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La psicoterapia..

m Joseph Breuer: caso Anna O. (1880)

m Anna O llegd a padecer ceguera, sordera, paralisis
parcial de brazos y piernas, estrabismo ocular y
una afeccion en el lenguaje (parafasia) que le
llevaba, en ocasiones, a perder la capacidad del
habla o incluso a olvidarse de su lenguaje nativo,
el aleman, sustituyéndolo por otros que ni siquiera
dominaba, como el inglés o el frances.

m Bertha Pappenheim \J\



Hans Jurgen Eysenck
Berlin, 1916-Londres, 1997

m La respuesta al tratamiento
psicoterapéutico no es mejor que la
lograda por remision espontanea”,
1952

m Su error impulso la investigacion sobre
los resultados de la psicoterapia.




Y se pusieron a ilnvestigar

Intentar mantener el modelo bio-médico (farmaceutico)
para investigar en psicoterapia se ha demostrado falso
e inutil.

En psicoterapia tratamos lo distinto del ser humano, no
lo compartido.

La compulsion a la normalizacion ha buscado
(obsesivamente) la manualizacion de las técnicas
“especificas”.

Para obviar que la figura del terapeuta (de la que nadie
quiere hablar) es altamente significativa en el proceso
relacional que constituye la base de la psicoterapia. J L



Anals Nin
Francia, 1903 - USA,1977

“No vemos las cosas
como son, las vemos
como somos”




Y a discutir

m Este recorrido ha derivado en un enfrentamiento
enconado e irresuelto.

m En un lado se situa la propuesta, quiza dominante, que
defiende la especificidad de los modelos terapeuticos
(efectos propios y diferenciales, destinados a
trastornos mentales especificos): las técnicas como
argumento.

m En el otro, una serie de propuestas alternativas que se
alejan de aquélla.

m Atentos a Platon y su “caverna”

J



La peligrosa fascinacion
de la técnica

= “Mejorar no tiene nada que ver con aprender la
ultima y genial técnica milagrosa, una nueva
forma de desenredar los misterios de la psigue
humana o la novedad mas reciente en
neuroquimica del cerebro” (Duncan, 2019).

= Las técnicas como “dispositivos dispensadores de
placebo (placebo-delivery devices)”

J




Factores que explican 1los
resultados en psicoterapia

W Variables del paciente
® Relacion paciente
terapeuta

" Efecto placebo

B Tecnicas

psicoterapéuticas

Pero Lambert (1982) no incluyo un factor que hoy
sabemos fundamental: el terapeuta Jd L




Las propuestas alternativas

m 1. Movimiento de los factores comunes, desde el que se
plantea que la psicoterapia contiene unos elementos que
son necesarios y suficientes para el cambio:

- un vinculo terapeuta-paciente cargado
emocionalmente,

- un contexto sanador de confianza en el que la terapia
tenga lugar,

- un terapeuta que proporciona una explicacion
psicologica (ajustada culturalmente) respecto al distrés
emocional,

- y una serie de procedimientos o rituales. Jd L




m 2. Propuestas que enfatizan aspectos de la
relacion terapéutica.

m Frente a las terapias basadas en evidencias,
se buscarian relaciones terapéuticas basadas
en la evidencia.

m La idea de base es que las relaciones
terapéuticas hacen contribuciones sustanciales
a la psicoterapia, con independencia del tipo
especifico de tratamiento; y de hecho,
influyendo al menos tanto como éste.

m "Lo que cura es el vinculo”




m 3. Propuestas centradas en el profesional.

m Desde la idea de que lo mas importante no es
qué tratamiento se proporciona, sino quién lo
conduce.

= Cualquier instrumento o tecnologia clinica son
todo lo buenos que sea el profesional que los
aplica (Miller, 2015).

m E|l Factor T (Terapeuta): un elemento
fundamental.
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iQue buenos somos!

m Los psicoterapeutas estamos inmersos en uno
de los mayores enigmas de la estadistica.

m Todos nos consideramos por encima de la

media, y el 90 % mejor que el 75 % restante.

m Igual que los profesores universitarios... hasta
que escuchamos a los alumnos o a los
pacientes.



