convivencia, por ejemplo: celulares. En relacion a ello expresa
que la mayor dificultad de trabajar con pacientes que tienen adicciones reside en
caracteristicas propias de la personalidad de éstos: “(...) son pacientes complicados,
transgresores de normas, no colaboran”. Explica que, como solucion a dicha dificultad, la
psicologa del piso trabaja de manera individual y también grupal con los pacientes; en la
atencion individual se abordan los rasgos conflictivos de su personalidad y, en algunos casos,

se desarrollan procesos psicodiagnosticos; mientras que el abordaje grupal versa sobre las

normas de convivencia y sobre la psicoeducacion.

Sintesis de la entrevista con el Director de la Clinica

El director de la clinica y también director del programa de adicciones de la misma,
refiere, al igual que los demas profesionales entrevistados, que una fortaleza de Philippe Pinel
es el recurso humano con el que cuenta. Manifiesta que esto se debe a que la clinica cuenta
con un sistema de formaciédn de residencia para médicos y psicélogos, ademas que se forma a
pasantes de Psicologia que se encuentran, por lo general, en el tltimo afio de su carrera y que
hacen la practica profesional en la institucion. Por otro lado, indica que las dificultades con la
que se encuentra en el trabajo con pacientes con adicciones son multiples. Esto se debe,
segun él, a que las adicciones son, en la mayoria de los casos, la consecuencia de trastornos

de base como lo son los trastornos de personalidad, trastornos depresivos o trastornos por
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déficit de atencion con hiperactividad (TDH). Menciona ademas, que la dificultad reside en
trabajar sobre aspectos nucleares de la personalidad de estos pacientes, tales como: baja
tolerancia a la frustracion y baja tolerancia a la demora de gratificacion. Explica que para ello
se emplean baterias psicodiagndsticas que incluyen el cuestionario de autoestima de
Coopersmith y el Inventario de Estilos de Personalidad de Millon (MIPS), entre otros. Por
altimo menciona que para el abordaje de las adicciones se llevan a cabo internaciones para
desintoxicacion y deshabituacion, terapia grupal y terapia individual. Destaca que es
fundamental el trabajo de un equipo multidisciplinario, la formacién en adicciones y en
trastornos de personalidad, y el uso de la terapia cognitiva, opina que esta ultima es la que

mejor resulta en el abordaje de adicciones y trastornos de personalidad y que esto esta

comprobado cientificamente.

Sintesis de la entrevista con la Lic. en Nutricion

La Lic. en Nutricidén cuenta que su trabajo en la clinica consiste en hacer un analisis
del estado nutricional de aquellos pacientes que ingresan con problemas relacionados a su
peso corporal. Expresa que es fundamental para ello, guiarse por la patologia de base por la
cual ingresan los pacientes y menciona que debe hacer un seguimiento de la evolucién de
éstos durante su internacion, ademas de receptar los pedidos del kiosco que hacen los
pacientes. Comenta que también es su labor supervisar el servicio de cocina, la higiene del
lugar, la higiene del personal, la preparacion del mend, entre otras exigencias que deben
cumplirse. Por otra parte, opina que el trabajo interdisciplinario es el punto fuerte de la
clinica ya que se abordan las problematicas de los pacientes desde diferentes puntos de vista
y se mantiene una comunicacién constante entre los diferentes profesionales que integran el
equipo de trabajo. Por ultimo, considera, al igual que la mayoria de los profesionales

entrevistados, que la mayor dificultad con la que se encuentra en el trabajo diario con
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pacientes con adicciones reside en caracteristicas propias de éstos. Expresa que son pacientes

quejosos y demandantes, por lo tanto requieren un abordaje complementario al que reciben en

la clinica. Asimismo, es necesario, segun ella, que se aborde la adiccion desde la raiz, es

decir, su origen, sus motivos; y que no basta solo con que no consuman el periodo de tiempo

que se encuentren internados.

Sintesis de relevamiento de instrumentos

Una de las problematicas encontradas se corresponde con las condiciones de la
infraestructura de Phillipe Pinel S.A. que alude al sector Gropper. Cada piso cuenta con un
patio. EI de Gropper se encuentra ubicado frente a la calle y estd cercado por alambrado, lo
que facilita el contacto con objetos y personas que se encuentran fuera de la institucion. El
escollo radicaria entonces en que la estructura de la clinica favorece la transgresion; tipica de
la personalidad de estos pacientes. Si bien lo mencionado se considera una debilidad de la
clinica, no corresponde al trabajo del psicologo resolver dicha carencia sino mas bien de

profesionales del area correspondiente.

Por otra parte, a través de la entrevista realizada a la psicologa del piso, se detect6 una
falta de involucramiento familiar en el tratamiento del paciente adicto. La profesional expresé
que las causas son multiples; algunos pacientes directamente no tienen familia, otros si la
tienen pero con nulo interés en participar del tratamiento y otros tienen familia interesada en
participar pero no sabe como hacerlo. Se ha focalizado en esta demanda para la elaboracion

del presente Proyecto de Aplicacion Profesional.

En resumen, podria decirse que una fortaleza institucional recurrente en todas las
entrevistas es la calidad del recurso humano y el trabajo en conjunto del equipo de
profesionales con el que cuenta Philippe Pinel. Por otro lado, se puede observar que la

mayoria de los profesionales entrevistados expresan que la mayor dificultad de trabajar con
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pacientes adictos reside en la abundante demanda por parte de éstos y en caracteristicas

propias de la personalidad de los mismos. Sin embargo, todos los entrevistados logran dar

cuenta de los recursos con los que cuentan dentro de la clinica para enfrentar en la actividad

diaria de trabajo con estos pacientes las dificultades y abordar los tratamientos de estos

pacientes, sin importar los obstaculos que puedan presentarse.

Andlisis FODA

El analisis FODA (Yuni y Urbano, 2006) es aplicado como herramienta metodologica

para llegar a las fortalezas y amenazas, debilidades y oportunidades que presenta la Clinica

Philippe Pinel; objeto de estudio de este Proyecto de Aplicacion. De acuerdo a los datos

recolectados a través de las Entrevistas se constituye la siguiente matriz FODA:

Fortalezas:

Amplia variabilidad de especialidades
profesionales

Trabajo interdisciplinario: diversidad de
abordajes terapéuticos; cada profesional, desde
su formacion particular, aporta al tratamiento del
paciente

Comunicacion constante entre los diferentes
profesionales que integran el equipo de trabajo
Calidad profesional

Sistema de formacidn de residencia para médicos
y psicologos

Recursos tecnolégicos

Infraestructura necesaria para el desarrollo de las
distintas actividades

La institucion estad conformada por una gran
cantidad de pacientes de toda la zona (amplia
zona de cobertura del servicio que ofrece la
Institucion).

Se cuenta con un grupo de médicos con el que
los pacientes pueden expresarse y ser escuchados
Se trabaja de manera individual y también grupal
con los pacientes

Se cuenta con bibliografia a la cual los

Oportunidades:

— Unica institucion en Rio Cuarto que tiene
“Internacion por desintoxicacion y
deshabituacion”. Todos los demas programas
de la ciudad tienen solo hospital de dia 'y
terapias de grupo

— Cuenta con un programa local, llamado
“PAID”: programa asistencial integrativo en
drogodependencia
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profesionales pueden acudir.

Debilidades:

Escaso involucramiento familiar en los
tratamientos de pacientes adictos

El sector Gropper esta compuesto por un
conjunto de pacientes con demandas a las que los
profesionales no pueden responder, ya que
aquellas no concuerdan con los fines terapéuticos
Agotamiento y frustracion en los profesionales
que forman el equipo terapéutico, debido a la
abundante demanda de los pacientes.

Ausencia de profesionales de psicologia por la
tarde

La infraestructura del sector Gropper es
inadecuadas para el tratamiento de los pacientes,
dado que favorece la transgresion de las normas

Amenazas:

- La compleja naturaleza del problema de la
adiccion y la dificultad para retener a los
pacientes en el tratamiento.

— Lainstitucion depende de un administrador que
no es de Rio Cuarto lo que limita al
mejoramiento de la infraestructura.

Fundamentacién de la demanda

El tratamiento del paciente con problemas relacionados a las drogas debe incluir una

instancia individual y a su vez, debe trabajar con el contexto en el que participa el sujeto

debido a que de alguna manera influye en el comportamiento del sujeto y por ello se cree que

no puede dejarse de lado trabajar con la familia del paciente en recuperacion.

Palomas (2009) expresa que en las adicciones estan presentes multiples factores: la

sociedad, los amigos, los medios de comunicacion, entre otros; sin embargo la familia

representa el vinculo mas importante que tiene el sujeto, a través del cual aprende a convivir

y a relacionarse con los demas y por ello es importante el apoyo proveniente de ella.

Por otro lado, Calvo Botella (2007) hace alusion al papel de la familia en el

tratamiento del paciente adicto y expresa que si bien el abuso de drogas y las conductas

adictivas tienen consecuencias negativas en la vida familiar, es igualmente cierto que las
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dinamicas familiares pueden influir sobre las conductas adictivas y su tratamiento, se trata

entonces de una influencia reciproca que merece atencion en el tratamiento del sujeto.

La falta de involucramiento familiar en el tratamiento del paciente adicto es una
carencia que podria abordarse dentro de las posibilidades de actuacion de un psicélogo. Para
ello seria pertinente generar un espacio que posibilite satisfacer dicha falta. Seria importante
abordarla ya que no existen servicios orientados al involucramiento de las familias en los
tratamientos y un psicélogo, con sus conocimientos y herramientas disponibles, podria

aportar a la solucién de la misma. Al respecto, la licenciada en Psicologia del piso expresa:

Creo que algo importante seria involucrar mas a la familia de los adictos pero no
siempre contamos con la familia, hay algunos que no la tienen, algunos que no
quieren colaborar, algunos que colaboran pero no entienden mucho lo que esta
pasando. O sea, al paciente solo no lo podemos tratar. Con algunos lo hacemos pero
no con la mayoria (Entrevista — Psicologa de Gropper).
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CAPITULO 5: PROYECTO DE APLICACION
TALLER PARA EL INVOLUCRAMIENTO FAMILIAR

Introduccidén y fundamentacion de la propuesta

Hasta el momento, se ha llevado a cabo un relevamiento en el sector Gropper de
Philippe Pinel S.A., a partir de la metodologia que se consideré adecuada. Luego se realizo
un analisis de datos y éstos se presentaron en la matriz FODA, a partir de la cual fue posible
identificar la probleméatica de la falta de involucramiento familiar en el tratamiento del
paciente adicto. Finalmente, se expusieron las razones por las cuales se considera pertinente

ofrecer una respuesta al problema desde el campo de la Psicologia.