Pero..

En ensayos clinicos, usando tratamientos con
apoyo empirico, hay 30-40% de personas que no
mejoran.

El porcentaje de abandonos prematuros es de un

20% por término medio. Hasta un 45% en
algunos encuadres.

Hay personas que empeoran estando en terapia:
8-10%

En atencion rutinaria (practica “real”) solo mejoran
un i35%/! J L



= Existen diferencias muy grandes entre
clinicos (en términos de resultados):
Supershrinks.

= [ndependientemente del enfoque o modelo
tedrico del profesional.

= Esta es |a “nueva perspectiva” en
psicoterapia: el factor “"T".



Getting better

McCartney-Lennon,
1967

...Its getting
better all the
time



Psicoteraplia basada en 1la
“evidencia”

m Copiando el modelo bio-médico, ironicamente, la PBE
trajo una resaca saludable en |la forma de varios
movimientos reactivos.

m Asi, surgio la practica basada en las relaciones. Una
serie de cualidades de la relacion terapeutica como la
alianza de trabajo, la empatia, la aceptacion, el
feedback del paciente y ciertas habilidades particulares
del terapeuta pasaron al primer plano como el alma y
el corazon del cambio en psicoterapia.

J




The Heart and Soul of Change: Getting Better
at What We Do Barry Duncan

Editor's note: Dr Duncan, the Durector of the Heart and Soul of Therapist Effects
Change Project, was the featured speaker at the spring IPA conference in Therapist effects represent the amount of variance
Des Moines. attributable not to the model wielded, but rather to whom the

Alliance Effecis

I ¢ _ Effects Model/Technique:
I AC I o RS | Treatment i D:Ifigrigcets? gﬂ" °
il L . Effects 0

14% Model/Technique: General Effects
(Rational & Ritual), Client
Expectancy (Hope, Placebo)

& Therapist Allegiance 28-7%

FIGURE 1: Client/Life Factors (86%)
(includes unexplained and error variance)

L




m Tras el énfasis en las técnicas surge el
movimiento centrado en la pericia del
terapeuta: terapeutas basados en la evidencia
(Galan Rodriguez, 2018; Miller, Hubble, Chow
y Seidel, 2013).

m Se refiere a la excelencia clinica alcanzada por
los psicoterapeutas, resultante de su
experiencia cualquiera que sea el modelo de
psicoterapia.



El estudio de los efectos
del terapeuta: factor T

m Castonguay y Hill (2017)

m Variable despreciada inicialmente en los
estudios de investigacion.

m Interesa saber qué caracteristicas poseen los
clinicos mas eficaces.

m Si las identificamos y logramos operativizarlas,
sera posible aprenderlas

J



Efectos del terapeuta
Prado-Abril, 2019

m "Un constructo transteodrico que puede
conceptualizarse como un factor comun presente en
las diferentes formas o modelos de psicoterapia y que
se define como el porcentaje de la varianza de los
resultados de |la psicoterapia que se explica por la
persona del profesional, con independencia del efecto
de otros aspectos como pueden ser el tipo de
tratamiento, las técnicas empleadas o el diagnostico
del paciente”

m Los efectos del terapeuta son mayores cuanto mas
graves son los casos atendidos

J




m El estudio de Saxon y Barkham (2012)
demuestra hasta qué punto puede haber
diferencias en la efectividad de los
clinicos:

m La tasa de CCS (cambio clinico
significativo) variaron desde especialistas
que lograban un 23,5 % hasta los que
conseguian un 95,6 %.
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m Por otra parte, Lambert (2013) indica
que una persona que sea atendida por el
clinico mas efectivo necesitara entre 6 y
/ sesiones para obtener un CCS; por el
contrario, si tiene la mala fortuna (sic)
de ser atendida por el profesional menos
efectivo inecesitara 94 sesiones!