Como respuesta a la problemética encontrada, se propone fomentar la participacion
familiar en el tratamiento del paciente adicto del sector Gropper de Philippe Pinel S.A., a

través de un Taller psicoeducativo.

Se plantea el desarrollo de un Taller Psicoeducativo dirigido a familiares de usuarios
de sustancias psicoactivas con el propésito de promover en ellos cambios en las actitudes

referidas al consumo de drogas.

La intervencion se basa en compartir la informacion cientifico técnica acerca de la
adiccion con los familiares de los pacientes (Apfelbaum et al., 2005). Ello comprende,
ademas, la generacion de una serie de habilidades: aceptacion del problema; identificacion de
las manifestaciones y de los factores relacionados con la aparicion de aquel; formas de
entender las manifestaciones de la enfermedad; modos de accion eficaces para hacer frente a
la problematica, entre otras. Esta intervencion se dirige a incrementar la estabilidad familiar
mediante el descenso de su ansiedad y preocupacion por el paciente, a aumentar sus
conocimientos sobre la enfermedad (en este caso, sobre la adiccion) e incrementar su

confianza acerca de sus propias capacidades para manejarla. Como resultado de ello, se
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incrementaria la comprension entre paciente y familia (Marcos Sierra y Garrido Fernandez,

2009).

Los talleres psicoeducativos son los que presentan mejores resultados en cuanto a
disminucion de sintomatologia depresiva, estrés y agotamiento, y en el aprendizaje de
destrezas que mejoran el bienestar picosocial del cuidador (Miranda, 2003). Se presentan
como una alternativa que puede resultar de gran utilidad a los padres y demas familiares de
usuarios de droga, sin importar el grado en el que se encuentren éstos. La experiencia clinica
ha mostrado que en la medida que los padres y otros familiares se involucran en la
problematica del paciente adicto, modificando su propia conducta respecto al usuario, las
posibilidades de recuperacion son mayores (Medina-Mora, en Castellanos Cardenas, 2012,
p.8).

La presente propuesta de trabajo en forma de taller, pretende ser una actividad de
apoyo al tratamiento para quienes, estando junto al usuario de drogas, carecen de los recursos
y herramientas para poder entender el problema en su contexto familiar, social e individual,
con temas que pretenden abarcar lo basico que en conjunto facilita la comprension del
fendbmeno y del usuario. Asi, la relevancia de la aplicacion de este taller estriba en,
justamente, favorecer el cambio de actitud de los familiares ante el problema, para enfrentar

juntos, como familia, éste fendmeno (Castellano Cardenas, 2012).

Obijetivos de la intervencion

Informar y corregir distorsiones de la informacién referida al consumo de drogas

Capacitar en autorregulacion de emociones, empatia y comunicacion asertiva
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Brindar herramientas de accion a familiares sobre situaciones de crisis de pacientes

adictos (Manejo del Craving)

Proponer la asimilacion de un estilo parental autoritativo en la familia
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Etapa Estratégica

La intervencion se realizara durante el trascurso de seis encuentros. Todas las
actividades seran grupales y seran coordinadas por la Lic. en Psicologia Jesica, Ailin

Quiroga.

Los destinatarios serdn los familiares de los pacientes con adicciones del sector
Gropper que hayan estado internados por lo menos un mes. Se espera que al menos un
familiar de cada uno de los pacientes que esté recibiendo tratamiento del sector Gropper al
momento de realizar la convocatoria participe del taller. La convocatoria se realizara a través
de un previo llamado telefonico y la posterior visita a la casa, para ello serd necesario
solicitar en la institucion datos como direcciones y teléfonos de los familiares a convocar. En
caso de que algun destinatario no cuente con teléfono, directamente se realizara la visita a la
casa. Se pensé convocar a los familiares de esta forma ya que la psicéloga entrevistada dio
cuenta de una carencia en cuanto al involucramiento familiar. Quizas si se colocara un aviso
con informacién del taller en una cartelera de la institucion, por ejemplo, la familia pueda que
se notifique del mismo o no, y si se tiene en cuenta lo expresado por la psicéloga podria
pensarse que habria probabilidad de que no se enterara. Pero si la familia es visitada a su
hogar y se le brinda informacién, de una manera clara y sencilla acerca de la finalidad del
taller y la importancia que tiene su participacion en éste, quizas haya mas probabilidad de
recepcion y con ésta, un comienzo de involucramiento familiar. Por lo que se hipotetiza que
comunicarse con los destinatarios de esta forma podria ser una buena herramienta para
acercarse a la familia y con ello, lograr también por parte de ésta un acercamiento a la

institucion.
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La frecuencia con la que se llevaran a cabo los encuentros serd de dos veces por

semana, Yy el tiempo de duracién de cada reunion sera, aproximadamente, de 60 a 120

minutos. Se llevaran a cabo en el salon de actos, de la clinica Philippe Pinel S.A.

Recursos
Humanos: El coordinador, Lic. en Psicologia; los participantes; y un colaborador

representante de la institucion: la psicologa a cargo de Gropper.

Materiales: Sillas (cantidad necesaria), mesas (cantidad necesaria), 1 pizarron, tizas,
lapiceras (cantidad necesaria), folletos tamafio 15 x 20 cm (cantidad necesaria), hojas A4
(cantidad necesaria), 7 banners (3 banners tamafio 40 x 30 cm de papel ilustracion y 4
banners tamafio 1 x 1 metro de papel obra), 1 cafion proyector, 1 presentacion de Power
Point, 1 computadora, 1 cartelera, impresiones en soporte papel de los 3 test de habilidades
prosociales (cantidad necesaria), alfileres con cabeza (cantidad necesaria), impresiones de
cuestionarios en soporte papel (cantidad necesaria) y 7 impresiones soporte papel con

palabras claves.

Encuentros
Primer encuentro: “Apertura y primera construccion grupal”. Objetivos: Presentar el

taller y los integrantes, conocer los preconceptos acerca de la adiccion y elaborar un concepto

acerca de la adiccién.

Segundo encuentro: “Clarificando conceptos”. Objetivo: Informar y corregir

distorsiones de la informacidn de los participantes acerca de la adiccion.

Tercer encuentro: “Aprendiendo a mejorar mis relaciones”. Objetivo: Capacitar en

autorregulacion de las emociones, empatia y comunicacién asertiva.
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Cuarto encuentro: “Controlar e implicarse”. Objetivo: Exponer los diferentes estilos

parentales y proponer la asimilacion del estilo autoritativo.

Quinto encuentro: “jAlerta! Craving...”. Objetivo: Construir de modo consensuado

un protocolo de actuacion familiar frente al Craving.

Sexto encuentro: “Cierre y evaluacion de impacto”. Objetivo: Motivar a los

participantes a que continten acompafando el tratamiento de sus familiares y ofrecerles la

posibilidad de asistir periédicamente a encuentros personales con la psicéloga de la clinica.

Diagrama de Gantt

Semana 1 Semana 2 Semana 3

Encuentro 1: Apertura y primera

construccion grupal

Encuentro 2: Clarificando

conceptos

Encuentro 3: Aprendiendo a

mejorar mis relaciones

Encuentro 4: Controlar e implicarse

Encuentro 5: jAlerta! Craving...

Encuentro 6: Cierre y evaluacion de

impacto

Presupuesto de proyecto
RECURSOS MATERIALES Costo unitario $ | Cantidad Costo total $

Tizas $15 1 cajade 12 $15,00
Lapiceras $165 1 caja de 50 $165,00
Folletos $1,50 50 $75,00
Hojas A4 $90 1 caja de 500 $90,00
Banners 40 x 30 cm $15 3 $805,00
Banners1x1m $190 4
Alfileres $27 1 caja $27,00
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Impresiones en papel $1 100 $100,00

SUBTOTAL $1277,00

HONORARIOS $1970,00
PROFESIONALES*

TOTAL $3247,00

*Los honorarios han sido calculados en base al arancel profesional minimo establecido por el
CPPC, diciembre 2016.

Etapa Téctica

Primer encuentro: Apertura y primera construccion grupal

Obijetivos: presentar el taller y los integrantes, conocer los preconceptos acerca de la

adiccion y elaborar un concepto acerca de la adiccion.

Meta: favorecer un clima de apertura entre los participantes para propiciar un

intercambio espontaneo.

Especificaciones del procedimiento: el encuentro se dividird en tres momentos; en el
primer momento se hara una presentacion, en el segundo momento la coordinadora planteara
la consigna y se utilizara la técnica Torbellino de ideas para estimular la produccion grupal, y
en el tercer momento se realizard una construcciéon de conceptos. Los participantes estaran

sentados en semicirculo y la coordinadora estara parada al lado del pizarrén.

Actividades:

La coordinadora se presentara ante el grupo y comentara la finalidad del encuentro.
Luego, propondra como consigna reflexionar acerca de tres topicos, para luego elaborar una

definicion de cada uno. Se presentaran tres palabras: Adiccion, Adicto y Familia. Estas seran

exhibidas en banners y se les pedira a los participantes que expresen espontaneamente las
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ideas que se les ocurran respecto de cada una de ellas. Para ello la técnica que se utilizara
sera “Torbellino de ideas” propuesta por Cirigliano y Villaverde (1997) la cual favorece que

los participantes del grupo expongan con la mayor libertad sus ideas respecto de estos temas.

Las ideas que surjan seran registradas por la coordinadora en el pizarrén.

El rol de la coordinadora sera encargarse de que la palabra circule evitando la
monopolizacion del dialogo, es decir, debera estimular la participacion de todos los
integrantes y mantener activa la pregunta. También serd su labor encuadrar la tarea, a este
respecto se trataran de evitar, en la medida que sea posible, desbordes emocionales de los
participantes, dado que el marco del taller es psicoeducativo y no terapéutico. Para ello sera
necesario aclarar a los participantes que, por lo menos en ese encuentro, compartiran ideas

sobre tales conceptos, pero sin centrarse en sus sentimientos respecto de éstos.

A modo de cierre la coordinadora sintetizara algunas de las ideas compartidas y
expresara a los participantes que los conceptos abordados seran retomados en los encuentros

posteriores.

Recursos: tizas para plasmar en el pizarrén las ideas surgidas de los participantes, 3
banners de 40 x 30 cm cada uno, de papel ilustracion que contendran las palabras impresas,
se utilizara el pizarrén del salén de actos y la cantidad de sillas necesarias para los

participantes.

Segundo encuentro: Clarificando conceptos

Obijetivo: informar y corregir distorsiones de la informacion de los participantes

acerca de la adiccién.

Meta: generar un clima de atencién y de receptividad.
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Especificaciones del procedimiento: el encuentro tendra un caracter expositivo de

conceptos. Los participantes estaran sentados en semicirculo y la coordinadora estara ubicada

al lado del cafion proyector ya que, para este encuentro, se utilizard como principal recurso un

Power Point.
Actividades:

La coordinadora les dara la consigna a los participantes de ver un video de corta
duracion que estara relacionado con aquellos conceptos trabajados en el encuentro anterior.
Posteriormente, se hara una exposicion de dichos conceptos para que ellos adquieran una
mayor informacion acerca de los mismos y clarifiquen la informacion difusa que pudieran
tener. A través del cafion proyector la coordinadora proyectara el video mencionado y luego

comenzara con la exposicion.

Video: “Adicciones”. El video tiene una duracion de 1:52 minutos y explica
brevemente y de manera sencilla qué es una adiccion, cuales son sus principales
caracteristicas, cuales son sus implicancias, qué efectos produce, cémo evitarla y cédmo

tratarla.

. _ |
8

Link: https://www.youtube.com/watch?v=vTrsNivqYN4
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Seguidamente, a través de una presentacion en Power Point, la coordinadora expondra
qué es una Adiccién, se mencionaran las sustancias mas consumidas y qué efectos tienen
éstas en los sujetos que las consumen. También se hablara de qué es un sujeto adicto, por qué

un sujeto consume y que es el Craving.

¢ Qué es la adiccion?

=z Para ellotenemos que partir primero de qué es la diccidn. ..
<2 “Es la accidn de decir, el discurso, el modo de expresidn

(Corominasy Pascual, 1984)".

=2 Por lo tanto, la adiccion es la falta de palabra para
expresar algo, algo que falta de ser dicho y que se expresa

de otra manera... (Martinez Malo, 2000)

¢, Por qué un sujeto
consume drogas?

-2 Cuando un sujeto no puede expresar con palabras algo, lo expresa de otra
manera, en este caso, a través del consumo de drogas que seria una mala
manera de decir algo.

c2 Para el sujetoc gue consume, las drogas reprezentan una forma de
automedicacion para aliviar sus sentimientos de angustia, tristeza o ansiedad.

=2 Hay diferentes objetos “droga® y cada uno produce efectos diferentes, veamos

los mas utiizados...:

Legales  Aloohol llegales Marihuana
Gocaina
Micotinag Opifceos
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¢ Qué es un sujeto
adicto?

=2 Es UN sujete quien hace de un objeto 2 =u droga v convierte su uso en una
a-diccidn.

c2 La persona pasa a estar sujeta a un circulo vicioso de craving 0 deseos
irrefrenables por consumir, cambios precipitados del estado de animo y mayor
angustia, que s0lo puede ser aliviada por la utiizacion de nuevo del objeto
droga.

=2 Un sujeto adicto se caracteriza por tener baja tolerancia ante la frustracion y

poco control de impulsos, que lo hace a su vez mas susceptible.

Alcohol:

o2 Desde el punto de vita psicologico, el consumo problematico de alcohol afecta las
funciones cognitivas: pobre concentracion y dificutad para pensar claramente.
También afecta las funciones motoras vy el suefio, produciendo depresion, ansiedad y
estrés.

2 Desde la dimension social, el consumo problemético de alcohol puede producir
problemas laborales, legales v familiares, entendiendo que el consumo afecta no sdlo
al individuo que bebe, sino a su entorno (cdnyuge, hijps, compafieros de trabajo).

=2 El uso prolongado de alcohol tiene un efecto toxico, lo que genera y precipita la

aparicion de enfermedades tales como cirrosis y pancreatitis.

Nicotina:
Aungue la adiccion a la nicotina no esté asociada con el mismo grade de
consecuencias sociales, profesionales y legales como en el caso de las adicciones a

otras drogas ilegales, sus peligros médicos son varios:
o2 Cancer

2 Enfermedades de pulmdn

c2 Enfermedades del corazon

o2 Enfermedades renales y del pancreas

Un habito de consumo de cigarrillos temprane en la vida conduce frecuentemente a

la adiccion de sustancias *mas duras”

Es una de las causas mas destacadas de morbilidad v mortalidad
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Marihuana:

o2 A pesar de su efecto general sedsativo, los efectos de la marihuana en el sujeto son
muy variados, dependen sobre todo de la personalidad del sujeto, sus expectativas.
v el ambiente en el gue esta.

=2 Se asocia a miltiples efectos fisicos y psicoldgicos: inestabilidad afectiva v
depresion, desmotivacion, disminucion de la memoria a coro plazo ¥
enfermedades pulmonares.

2 La persona consumidora de marihuana suele, por lo general, consumir otras

sustancias.

Cocaina

2 Produce euforia, alerta y sensacion de bienestar. También disminuye la
ansiedad y las inhibiciones sociales incrementando la energia, la autoestima y

la sexualidad.

-2 Es extraordinariamente adictiva, produciendo un deterioro sustancial del

funcionamiento diario.

=2 Hay diversos factores por los gue una persona consume cocaina:

O Factores externcs, tales como presion de los compafiercs y las
representaciones hechas por los medios de comunicacion sobre el uso de la

droga
3 Factores internos, tales como estrés vital, depresion, sociopatia, etc.

Factores de provision, tales como disponibiidad y alta rentabilidad.

Opidceos:

o2 Incluyen la heroina, la metadona y la codeina. Son drogas que
farmacologicamente se parecen ala morfina.

=2 Producen sensaciones de euforia, relajacion y mejora del estado de animo.
También tienen la ventaja de que reducen el dolor, la ansiedad, la agresién y el
impulse sexual.

=2 Son congideradas aftamente adictivas: tienen la capacidad de gobernar toda la
atencidn del sujeto, sus recursos y energia, ¥ centrarlos, exclusivamente, en la

obtencion de la proxima dosis a cualquier precio.
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Criterios a tener en cuenta:

2 Un suleto gue Ra generado una dependencl com Iz drogas presenta un makstar clhlcamente

significathe. Este Suske SIEsarse, en un perid COMEUECO o2 12 meses, por
»  Tolerancla
» AmEIENCh

*  Lasustancia es lomada con recuencia en cantidades mayares o duramte un periado mas @rgo e ko gue
Filclzimente se pretendts

*  Exisie un desen persistente (craving) acompafiado de Inlentos por controlar el corsamo de la sustancla

> Seempla mucho tlempo en actvdades relzclonadas para B odtenclon de B3 sustancla, en el consumo de
B misma 0 en @ recupaacion de sus elecios

»  Feducclon de Imponanes aciidades soclales, laDoTales O recreaihes 0eiido al Comsumo.

> Se comtinua Womando B3 sustancla 3 pesar de fener conclkncla de problemas psloologices o Thlos

perslsienion, QU DareDSn CEUSI00S O ©E0RMDG0S POT el COMEUMO de I3 misma

;Qué es el CRAVING?

2 El craving por consumir se refiere al deseo irrefrenable o ansia por la droga. Se
relaciona con log impulzos, mientras que el craving es el guerer, el impulzo ez
el que lleva a la actuacion. Un impulso puede estar influenciade por un
sentimiento o estado desagradable (como la ira o la ansiedad) o bien la
anticipacion de un acontecimiento estresante o desagradable.

2 Se acompafia de toda una variedad de sensaciones corporales, podriamos
decir que parecidas al hambre o a la angustia desagradable gue se siente
cuando 2e desea a alguien o alguna cosa.

=2 Es necesario aprender técnicas para reducir el craving y establecer algunas

medidas de control
Por ultimo, la coordinadora preguntara al grupo si quedaron dudas respecto a los
conceptos trabajados o si desean aportar algiin comentario.

Recursos: cafidn proyector, presentacion en Power Point, una computadora, hojas A4

para que los participantes tomen nota en caso de que asi lo deseen, lapiceras, sillas y mesas.

Tercer encuentro: Aprendiendo a mejorar mis relaciones.
Objetivo: capacitar en autorregulacion de las emociones, empatia y comunicacion

asertiva.
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Meta: reflexionar acerca de la importancia de las habilidades sefialadas con

anterioridad.

Especificaciones del procedimiento: se trabajaran tres tdpicos: autorregulacion de
emociones, empatia y comunicacion asertiva; para ello se utilizaran fragmentos de una

pelicula y como cierre se efectuara una autoevaluacion.
Actividades:

En primer lugar, la coordinadora explicitard a los participantes la consigna de la
actividad que se llevara a cabo en el encuentro. Les explicard que se trabajaran habilidades
gue son importantes no solo para relacionarse con sus familiares adictos, sino también para

interactuar en general con otros en la vida cotidiana.
En segundo lugar, se proyectaran dos videos.

Video 1: fragmento de la pelicula “Relatos Salvajes”. En la escena aparecen dos
personajes, uno de ellos quiebra en llanto por una situacién dramatica que tiene con el otro
personaje protagonista de la escena y éste se burla de manera irénica del malestar que esta

vivenciando el primero.
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Link: https://www.youtube.com/watch?v=y6cWVtouAqg4. Duracion del video: 1:13

minutos.

Video 2: fragmento de la pelicula “Relatos Salvajes”. En la escena aparecen cuatro
personajes: un padre con su hijo que se encuentran cenando en un comedor, la moza del lugar
y la cocinera. En el primer movimiento de la escena la moza del lugar se dirige hacia el padre
del joven de una manera amable con motivo de calentarles la comida, pero éste reacciona de
una manera inadecuada, agrediendo a la moza con gritos y un vocabulario irrespetuoso.
Luego, la agresion se traslada al plano fisico, culminando en la muerte del padre del

muchacho, quien es asesinado a pufialadas por la cocinera del lugar.

OTAJIAA
e BS

Link: https://www.youtube.com/watch?v=mg2ilXLFJWKk.

Para el posterior trabajo grupal el video 2 sera dividido en dos fragmentos los cuales
seran visualizados por separado. Fragmento 1: desde el minuto 1:27 al minuto 2:27.

Fragmento 2: abarca desde el minuto 1:15 al minuto 1:24.

Una vez vistos los videos la coordinadora dividira al grupo de participantes en tres
pequefios subgrupos y cada uno de éstos tendra la tarea de observar uno de los casos

proyectados. A cada subgrupo le tocara trabajar con un caso que, implicitamente, demuestra
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determinada habilidad. Las habilidades problematizadas en estos videos son, precisamente, la

Empatia, la Autorregulacion de emociones y la Comunicacion asertiva.

Se entregara a cada grupo una consigna de trabajo con el fin de dirigir la reflexion

grupal hacia los tépicos de interés:

Consigna para el grupo 1: la coordinadora expresara al grupo que deberd trabajar con

el video numero 1. Luego les pedira que reflexionen a cerca de lo sucedido en la escena. Para
ello se les hara preguntas tales como: ;Qué pasé en la escena?, ¢ldentifican algin conflicto
entre los personajes?, (Qué observan que le sucede al personaje masculino?, ¢EIl personaje
femenino, como reacciona ante esto que le esta pasando al personaje masculino?, ;Puede ella

ponerse en el lugar de él o reacciona indiferentemente?