Proyecto Supershrink

m Proyecto “"Supershrink” (traducible al castellano como
“superloquero”), liderado por el International Center
for Clinical Excelence, ICCE
(www.centerforclinicalexcellence.com)

m Supone nuevamente un rechazo a la perspectiva
meédica de la Salud Mental y a la orientacion basada en
los modelos terapéuticos; la alternativa planteada es
dirigir la atencion al proceso por el que un profesional
desarrolla su pericia profesional para (si lo hace
eficazmente) convertirse en un experto, en un
“supershrink”. ) (
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La estructura

de la magia
1975

Richard Bandler y John Grinder

m Los "magos de la terapia”
Virginia Satir, Fritz Perls,
Gregory Bateson, Linus
Pauling, Milton Erickson. ..
équé hacen?

RICHARD BANDLER - JOHN GRINDER

LA ESTRUCTURA
DE LA

&y MAGIA

Vol I. Lenguaje y terapia

Prélogo de

Gregory Bateson

PNL



m Para ser un “superloquero” no hay que
ajustarse a protocolos de tratamiento
especificos, sino afadir al modelo
terapéutico elegido una serie de practicas
concretas que generen un “ciclo de
excelencia”:

- determina tu linea base de efectividad,

- compromeétete en una practica
deliberada y

- obtén retroalimentacion.




Los supershrinks

m Barkham (2017) senala que, entre todos los
clinicos, suponen el 15-20 % de la muestra.

m Sus resultados son, de media, un 50 %
superiores a los de otros clinicos y registran
la mitad de abandonos prematuros.

m Brown y Lambert (2005) estimaron que son
tres veces mas eficaces que los otros.

J
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Los supershrinks

Logran:

m Mayores tasas de mejoria

m Menores tasas de abandonos
m Menores tasas de deterioro

m Menos numero de sesiones para conseguir
cambios

m Menor tasa de burn-out profesional

J




Los supershrinks: varilables
Wampold, Baldwin (2017)

m Experiencia: depende de como se aproveche.
La tendencia media es un ligero
empeoramiento en nuestros resultados con el
paso del tiempo.

m Edad y género: no relevante.

m Habilidades interpersonales: depende de
quien las evalue, el terapeuta o el paciente.

m Orientacion teodrica: no explica los efectos de
la terapia. \J\
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m Adherencia a un modelo concreto:

conc

icion necesaria, pero no suficiente.

mlera
“viaj

Dia personal: requisito importante. El
e interior” (Colozino)

m Supervision: significativo. Como la
experiencia, depende de |la forma de
hacerla y del supervisor. Asociada a PSD
(profesional self-doubt)

m Titulos y acreditaciones: depende.
Aleatoria o con proposito. El TDAH del
recien graduado.

J



Los supershrinks: caracteristicas

m Habilidad para establecer una solida alianza
terapéutica (i!) con un amplio rango de pacientes.

m La alianza es el constructo mas estudiado de la
investigacion el sobre proceso psicoterapéutico.
Mas de 300 estudios dan cuenta de su robusta
influencia en los resultados de los tratamientos
psicologicos.

m Diversos estudios sugieren que la calidad de la
alianza se ve mas influida por las aportaciones del
terapeuta que por las del paciente. S



Alianza terapéutica

e

Acuerdo en las metas
de la terapia

Acuerdo en las tareas
del proceso terapeutico

Vinculo positivo entre
los participantes



m Habilidades interpersonales facilitadoras del cambio

(FIS, facilitative interpersonal skills):

Fluidez y claridad en la comunicacion
Calidez y respeto

Empatia y sintonia

Expresion emocional

Capacidad de persuasion

Capacidad para instilar esperanza
Capacidad para vincular con otras personas

Capacidad para comprender el problema
presentado por el paciente (evaluacion)

Manejo eficaz de las criticas



m Dudas sobre el nivel de desempeno: capacidad
para dudar sobre si lo estamos haciendo bien
(profesional self-doubt, PSD). “Quierete como
persona, duda como profesional” (Nissen-Lie,
2015). Para que esto sea util es necesario
contar con un “sentido del Self” positivo
(iterapia personal?).

m Practica deliberada (Chow, 2014): aquellas
actividades que el clinico lleva a cabo de forma
organizada, suponiéndole un esfuerzo, cuyo fin
es el de mejorar su rendimiento en alguna
habilidad terapéeutica concreta. I




“La duda es un privilegio de La

inteligencia” (Ortega y Gasset)..
y de la seguridad
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La practica deliberada
y la inspiracion

m Los clinicos cuyo rendimiento se situa por
encima del 75 % de sus companeros dedican
una media de 2,81 veces mas tiempo a la
semana a la practica deliberada en solitario.