Consigna para el grupo 2: la coordinadora expresara al grupo que a ellos les tocara

trabajar con el fragmento 1 del video 2. Luego les pedira que reflexionen a cerca de lo
sucedido en la escena. Para ello se les hara preguntas, tales como: ¢Qué pasé en la escena?,
¢Como podrian describir las reacciones de los personajes?, ¢Creen que las mismas fueron
adecuadas?, ¢Consideran que estos personajes pudieron controlar sus emociones?, ¢Serian
posibles otras formas de reaccionar?, ;Cuales?, ;Como consideran que deberian haber

actuado los personajes de tal forma que se evite la situacion tragica?

Consigna para el grupo 3: la coordinadora expresara al grupo que a ellos les tocara

trabajar con el fragmento 2 del video 2. Luego les pedira que reflexionen a cerca de lo
sucedido en la escena visualizada. Para ello se les hara preguntas, tales como: ¢Qué paso en
la escena?, ;Qué conflicto identifican entre el padre del joven y la moza?, ;Cual seria la
causa del conflicto para ustedes?, ¢Creen que se dirigié de una manera adecuada el padre del

joven hacia la moza?, ;Habria una mejor forma de dirigirse?, ;Cual o cuales?, ;Creen que es

57



Proyecto de Aplicacion Profesional
Taller psicoeducativo para fomentar la participacion familiar en el tratamiento del paciente
adicto, del sector Gropper de Philippe Pinel S.A.
importante la forma que uno usa para expresarse ante otros?, ¢ Influye esto en las relaciones

diarias con mis semejantes?

Estas preguntas funcionaran a modo orientativo, no necesariamente seguiran un orden

formal.

Luego de la reflexidn grupal, se le pedird a cada uno que la comparta con el resto de

los participantes.

Posteriormente, la coordinadora definira los conceptos trabajados: Autorregulacion de
emociones, Empatia y Comunicacién asertiva, y enfatizara que estas habilidades favorecen la

salud del sistema familiar en general.

A modo de cierre, la coordinadora repartira a los participantes 3 test de
autoevaluacion en relacién con las habilidades abordadas. La misma sera privada, el objetivo

es que puedan tomar conciencia acerca de los aspectos propios a seguir mejorando.

Test N° 1: ;Soy una persona empatica?

Las personas empaticas se ¢ Me identifico con esta afirmacion?
caracterizan por: MUCHO POCO NADA

Les preocupan los problemas de los
demas, los sentimientos de los otros,
etcétera.

Captan la comunicacion no verbal de los
otros: saben leer en los gestos, en el tono
de voz, los estados emocionales de sus
semejantes.

Son capaces de mostrar a los demas que
han captado sus sentimientos.

Son respetuosas: saben aceptar los
sentimientos y conductas de los otros
con independencia de que no las
aprueben.

Les gusta escuchar y son buenos
conversadores.

Respetar o comprender los motivos de
las conductas de los demas.
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Evaluando lo anterior creo que puedo mejorar en la empatia de la siguiente manera:

Test N° 2: ¢ Autorregulo mis emociones?

Las personas que autorregulan sus ¢Me identifico con esta afirmacion?
emociones se caracterizan por: MUCHO POCO NADA

Decidir y controlar cuando y cuanta atencién
quieren concentrar en sus pensamientos,
sentimientos e impulsos.

Saber detenerse ante un impulso repentino.

Detenerse ante un deseo o antojo dificil de
resistir en situaciones estresantes y
ansiégenas.

Pensar, imaginar y hacer cosas que las
tranquilizan cuando se sienten enojadas,
ansiosas o con miedo.

Observar sus reacciones cuando surgen y
reflexionar sobre ellas, ejerciendo un control
real sobre las mismas.

Ser conscientes de lo que sienten al momento
de tener sentimientos encontrados.

Evaluando lo anterior creo que puedo mejorar en la autorregulacién de emociones de la
siguiente manera:
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Test N° 3: ;Me comunico asertivamente?

Las personas que se comunican ¢ Me identifico con esta afirmacion?
asertivamente se caracterizan por: MUCHO POCO NADA

Mirar a la persona con la que se estan
comunicando, mostrando una actitud de
interés.

Modular sus niveles de voz de una manera
adecuada.

Observar sus gestos y saber controlarlos de
modo que estos sean adecuados.

Tener una gran capacidad de receptividad al
momento de escuchar.

Identificar cuanto, cémo, cuando y dénde
intervenir, ademas de observar la calidad de sus
intervenciones en las conversaciones.

Tener una postura corporal abierta que
demuestra interés y sinceridad.

Evaluando lo anterior creo que puedo mejorar en la comunicacion asertiva de la siguiente
manera:

Recursos: cafidn proyector, la pelicula argentina “Relatos Salvajes” de Damian
Szifron de la cual se utilizaran los siguientes fragmentos:

https://www.youtube.com/watch?v=y6cWVtouAag4, para trabajar Empatia;

https://www.youtube.com/watch?v=mg2ilXLFJWk, desde el min. 1: 15 hasta el min. 1:24,

para trabajar Comunicacion asertiva; y desde el min. 1:27 hasta el min. 2:27, para trabajar
Autorregulacion de emociones. También seran necesarias mesas y sillas, una guia de
preguntas para cada subgrupo, un test de autoevaluacién de habilidades prosociales, cantidad

necesaria de copias del test para los participantes, lapiceras y una computadora.
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Cuarto encuentro: Controlar e implicarse.

Objetivo: exponer los diferentes estilos parentales y proponer la asimilacion del estilo

autoritativo.
Meta: crear un clima de trabajo distendido y ludico.

Especificaciones del procedimiento: se trabajaran cuatro estilos parentales, para ello
se realizard una exposicion y luego los participantes deberan hacer una dramatizacion para

cada estilo considerado.
Actividades:

En primer lugar, la coordinadora explicara a los participantes que en el encuentro se

hablaré de diferentes modos de interaccion de los padres con sus hijos.

En el desarrollo de la actividad la coordinadora expondra los diferentes estilos
parentales mencionados por Aja Eslava y Eslava Espinel (2013), para ello utilizara cuatro
banners tamafio 1 x 1 metro, de papel obra. Los mismos contendran caracteristicas

particulares del estilo parental expuesto.

Estilo 1: Autoritativo

Estilo Autoritativo
Caracteristicas:
-Alta coercion/ imposicion y alta
aceptacion/implicacion.
- Son padres que estimulan el dialogo verbal.
-Ejercen control firme sobre sus hijos recurriendo al
dialogo.
- Reconocen sus propios derechos como adultos, sin
dejar de lado los intereses de sus hijos.
-Afirman las cualidades de sus hijos.
-Establecen lineas para la conducta futura de sus
hijos.
-Recurren al razonamiento y al poder para lograr sus
objetivos.
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Estilo 2: Autoritario

Estilo Autoritario
Caracteristicas:
-Alta coercion/ imposicién y baja
aceptacion/implicacion.
-Son padres que no potencian el didlogo verbal.
-Intentan controlar a sus hijos de acuerdo a un
conjunto de normas de conducta de forma
absoluta.
-Tratan de inculcar a sus hijos valores como el
respeto a la autoridad, respeto por el trabajo y
respeto por la preservacion del orden.
-Consideran que sus hijos deben aceptar solamente
su palabra que es la correcta.

Estilo 3: Permisivo

Estilo Permisivo
Caracteristicas:
-Baja coercion/ imposicion y alta
aceptacion/implicacion.
- Son padres que intentan comportarse de una
manera afectiva, aceptando los impulsos, deseos y
acciones del hijo.
- Evitan el ejercicio del control impositivo y
coercitivo, y no les obligan a obedecer ciegamente
pautas impuestas por la figura de autoridad.
- Consultan con sus hijos las decisiones internas
del hogar y les proporcionan explicaciones de las
reglas familiares.

Estilo 4: Negligente

Estilo Negligente
Caracteristicas:
-Baja coercion/ imposicion y baja
aceptacion/implicacion.
- Son padres que tienen dificultades para
relacionarse con sus hijos.
-Tienen dificultades para definir limites,
permitiendo asi que sean los propios hijos quienes
los definan.
-Expresan poco sus afectos.
- No se implican en las interacciones con sus hijos
y no supervisan las actividades de estos.
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Luego de la exposicion, la coordinadora dividird al grupo en cuatro pequefios

subgrupos y asignard a cada uno de ellos un estilo parental. Se les dara la consigna de

construir una dramatizacion sencilla que muestre el estilo que les fue asignado, para ello

deberan apelar a cualquier situacién cotidiana que se les ocurra.

Concluidas las cuatro dramatizaciones, la coordinadora preguntard al auditorio qué
estilo parental identificaron en la dramatizacion de cada subgrupo y cémo vieron reflejadas
las caracteristicas que se desarrollaron en la exposicion, para responder a esta pregunta

podran ayudarse con los banners que aln estaran expuestos.

A modo de cierre, la coordinadora retomara la idea del estilo autoritativo como el més
adecuado y para ello destacara la importancia de las habilidades prosociales trabajadas en el
encuentro anterior. Finalmente, anticipard que en el préximo encuentro se hara hincapié en

cdémo aplicar dichas habilidades en situaciones concretas de la vida cotidiana.

Recursos: Cuatro banners y sillas (cantidad necesaria).

Quinto encuentro: jAlerta! Craving

Obijetivo: construir de modo consensuado un protocolo de actuacion familiar frente al

Craving.

Meta: en un primer momento, favorecer la escucha atenta por parte de los
participantes y en un segundo momento, crear un clima de trabajo de apertura y de confianza

para la expresion abierta de vivencias personales y familiares.

Especificaciones del procedimiento: en este encuentro se trabajara con el concepto de
Craving y, a partir de situaciones que hayan experimentado los participantes, se evaluara la

pertinencia de acciones a seguir frente al mismo.
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Actividades:

El coordinador definira el concepto de Craving, sus caracteristicas e indicadores
clinicos para detectarlo a tiempo. Para ello utilizard impresiones en papel que contendran
palabras claves acerca del concepto, éstas seran pegadas en una cartelera ubicada en el salon,
a medida que vayan surgiendo en el desarrollo de la exposicion. Con ello, progresivamente se
ird armando en la cartelera un collage que resuma aquella informacién elemental acerca del

concepto trabajado.

Deseo
Impulsos irrefrenable Angustia
CRAVING
Controlar

Sensaciones

Sentimiento/estado
corporales

desagradable

Luego de la exposiciéon, la coordinadora solicitard a los participantes que planteen
situaciones concretas en las que crean que han sido testigos del Craving vivenciado por su
familiar adicto. Los relatos de los participantes seran guiados por la coordinadora a través de
preguntas tales como: “;Qué hiciste en ese momento?”. Las respuestas de los participantes

serén anotadas por la coordinadora en el pizarrdn del salén a medida que vayan surgiendo.

Después de los relatos de los participantes, la coordinadora les preguntard como
actuarian ante las mismas situaciones luego de saber de qué se trata el Craving, para ello se

les preguntard si actuarian de la misma forma o qué cambiarian.
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A modo de cierre, se identificaran en el pizarrén aquellas actuaciones adecuadas y

aquellas inadecuadas y se les explicara que en el proximo encuentro se les entregard por

escrito la informacidn aprendida en el encuentro, junto con otra informacion de utilidad.

Recursos: Sillas (cantidad necesaria), impresiones que contengan palabras claves,

alfileres, una cartelera, un pizarrén vy tizas.

Sexto encuentro: Cierre y evaluacion de impacto.

Objetivo: motivar a los participantes a que continlen acompafiando el tratamiento de
sus familiares y ofrecerles la posibilidad de asistir peridicamente a encuentros personales

con la psicéloga de la clinica.

Meta: reflexionar acerca de la importancia del involucramiento familiar en el
tratamiento del paciente y brindar informacion sobre cobmo acompariar a los pacientes durante

y luego de la internacion de éstos.

Especificaciones del procedimiento: en este encuentro ademas de la coordinadora y
los participantes, se contara con la presencia de la Lic. en Psicologia de Gropper, a fin de que
los participantes conozcan a la profesional a quien podran dirigirse luego del taller, para

seguir involucrandose en el tratamiento de sus familiares.
Actividades:

En primer lugar, la coordinadora presentara a la psic6loga de Gropper quién expondra
a los participantes la importancia de contar con el involucramiento familiar durante el

tratamiento y luego de finalizada la internacion.

En segundo lugar, la coordinadora les presentard a los participantes un folleto que

contendra informacion pertinente para acompanar al paciente luego de la internacion.
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Por ultimo, la coordinadora agradecera a los participantes el haber participado del
taller y entregara a cada participante un cuestionario de evaluacion del taller en su conjunto.

El mismo tendra como objetivo evaluar el impacto del taller en los familiares.

Entendida como proceso, se realizara la evaluacion de impacto en una secuencia de

tres pasos, a saber: evaluacion de impacto inmediata, mediata y remota.

1. Evaluacién de impacto inmediata, a través de una encuesta a las familias,
utilizando como instrumento un cuestionario, para conocer si los destinatarios directos
aprendieron e incorporaron los conceptos trabajados durante todos los encuentros y el

significado que le atribuyen a su participacion en el tratamiento de los pacientes.

El cuestionario contemplara los siguientes ejes de indagacion:

— Aspectos basicos de la adiccion como enfermedad.

— Representaciones acerca del sujeto consumidor de sustancias psicoactivas.

— Concepto de Craving.

— Importancia de la autorregulacién de las emociones, la empatia y la comunicacion
asertiva para relacionarse con sus familiares adictos y tratamientos; como actuaba
antes de conocerlas y cdmo actuaria o actuara en adelante.

— Ejercicio de un estilo parental adecuado o saludable.

— Otros ambitos donde pudo o puede trasladar lo aprendido.

— Conocer si algin aspecto trabajado no se comprendid, en tal caso, cual/es.

— Propuestas o ideas de los participantes para mejorar el taller.

— Aspectos de su vida que logré6 mejorar o potenciar gracias al conocimiento de los
temas aprendidos.

Instrumento: cuestionario

1. ¢Cree que pudo aprender qué es una adiccion? Encierre con un circulo la opcion que
elija.

-

Sl NO UN POCO

2. ¢Considera que cambio su mirada con respecto a las personas que consumen sustancias
psicoactivas? Encierre con un circulo la opcion que elija.

Si NO UN POCO

3. ¢Considera que su rol es importante en el tratamiento del paciente? Encierre con un
circulo la opcion que elija.
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Sl NO UN POCO

En caso de haber respondido afirmativamente, ¢de qué manera? Explique brevemente:

. ¢Logro comprender qué es el CRAVING y para qué es Util que sepa de qué se trata?
Encierre con un circulo la opcion que elija.

Si NO UN POCO

. ¢Considera que es importante ser empatico con su familiar consumidor? Encierre con un
circulo la opcion que elija.

Si NO UN POCO

. Antes de conocer acerca de la “Empatia”, ;considera que usted actuaba de manera
empatica con respecto a su familiar consumidor? Encierre con un circulo la opcion que
elija.

Sl NO UN POCO

En caso de que la respuesta haya sido negativa, ;Coémo actuaba antes de conocerla y
cdémo actuaria o actuaré en adelante? Comente brevemente:

. ¢Cree usted que una comunicacion asertiva es necesaria en el tratamiento de las
adicciones? Encierre con un circulo la opcion que elija.

Sl NO UN POCO

En caso de haber respondido afirmativamente, ;de qué manera? Explique brevemente:

. ¢Considera usted que autorregular las emociones ayuda a una buena relacion con su
familiar adicto? Encierre con un circulo la opcion que elija.

SI NO UN POCO
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En caso de haber respondido que si, ¢de qué manera? Explique brevemente:

9. En relacion a estos dos conceptos: Comunicacion asertiva y Autorregulacion de
emociones, ¢cOmo actuaba usted antes de conocer de qué se trataban y como cree que
actla o actuard en adelante, luego de su participacion en este taller? Comente
brevemente:

10. Entre los estilos parentales el autoritativo es el ideal, ;comprendié por qué el ejercicio
de este estilo parental es el mas adecuado y sano? Encierre con un circulo la opcion que
elija.

SI NO UN POCO

11. Ademas de la relacion con su familiar adicto, ¢considera que pudo o podra trasladar lo
que aprendié en el taller a otros &mbitos de su vida? Encierre con un circulo la opcion que
elija.

Sl NO UN POCO

En caso de haber respondido que si, ¢en cuales? Comente brevemente:

12. ;Considera que logré mejorar aspectos de su vida gracias al conocimiento de los temas
aprendidos? Encierre con un circulo la opcion que elija.

Si NO UN POCO

En caso de haber respondido que si, ¢en cuéles? Comente brevemente:

13. ¢Considera que algun aspecto trabajado no se comprendio? Encierre con un circulo la
opciodn que elija.

Si NO UN POCO
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En caso de haber respondido afirmativamente, mencione brevemente cuél/es:

14. ;Le gustaria proponer ideas para mejorar el taller? Encierre con un circulo la opcion
que elija.

Sl NO

En caso de haber respondido afirmativamente, mencione cual/es:

2. Evaluacion mediata, a través de entrevistas semidirigidas individuales a los
profesionales que formaron parte de la muestra, para conocer el efectivo involucramiento de
las familias en el tratamiento de los pacientes de Gropper. El instrumento disefiado con este

fin incluira los siguientes ejes tematicos:

- Maodificaciones observables en el tratamiento con los pacientes, desde la aplicacién
del taller.

— Mejorias en sus sintomas.

— Estado de los canales de comunicacion con los familiares de los pacientes.

— Visitas de los familiares a pacientes internados.

— Consultas de los familiares de pacientes Gropper a los profesionales de la clinica,
luego de su participacion en el taller.

Instrumento: guia de preguntas para la entrevista semidirigida

1. ¢Ha observado modificaciones en el tratamiento con los pacientes, desde la aplicacion

del taller?

2. ¢Cree que ha habido mejorias en los sintomas de los pacientes desde la aplicacion del

taller? ¢ Cuales?

3. ¢Cree usted gque la comunicacion entre los pacientes y sus familiares se ha modificado?

¢De qué manera?
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4. ¢Los pacientes reciben un mayor sostén de parte de sus familiares luego de la

implementacion del taller?

5. ¢Los pacientes son visitados con la misma frecuencia que antes de implementado el taller

o la frecuencia de visitas se modific6?

6. ¢Como podria describir la frecuencia de consultas de familiares de los pacientes antes y

luego de su participacion en el taller?

7. Antes de finalizar, ¢le gustaria comentar algo mas?

3. Por ultimo, a modo de evaluacion de impacto remota se realizaran encuentros
semestrales, con el disefio de un taller psicoeducativo, para reforzar los temas ya tratados y
otros que por diversas cuestiones no han sido incluidos, por ejemplo, un encuentro en

compaiiia de la nutricionista para fomentar habitos saludables de alimentacion en el hogar.

Recursos: folletos (cantidad necesaria), lapiceras, cuestionarios en soporte papel

(cantidad necesaria) y guia de entrevista.
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CONCLUSION

En el presente TFG se realizd un relevamiento institucional de la Clinica Phillipe
Pinel S.A., colocando el foco de atencion sobre sector Gropper. En dicho sector se detect6
como problemética la falta de involucramiento familiar en el tratamiento de los pacientes con
adiccion. Demanda que requirio la atencion desde el campo de la Psicologia y la puesta en
marcha del desarrollo de un dispositivo que aporte a la solucion de la misma. Con tales fines,
se disefi6 un taller psicoeducativo que tiene como objetivo general, justamente, fomentar la

participacion familiar en el tratamiento del paciente adicto.

Como se dijo al comienzo de este TFG, el abuso de sustancias es un problema social y
psicoldgico que origina inconvenientes en la salud. A lo largo del recorrido del mismo pudo
observarse que dichos inconvenientes no son padecidos sélo por el sujeto con adiccién, sino
por todo el entorno en el que éste esta inmerso, aqui se halla a la familia del paciente. La cual,
como enuncian Marcos Sierra y Garrido Fernandez (2009), es influida por la adiccion en
cuanto la familia organiza su vida tomandola como eje central y a su vez, la familia es
influyente en el proceso terapéutico de todo paciente con adiccion. Por lo que se infirié que
una solucion a largo plazo de la misma requeriria de la colaboracién y de la implicancia de la

familia.