"cuando llegue la
Inspiracion que me

encuentre trabajando"
Pable Picasse
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m El Estilo personal del terapeuta.

m Estilo de apego sequro: el terapeuta es
capaz de crear una "Base segura” desde
la que el paciente puede re-explorar el
mundo. La psicoterapia como
“experiencia emocional correctora”
(Alexander).

m Capacidad para monitorizar resultados.



El Estilo Personal del Terapeuta

“El estilo personal del terapeuta (EPT) se ha definido
como un conjunto de condiciones singulares que llevan
a un terapeuta a operar de una manera particular en su
trabajo (Héctor Fernandez-Alvarez et al., 1998).

Esto se refiere a las caracteristicas normales que cada
terapeuta imprime en su trabajo como resultado de su
peculiar forma de ser, mas alla del enfoque en el
trabajo que utilice y los requisitos especificos exigidos
por su intervencion.

J
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Evaluacion del Estilo Personal del Terapeuta: Presentacion de una
Version Abreviada del Cuestionario EPT-C

Assessment of Personal Style of the Therapist: presentation of a brief version of the PST-
Questionnaire
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EL ESTILO PERSONAL DEL TERAPEUTA

EPT-C

Total desacuerdo /1 —2—3—4—5—6- 7| Total acuerdo

01.
02.
03.

05.
06.
07.
08.
09.

Suelo mantener mi escucha mas bien abierta y receptiva mas que concentrada v focalizada.

Procuro que los pacientes se adecuen al formato habitual de mi trabajo.

Como terapeuta prefiero indicar a los pacientes qué debe hacerse en cada sesion.

Mantengo un bajo nivel de involucracion con los pacientes para actuar con mas objetividad.

Me resultan estimulantes los cambios en el encuadre.

Las emociones que me despierta el paciente son decisivas para €l curso del tratamiento.

Me siento mas inclinado a acompaiiar al paciente en su exploracion que a sefialarle los caminos a seguir.
Evito comunicarme a traves de gestos y expresiones muy emotivas.

Tiendo a exigir cumplimiento esfricto con los honorarios.



Base segura en la relacion
M. Ainsworth

Parametros:

= Coherencia

= Fiabilidad

= Responsividad

= Proximidad no posesiva
= | imites claros y firmes




Monitorizacion de resultados

= F| terapeuta es capaz de evaluar el
feedback de sus intervenciones y del
proceso de cambio.

= Hay multitud de herramientas para ello.
= Consultar con el “yo observador” tras cada
sesion.
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MONITORIZACION SISTEMATICA Y FEEDBACK

EN PSICOTERAPIA
ROUTINE OUTCOME MONITORING AND FEEDBACK IN PSYCHOTHERAPY

Alberto Gimeno-Peén', Anxo Barrio-Nespereira® y Javier Prado-Abril
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Escalas

Sistema de Gestion
de Resultados:
Socios por el
Cambio (The
Partners for Change
Outcome
Management
System, PCOMS);
Duncan y Miller




Cuestionario de resultados (0Q® -45.2)

ID# Sesion # Fecha / /

Instrucciones: Para ayudarnos a entender como se ha estado sintiendo, basese en los tltimos siete dias, induyendo el dia de hoy. Lea cuidadosamente |
as siguientes declaraciones y seleccione la categoria que mejor describa su situacién actual. En este cuestionario el término "trabajo" se refiere al empleo,

la escuela, el hogar, el trabajo voluntario, etcétera. Casi Con Casi
Nunca Nunca Aveces Frecuencia Siempre
—_— . Mellevo bien con los demas. o4 [} a2 o1 oo
. Me canso rdpidamente ..... - ao o1 a2 (Eie o4