En el tratamiento de las adicciones es muy comun que se trabaje con el sujeto
padeciente y aun teniendo conocimiento de la importancia que tiene involucrar a la familia,
se trabaja poco con ella, como es el caso de Gropper. En este trabajo se le da a la familia un
lugar de protagonismo y se la concibe como un factor valioso y necesario en el proceso

terapéutico.
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Podria decirse que el disefio de este taller ha sido un aporte al campo de las
adicciones. Se trata de un dispositivo que tiene en cuenta la contextualizacion de la
problematica como fendmeno integrado por varios factores, no sélo los individuales sino
también los que vienen ligados a los lazos sociales, en este caso, los familiares. EI motor del
mismo fue considerar las posibilidades que tiene un paciente del sector Gropper, de adquirir
herramientas para poder combatir su adiccion: ¢por qué no crear un espacio en el que se le
brinden herramientas a aquellos con los que interactia el paciente fuera del marco de la
internacion? Si lo que se busca es que el paciente no permanezca internado en reiteradas
oportunidades, estableciendo y reafirmando lazos en la sociedad de la que forma parte,
entonces pensar en un dispositivo que ayude al mejoramiento de las condiciones del entorno
social del paciente, es también una manera de aportar al proceso terapéutico que no se acaba

en una internacion institucional sino que va mas alla, que abarca el contexto del sujeto que

jamas podria darse por eludido.
Para lograrlo se planted una serie de objetivos especificos:

En cuanto a educar en la autorregulacion de sus emociones, los familiares trabajaran
en el taller tres habilidades sociales: la autorregulacion de las emociones propiamente dicha,
la empatia y la comunicacion asertiva. A partir del abordaje de estas habilidades, se espera
que los familiares puedan identificar sus emociones vivenciadas en el contexto de relacion

con el sujeto padeciente y a partir de alli, poder regularlas de una manera sana y adecuada.

En relacién a reforzar en los familiares seguridad y autoridad en el rol parental se
trabajaran cuatro estilos parentales de los cuales uno de ellos resulta mas adecuado y sano.
Para ello se acercara a los familiares informacion acerca de los diferentes estilos parentales,

sus aspectos diferenciales y se presentara el estilo autoritativo como el mas adecuado, ello

73



Proyecto de Aplicacion Profesional
Taller psicoeducativo para fomentar la participacion familiar en el tratamiento del paciente
adicto, del sector Gropper de Philippe Pinel S.A.

servird como herramienta basica para que comprendan el lugar fundamental que ocupan en el
tratamiento de su familiar con adiccion. Se cree que es necesario que los familiares de los
pacientes sepan acerca de lo esencial que son la seguridad y la autoridad en el rol parental
para poder sostener al paciente adicto cuando esta en casa, intentando mantenerse recuperado.
En cuanto comprendan esto, podran reflexionar, por un lado, acerca de qué estilo parental en
general han venido desarrollando y como éste ha influido en la problematica de su familiar
adicto, y por el otro lado, acerca de su rol de sostén ante las posibles recaidas. A partir de este

cuestionamiento se posibilitaran nuevas formas de accion, distintas a las que se venian

desarrollando antes del conocimiento adquirido a través del taller.

En cuanto a promover la comprension familiar hacia el paciente y su padecimiento,
se considera que seria posible su concrecion en la medida en que el familiar logre poner en
practica y recupere en su vida diaria, en la relacion con el paciente, aquellos conocimientos
que adquirié en el taller, y que los convierta en herramientas que ayuden a enfrentar
situaciones estresantes, frustrantes y quizas confusas, propias del padecimiento de la adiccion
de un ser cercano. A partir de la comprension por parte de los familiares, se espera que éstos
puedan convertirse en aliados del paciente en esa lucha constante entre la adiccién y la
recuperacion y elaboracion de la misma. Pero sobre todo, se espera que puedan ocupar el
lugar de sostén del paciente fuera de la internacion. A su vez, se cree que tendria un impacto
en el compromiso con el tratamiento de los pacientes ya que quizas, el sentirse comprendidos
por los otros serviria de motivacion para intentar recuperarse y mantener los efectos positivos
de la internacion y hasta incluso posiblemente cambiarian las expectativas acerca del
tratamiento como tal, una vez que el paciente se sienta comprendido, probablemente en lugar
de recuperarse para satisfacer a la familia, volveria la mirada hacia si y de la misma manera

encararia su tratamiento y desarrollaria las expectativas acerca de éste, asi se intentaria
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recuperar para satisfacerse a si mismo, para lograr su bienestar. Para evaluar este objetivo se

propone realizar entrevistas semidirigidas a los familiares y realizar posteriormente un

analisis de los datos a fin de observar los resultados.

En este punto, se podria estimar que todas las estrategias planificadas son adecuadas
para fomentar la participacion familiar en el tratamiento del paciente adicto. Han sido
elaboradas en funcion de tomar a la familia como punto base de todas las actividades y han
fomentado el ejercicio de un rol activo en el campo de la adiccién y favorecido, de manera
constante durante todo el desarrollo del taller, la toma de conciencia acerca de la importancia
que tiene el hecho de que la familia se involucre en el tratamiento del paciente con adiccién y

que participe activamente en favor de la recuperacion de éste.

Por otro lado, més alla de la situacion de los familiares del paciente adicto, se cree que
la intervencion en su conjunto podria potenciar al area de internaciones de la clinica Philippe
Pinel, ya que se estima que luego de implementado el taller, habra una prolongacion en el

tiempo de los efectos positivos de la internacion, siendo esta ultima mas eficaz.

Por altimo, en relacién con otras debilidades detectadas en el analisis de datos, cabe
destacar que una de las dificultades mas recurrentes en el discurso de los entrevistados
estuvo relacionada con las demandas de los pacientes, demandas que quizas exceden a los
propdsitos del tratamiento y que son interpretadas como ildgicas, caprichosas. Razon por la
cual se cree que seria importante, en intervenciones futuras, considerar la posibilidad de
trabajar con los profesionales para incrementar su tolerancia a la demanda de los pacientes o
para hacer una autoevaluacion con respecto a su posicionamiento en relacion a la misma.
También podrian pensarse intervenciones futuras posibilitadas a partir de la implementacion

del taller, en relacion a ello se cree que podria haber una continuacion en el tiempo del taller
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elaborado, podrian pensarse en otros modulos en los cuales se cuente con la participacion de

otro profesional, que dé cuenta, desde otra disciplina, de alguna otra area de la vida del

paciente que sea importante incluir a los fines terapéuticos, por ejemplo el area nutricional.
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Anexo I: Modelo de Consentimiento Informado de participacion en la Investigacion

Acepto participar voluntariamente de esta investigacion conducida por Quiroga Jesica
Ailin, DNI n° 37.490.462, estudiante de Psicologia de la Universidad Siglo 21. He sido
informado/a sobre la meta de este estudio, que consiste en la Identificacion de una
problemaética en el sector “Gropper” de la clinica privada “Philippe Pinel SA” 'y a partir de
alli aplicar una intervencion de posible mejora.

Me han indicado también que mi colaboracion en este estudio consiste en brindar
informacion sobre los aspectos positivos y negativos del sector “Gropper” y responder a una
entrevista de una duracion aproximada de 30(treinta) minutos.

Reconozco que la informacion que yo provea en el curso de esta investigacion es
estrictamente confidencial y no sera utilizada para ningun otro propésito fuera de los de este
estudio sin mi consentimiento. He sido informado acerca de que puedo hacer preguntas sobre
el proyecto en cualquier momento y que puedo retirarme del mismo cuando asi lo decida, sin
que esto acarree perjuicio alguno para mi persona. De tener preguntas sobre mi participacion
en este estudio, puedo contactar a Quiroga Jesica Ailin a través del e-mail:
tefaltoyo@live.com

Entiendo que se me entrega una carta informativa y que puedo pedir informacion sobre

los resultados de este estudio cuando éste haya concluido.

Firma del participante

| T o

80



Proyecto de Aplicacion Profesional
Taller psicoeducativo para fomentar la participacion familiar en el tratamiento del paciente
adicto, del sector Gropper de Philippe Pinel S.A.

Anexo Il: Modelo de Carta Informativa sobre el Consentimiento Informado para
Participantes de Investigacion

La presente investigacion es conducida por Quiroga, Jesica Ailin, DNI n° 37.490.462,
estudiante de la carrera de Psicologia en la Universidad Siglo 21. La meta de este estudio es
la identificacion de una problematica en el sector “Gropper”, de la clinica “Phillippe Pinel

S.A.” y a partir de alli aplicar una intervencion de posible mejora.

A quienes accedan a participar en este estudio, se les pedird que respondan a una

entrevista, con una duracion aproximada de 30 (treinta) minutos.

La participacion en esta investigacion es estrictamente voluntaria. La informacion que
se recoja sera confidencial y no se usard para ningun otro propoésito fuera de los de esta

investigacidn. Sus respuestas seran anénimas.

A continuacion se presenta un consentimiento informado que usted debera firmar,

posterior lectura.

Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier
momento, durante su participacién en €l. Igualmente, puede retirarse del proyecto si asi lo
decide, sin que eso lo perjudique de ninguna forma. Si usted desea informacion acerca de
los resultados obtenidos en general, puede ponerse en contacto a través de e-mail a la

siguiente direccion: tefaltoyo@live.com , y una vez finalizado el analisis de datos, y ser

aprobado por la Comisién Evaluadora, se le enviard una copia del mismo a la clinica.
Desde ya le agradezco su participacion.

Firma:

(Aclaracion con Nombres y Apellido)
Estudiante de Lic. en Psicologia

Legajo: PS102127
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Anexo Il1: Instrumento — Guia de preguntas para la entrevista semidirigida

1. ¢Qué funcion cumple en la clinica Phillipe Pinel?

2. Para usted, ¢cuéles cree que son los puntos fuertes de la misma?

3. ¢Cuéles son las mayores dificultades con las que se encuentra en la actividad
diaria tratdndose de pacientes con adicciones?

4. ¢Con qué recursos/ estrategias cuentan para resolver dichas dificultades?

5. ¢Cree usted que la presencia de un psicologo podria aportar a la solucion de
dichas dificultades? ;De qué manera?

Anexo IV: Entrevistas

A continuacion se hallarén las entrevistas desgrabadas. En las mismas se hara referencia al

entrevistador con la letra “E” y al profesional entrevistado con la letra “P”.

Entrevista 1: Psicéloga de Gropper
E: ¢Qué funcion cumple en la clinica Phillipe Pinel?

P: Yo soy psicologa del sector Gropper
E: Para usted, ¢Cudles cree que son los puntos fuertes de la misma?

P: Yo creo que es todo lo que es asistencia a patologias, funciona bien, sobre todo en nuestro
sector. Si, por ahi si hay algunas carencias en todo lo que tiene que ver con lo edilicio y todas
esas cuestiones. Pero todo lo que es asistencia bien, de hecho por ahi tampoco hay reclamos
ni pacientes se quejan, en realidad son super acompafiados en todo el proceso, a pesar que
trabajamos con patologias bastante jodidas como lo son las adicciones que por ahi les cuesta
sostener el tratamiento, les cuesta seguirlo, obviamente son muchos pacientes que vos sabes
que salen y vuelven a entrar de aca un tiempo pero bueno, yo creo que el fuerte, fuerte es la

asistencia.

E: ¢Cudles son las mayores dificultades con las que se encuentra en la actividad diaria

tratandose de pacientes con adicciones?

P:Y... el gran problema con el tema de las adicciones por ejemplo es, para mi punto de vista,
edilicio por un lado en cuanto al manejo del paciente adicto en si, por ahi el paciente adicto

necesita un orden que en la clinica no esta. Por ahi nosotros somos flexibles en algunas cosas
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que por ahi no lo ayudas y creo que algo importante seria involucrar un poquito més a la

familia de los adictos pero bueno, no siempre contas con la familia, hay algunos que no la

tienen, algunos que no quieren colaborar, algunos que colaboran y tampoco entienden mucho

lo que estd pasando, o sea, al paciente solo no lo podes tratar. M&s o menos con algunos lo

hacemos pero no con la mayoria.
E: ¢Con qué recursos cuentan para resolver dichas dificultades?

P: Bueno, el espacio fisico estd, el recurso profesional esta; porque esta tanto el médico como
el psicologo hasta el trabajador social en estas cuestiones familiares. En la clinica hay
profesionales formados desde un montdn de corrientes también porque hay gente formada en
Sistémica, en terapia cognitiva, Guestalt y bueno, esto esta bueno porque hay un gran aporte

de recursos profesionales.

E: ¢Cree usted que la presencia de un psicélogo podria aportar a la solucion de dichas

dificultades? ¢ De qué manera?

P: Si, sobre todo psicoeducando, que me parece que es lo que mas cuesta. Que la familia sepa
de queé se trata, cdbmo es el tratamiento, como es la recaida. Porque con el paciente adicto te
pasa eso, que recaen tantas veces que la familia se cansa y los sueltan, por una cuestion de
cansancio, obviamente cansa pero ahi estd donde uno tiene que tratar de sostener para que lo

puedan acompariar en el tratamiento.

Entrevista 2: Residente de psiquiatria de Gropper
E: ¢Qué funcion cumple en la clinica Phillipe Pinel?

P: Soy residente de cuarto afio de psiquiatria
E: Para usted, ¢cudles cree que son los puntos fuertes de la misma?

P: Los puntos fuertes de la clinica, en realidad es la calidad profesional, tiene una bajada de
linea bastante actualizada en cuanto a funcionamiento, conocimiento y también que es el

caudal de pacientes de toda la zona.

E: ¢Cudles son las mayores dificultades con las que se encuentra en la actividad diaria

tratandose de pacientes con adicciones?
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P: Mucha demanda, abundancia de demanda. Por ahi también, ahora no tanto pero cuando
arrancas sos residente y vas directamente a la practica y por ahi estas expuesto en un inicio
siendo residente de primer afio y demas pero después no, mucha demanda sobre todo. El
paciente Gropper, por criterio, por lo general es muy demandante, estan patologias que por lo
general son trastornos de personalidad, que son personalidades disfuncionales que por
distorsiones cognitivas (eso seria del EJE 1) terminan haciendo cuestiones mas adaptativas o
de eje I trastornos de ansiedad, por consumo de sustancias. La patologia de la adiccion es
dificil, la dificultad en si es la patologia. En realidad cuando uno inicia por ahi empieza con
unas expectativas y al tener contacto con la patologia de la adiccién frustra mucho, después
cuando vas entendiendo el funcionamiento vas entendiendo hacia donde esté orientado mas o
menos el tratamiento. Pero en realidad es una problematica constante que alguien la tiene que
atender, el paciente del consumo de sustancias empieza con consumo, ante las recaidas por
ahi aparece la intervencién que por lo general no es propia sino de la familia que te lo trae,
inicia un tratamiento con escasa conciencia de enfermedad, por lo general sostienen un poco
las internaciones que es por ahi lo que a mi me compete(la parte de internacidn) sostienen
internaciones con beneficio secundario manipuladas y demés que va mucho de la
personalidad; la baja tolerancia a la frustracion, o sea, las personalidades tienden a tener
distintos funcionamientos en si pero la adiccién genera como vias en comdn pese a la
histridnico, narcisista, antisocial y demas que lleva por ahi a formas comunes, como baja
tolerancia al malestar, a la frustracion, poca capacidad de lograr gratificacion y demas y todo
eso hace del paciente un paciente particular porque en realidad manipula, miente, niega..

E: ¢Con qué recursos cuentan para resolver dichas dificultades?

P: Y en realidad es bibliografico, tenés que estar formado y a su vez también es un equipo, no
soporta al paciente en si solo, hay un equipo terapéutico. Es tedrico-préactico, institucional.
Entendiendo a la patologia en si, hay un grupo de adicciones todas las semanas que lo dicta el

director.

E: ¢(Cree usted que la presencia de un psicologo podria aportar a la solucion de dichas

dificultades? ¢ De qué forma?

P: Si, porque en realidad, lo que yo tengo entendido, el consumo de sustancia es suplir
deficiencias 0 malestares que uno tiene entonces en la sustancia se pone todo lo faltante.

Entonces, para nosotros, salvo casos especificos de por ejemplo cuadros puramente
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bioldgicos, como es el trastorno bipolar o algin cuadro psicético en si, para nosotros parte del
eje Il que es la personalidad, la personalidad que encuentra como recurso el consumo y para
nosotros el eje 11 que es la personalidad se trabaja con terapia. Uno con medicacion equilibra
la quimica aumentando un poco mas el animo, la voluntad, estabilizando, frenando el
pensamiento en si pero la modificacion de personalidad se hace en terapia, para mi es la idea

del rol terapéutico.

Entrevista 3: Enfermera de Gropper
E: ¢Qué funcion cumple en la clinica Phillipe Pinel?

P: Soy enfermera del piso Gropper
E: Para usted, ¢cuales cree que son los puntos fuertes de la misma?

P: En principio, es un lugar de contencion porgue los pacientes presentan riesgos afuera para
si mismos y para otras personas, asique para mi el punto mas fuerte es un lugar de contencion
como para que no se dafien, no dafien a otras personas y se recuperen en cuanto a su

patologia.

E: ¢Cudles son las mayores dificultades con las que se encuentra en la actividad diaria
tratdndose de pacientes con adicciones?

P: Son pacientes muy demandantes, bueno acé se ven muchas cosas: la comunicacion para
ellos es fundamental, son muy demandantes en que todo el tiempo quieren hablar por
teléfono, hablar con la familia afuera, porque quieren cosas todo el tiempo, algunas saben que

no las pueden tener pero son muy muy demandantes.
E: ¢Con qué recursos cuentan para resolver dichas dificultades?

P: Con los médicos. Hay cosas que por ahi en la entrevista ellos les manifiestan y bueno, les

explican mas o menos y algunas las comprenden y otras no.

E: ¢Cree usted que la presencia de un psicologo podria aportar a la solucion de dichas

dificultades? ¢ De qué manera?

P: Si, también porque muchas veces ellos demandan, saben que uno va a llamar a los
médicos, a alguien y ellos saben que van a tener una entrevista y a lo mejor después

manifiestan otras cosas mas alld de la demanda que ellos estan pidiendo, son bastantes
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manipuladores. Los pacientes son entrevistados a la mafiana y a la tarde queda solamente el
médico de guardia y muchas veces me ha pasado a mi en mi turno que te dicen: “;no hay un
psicologo, alguien con quien puedo hablar?” y podes llamar el médico de guardia pero no es
lo mismo porque hay otras visiones, hay diferencias. Aca a la tarde falta la presencia de un
psicdlogo, alguien que esté, que los escuche. Por ahi el médico de guardia sabe estar ocupado
y quizas lo que quieran ellos es charlar; de algo que se acordaron o de algo que les parece o

de alguna duda que les queda, si necesitan.

Entrevista 4. Médica Psiquiatra y jefa de Gropper
E: ¢Qué funcion cumple en la clinica Phillipe Pinel?

P: Soy médica psiquiatra y estoy a cargo del funcionamiento general del servicio de Gropper;

la tarea asistencial y ver la parte organizativa, como estd funcionando el servicio en general.
E: Para usted, ¢cudles cree que son los puntos fuertes de la misma?

P: El recurso humano, el quipo; tanto las psicologas, los médicos, el personal de enfermeria.

Ese es el punto fuerte.

E: ¢Cudles son las mayores dificultades con las que se encuentra en la actividad diaria
tratdndose de pacientes con adicciones?

P: Sobre todo la infraestructura, que esta siendo el mayor escollo Gltimamente, es decir lo que
hace a la comodidad del paciente, que se sienta a gusto. O sea, todo lo que tiene que ver con
la infraestructura; el area de cocina, el de uso comdn. Mejoramiento de la infraestructura en
general, ese es el punto conflictivo. Como Gropper es un sector particular en la clinica, en
donde hay pacientes agudos pero son pacientes que tienen sobre todo patologias duales, por
ejemplo: patologia adictiva con trastorno de la personalidad. Es un area de pacientes
complejos, complicados, transgresores, que no colaboran, que tienden a transgredir la norma
entonces otra dificultad puntual es la transgresion de la norma; no se puede ingresar con
celular, lo ingresan, por ahi para llamar al transa para que les pase droga por el alambrado.
Toda esa cuestion que tiene que ver con la transgresion de reglas, eso tambien esta siendo un

problema.

E: ¢Con qué estrategias cuentan para resolver dichas dificultades?
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P: Con respecto a la parte de infraestructura estamos limitados porque dependemos de un
administrador que ni siquiera es de Rio Cuarto, entonces receptamos todas las quejas, todos
los viernes tenemos reunion de convivencia en donde nos reunimos medicos, enfermeras,
pacientes, psicologas, nutricionistas. Se receptan todas las quejas, también se ve como esté la
convivencia en el espacio; si hay alguna cosa que ajustar, como por ejemplo de respeto entre
nosotros. Las quejas receptadas se hablan con la gerencia, con el area de cocina, y asi. Y lo
que es con los pacientes es volver a insistir, volver a encuadrar. Por ejemplo, hoy tuvimos
una reunién fuera de lo que es los viernes de reunidn por estas cosas de la transgresion, de
estar como haciendo un motin, aplaudiendo para que venga el director entonces hacemos
reunion, nos fijamos cual es el conflicto, escucharlos, confrontar algunos pedidos que no son
I6gicos. También esta la requisa de enfermeria para cuando entra un paciente adicto. Siempre
se les explica que no somos personal penitenciario, entonces una requisa minima porque no

son personal de penitenciaria, bueno, eso.

E: ¢Cree usted que la presencia de un psicélogo podria aportar a la solucion de dichas

dificultades? ¢ De qué manera?

P: Actualmente en Gropper hay una psicéloga la cual hace entrevistas diarias con los
pacientes y en esas se trabaja en una parte individual y en una parte grupal. En la parte
individual se trabaja los rasgos de su personalidad, a algunos de ellos se les hace
Psicodiagndstico y se va abordando los rasgos conflictivos de la personalidad. Y en la parte
grupal es insistir sobre normas de convivencia, sobre psicoeducacion, es decir, lo qué es la
patologia, a qué conlleva, qué estrategias saludables se pueden implementar. Esa es la manera

en que se esta trabajando.

Entrevista 5: Director de la clinica y del programa de adicciones
E: ¢Qué funcion cumple en la clinica Phillipe Pinel?

P: Soy el director de la clinica y el director del programa de adicciones.
E: Para usted, ¢ cuales cree que son los puntos fuertes de la misma?

P: El recurso humano, tenemos un recurso humano que esta bien formado porque de hecho lo
hemos formado nosotros, tenemos un sistema de formacion de residencia para médicos y para
psicologos. Somos tutores de residentes y tambien formamos a pasantes de Psicologia que

estan, por lo general, en el ultimo afio y que hacen la practica de la pasantia en la institucion.
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E: ¢Cudéles son las mayores dificultades con las que se encuentra en la actividad diaria

tratandose de pacientes con adicciones?

P: Las dificultades son multiples porque en realidad, las adicciones nunca van como un
diagnostico puntual, es decir, las adicciones es la consecuencia, en la mayoria de los casos, de
trastornos de base como trastornos de la personalidad, trastornos depresivos o trastornos con
TDH que es el trastorno por déficit de atencion con hiperactividad. Sobre todo, a las
adicciones se las aborda en un proceso individualizado, a todos los pacientes se les propone
el mismo esquema. Nosotros tratamos siempre de abordar el eje 11 que es la personalidad y
para eso se hace se hacen baterias psicodiagnésticas que abordan basicamente la personalidad
y se trabaja con el test de Cooper, el test de Millon y con otra serie de bateria psicoldgica que
aborda la personalidad. La problematica que mas se presenta tiene que ver con que el
paciente adicto no tiene solamente como diagndstico la adiccién, el consumo de sustancia.
Yo siempre digo que las adicciones son el punto del iceberg; son los comportamientos
adictivos lo que se ve pero abajo el bloque es mucho més grande. El blogue tiene que ver con
lo que se llama hoy por hoy Patologia Dual; no es “adicciones”, es dual porque abajo de las
adicciones hay trastornos de la personalidad, trastornos depresivos y se esta viendo mucho el
sindrome de déficit de atencion con hiperactividad, todos los “TDH” terminan consumiendo;
marihuana para bajar la hiperactividad y cuando prueban la cocaina, que es justamente un
dopaminérgico, funciona como un antidoto para que el paciente se sienta mas atento en las
funciones cognitivas, cuando uno esta consumiendo se centra mas, se focaliza mas. Hay
como un efecto paradojal, por ejemplo la cocaina en el TDH en vez de excitarte te baja, te
deja més quieto. Entonces es como que lo trabajamos desde un abordaje totalmente holistico,
no nos dedicamos solamente a las adicciones y trabajamos mucho con lo que es la contencién
psicoterapéutica desde una linea que es la cognitiva-conductual. Los mayores problemas que
tenemos con el tema de las adicciones son los trastornos de personalidad; personas que
tienen trastornos limites, psicopaticos, que tienen muy baja tolerancia a la frustracion, muy
baja tolerancia a la demora de la gratificacion, lo que quieren lo quieren ya. Entonces hay que
trabajar sobre esos aspectos nucleares que tienen que ver con la personalidad que los lleva a

consumir después.

E: ¢Con qué recursos cuentan para resolver dichas dificultades?
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P: Nosotros somos la Gnica institucion, por lo menos en Rio Cuarto, que tiene lo que se llama
Internacidn para desintoxicacion y deshabituacion. Todos los otros programas que andan
dando vuelta por aca tienen Hospital De Dia, terapias de grupo y no mucho més. Nosotros
tenemos, aparte de la internacion, terapia grupal que lo hacemos con la Dra. Pedraza, lo
hacemos de momento los viernes, que basicamente los fin de semana son los momentos de
mas craving que es el deseo irrefrenable de consumir. También hacemos terapia individual y
si eso no alcanza hacemos internacion. El recurso que hemos armado hace ya un par de afios
es un programa que se llama “PAID” que significa Programa Asistencial Integrativo en
Drogodependencia. Ese programa tiene cuatro niveles: prevencidon primaria; que es dar
charlas a los colegios, a los padres y lo hacemos a través de la fundacion de la cual soy el
director médico también. Por supuesto que eso es prevenir, concientizar a la sociedad, tener
movidas mas de comunicacién a nivel audiovisual. Estamos tratando de que esto tenga un
poquito mas de peso en los medios que bueno, a medida que la fundacién se vaya haciendo
mas conocida para cumplir sus objetivos: educar a educadores, que los educadores son los
colegios, los padres; concientizar a los chicos en los colegios sobre todo secundarios, de
todos los niveles, de primer afio hasta sexto afio porque en realidad las sustancias cuando se
empiezan a consumir en una epoca vital en la cual la red neuronal se va haciendo cada vez
mas tupida existe por téxico lo que es la Pola neuronal, entonces si nosotros con la
prevencion primaria tratamos de evitar el retraso de consumo, que en vez que empiece a los
trece, catorce, como empiezan ahora, empiecen a los veinte de Ultima para experimentar, el
dafio es menor. Entonces es una estrategia mas que todo como para que el futuro de la
sociedad sea libre de drogas porque después son personas que no se pueden adaptar, tienen
abandono escolar ni hablar de trabajar. Y no solamente la cocaina, la misma mariguana
produce un sindrome a-motivacional que al paciente le empieza todo a chupar un huevo
entonces no hace nada. Entonces la idea es, y se ha demostrado cientificamente, que mientras

mas retrasamos el consumo menos consecuencias tiene a nivel social.

E: ¢Cree usted que la presencia de un psicologo podria aportar a la solucion de dichas

dificultades? ¢ De qué manera?

P: Un psicdlogo es fundamental dentro de un equipo multidisciplinario; tiene que haber un
psiquiatra, tiene que haber un psicologo eso para entrevistas individuales y tiene que existir la
terapia grupal, es decir, el recurso de terapia grupal. Cuando eso no funciona en ambulatorio

se pasa a un tercer nivel que es la internacion para desintoxicacion y deshabituacion. Cuando
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eso no funciona ya pasamos a comunidades terapeuticas en el que el paciente tiene que estar
internado de tres a cinco meses. Es el plan asistencial que tenemos en PAID. Pero el
psicologo tiene que estar formado en adicciones y en trastornos de la personalidad porgque no
lo puede hacer cualquier psicologo, aca, hablando de todas las herramientas psicoldgicas que
hay, el Psicoandlisis no sirve. Que no se interprete esto como que yo estoy con contra del
Psicoanalisis, nada de eso, pero en realidad todos los estudios, hoy por hoy para lo que es
trastornos de personalidad es terapia cognitiva, terapia dialéctica conductual mezclado con las
terapias de tercera ola y esto es lo que estd demostrado cientificamente que funciona en
adicciones y en trastornos de la personalidad.

Entrevista 6: Nutricionista de Gropper
E: ¢Qué funcion cumple en la clinica Phillipe Pinel?

P: Aca yo me encargo del &rea de nutricion, alimentacion. O sea, lo que yo hago
puntualmente es conocer a cada paciente porque en cada sector tenés pacientes con
antecedentes totalmente diferentes, varia mucho. Mas que nada, en base a los antecedentes de
cada paciente, hacer las indicaciones en el piso de lo que cada paciente va a seguir en cuanto
al menu del dia, hacer un andlisis del estado nutricional de pacientes que justamente ingresan
por ahi con exceso de peso 0 bajo peso, siempre guiarte por la patologia de base por la cual
ingresan. Ver la evolucién del paciente dentro de la clinica, también me encargo de hacer los
pedidos del kiosco que hacen los pacientes y obviamente superviso la cocina, que si bien
tiene un personal que trabaja para ese servicio, yo me encargo de supervisar la higiene,
limpieza del lugar, del personal de cocina, como esta preparado el mend, si cumplen con lo
que es la vestimenta, es decir, las exigencias propias que debe cumplir el personal de la

cocina, mas que nada que cumpla con las pautas de higiene.
E: Para usted, ¢cuales cree que son los puntos fuertes de la clinica?

P: A mi lo que me gusta mucho de acé es el trabajo interdisciplinario que se lleva a cabo; se
aborda la problematica del paciente desde diferentes puntos de vista, nosotros estamos todo el
tiempo en contacto, no es que cada profesional lo aborda como le parece. Si bien las
entrevistas son individuales con cada uno, hay por fuera de estas entrevistas con los pacientes

una charla del equipo. Eso es lo que me gusta de acd, que se aborda desde diferentes areas.
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E: ¢Cudéles son las mayores dificultades con las que se encuentra en la actividad diaria

tratandose de pacientes con adicciones?

P: Son muy demandantes; con gustos, con cantidades. Es como que al estar aca adentro; el
encierro, la ansiedad, la abstinencia, mas estos pacientes adictos, demandan demandan
demandan. Entonces empiezan con cosas superficiales que por ahi, quizas en la casa o fuera
de la clinica no le dan mucha bolilla y al estar aca piden piden piden, no me refiero al tema
del kiosco sino que se fijan en la mas minima cosa, siempre lo que veo como que
devoluciones negativas, si mejoramos esto se quejan de aquello y asi, son pacientes muy

demandantes.
E: ¢Con qué recursos cuentan para resolver dicha dificultad?

P: Tratamos de mediar, yo siempre los escucho pero les digo “planteos logicos”,
convengamos que acé es un grupo, son muchos pacientes en cada grupo de cada sector. Se ve
el tema de la convivencia, obviamente todos tienen costumbres diferentes entonces mas que
nada el tema del respeto, nosotros los viernes hacemos reuniones de convivencia acéd y
tratamos de filtrar, de ir a planteos que sean logicos, convengamos que no estamos en un
hotel, spa, estamos acd para hacer un tratamiento, hay pautas que respetar. El tema
justamente, de esta convivencia del dia a dia entre ellos como asi también respetar los

horarios de las comidas.

E: ¢Cree usted que la presencia de un psicologo podria aportar a la solucion de dichas

dificultades? ¢ De qué manera?

P: Si, seguro. Puntualmente con el tema de adicciones abordarlo desde la raiz, a ver de dénde
surge esto, por qué motivo recurren a esto. Yo siempre digo que es tapar, cubrir o llenar un
espacio, algo que falta, con algo, con lo que sea; si fue falta de atencion, lo que sea. Aca
unicamente es no consumen, “limpiarlos” como le llaman, digamos no consumir por un
periodo de tiempo y después es salir a la calle y lo vuelven a hacer. Para mi se necesita
abordar el problema de base, revolver un poco y buscar como quien dice de donde surge, yo
Creo que es necesario porque si no arrancas desde ahi es como que es un tratamiento muy

superficial y no sirve.
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