1
2.
B. Nada meinteresa ao o1 oz o3 04
. Me siento estresado en el trabajo/escuela ao a1 a2z a3 O4
o 5. Me siento culpable ao o1 oz as 04
Out at 1 e nt 6. Me siento irritado . s ao o1 a2z a3 O4
[7. No me siento contento con mi matrimonio/pareja..... ao o1 a2 o3 o4
° ° 8. Hepensado en quitarme la vida ao a1 a2 [F:3: 04
9. Mesiento débil ao o1 oz as 04
Qu e S -t 1 O n a 1 r‘ e 10. Me siento atemorizado ...........cocuvene - ao o1 o2 {m e o4
11. Después de tomar muchas bebidas alcohdlicas, necesito tomar un
trago a la mafiana siguiente. (Si Ud. no bebe, marque “nunca”.) oo o1 oz o3 o4
12. Encuentro satisfaccién en mitrabajo/la escuela..... o4 o3 a2 (] oo
13. Soyuna persona feliz. o4 aos oz o1 o4
14. Trabajo/estudio demasiado.......... ao o1 a2 o3 o4
15. Siento que no valga nada. ao o1 o2 o3 o4
16. Me preocupan los problemas de familia............ oo o1 a2 o3 o4
17. Mi Vida sexual ho me llena. ao o1 a2 o3 o4
18. Me siento solo e an o nann ao o1 a2 [53; o4
19. Discuto con frecuencia. ao a1 az E1i3 O4
20. Me siento querido y que 5e Me NeCEeSItAN ...uviierereressiesess e sesreerenns a4 o3 [m el o1 oo
21. Disfruto mitiempo libre. o4 o3 o2 a1 oo
22. Se me hace dificil concentrarme. oo o1 o2 o3 04
23. No tengo esperanza alguna en el futuro. oo o1 oz 0.3 o4
24. Estoy contento conmigomism o4 o3 a2 a1 oo
25. Tengo pensamientos perturbadores de los que no me puedo ao o1 a2 O3 04
deshacer.
26. Me molestan las personas que me critican porque tomo (o uso
drogas) (Si no bebe ni usa drogas, marque “nunca”.) ..... ao o1 a2 o3 o4
27. Tengo malestares estomacales. ao a1 a2 B3 04
28. No trabajo/estudio tan bien como lo hacia .................... ao o1 a2 [m} o4
29. Mi corazon palpita demasiado. oo o1 o2 o3 o4
0. Se me hace dificil llevarme bien con mis amigos y conocidos ao o1 a2 o3 o4
B1. Estoy satisfecho con mi vida. o4 o3 o2 (] oo
32. Tengo problemas en el trabajo/escuela debido alas drogas o el
alcohol (Si no bebe ni usa drogas, marque "nunca".) .............. ao o1 o2 o3 o4
33. Sientoquealgomalovaaocurrir. ao o1 a2 3 O4
B4. Tengo los musculos adoloridos..... ao o1 a2 o3 o4
B5. Me afemorlzan Las dreas espaciosas, el manejar, el estar dentro de un 0o o1 o2 O3 o4
camion o, el metro.
B6. Me siento nervioso/a ao o1 a2 a3 O4
7. Mis relaciones con mis parejas me satisfacen plenamente. a4 o3 o2 o1 oo
338. Siento que no me va bien en el trabajo/la escuela............ccccc.coeee. ao o1 o2 o3 o4
39. Tengo demasiados desacuerdos en el trabajo/la escuela. ao o1 a2 3. o4
|40. Siento que algo anda mal con me mente..........ccoeeueee ao o1 a2 o3 o4
1. Se me hace dificil dormirme, o no me puedo quedar dormido. ao o1 a2 o3 o4
¥2. Me siento deprimido ......... T e e ao o1 a2 o3 o4
3. Mis relaciones con otros me satisfacen. o4 os a2 a1 oo
144, Siento suficiente enojo en el trabajo/la escuela como para hacer
algo de lo que me podria arrepentir....... e e e e e oo o1 a2 a3 o4
#5. Me dan dolores de cabeza. ao o1 o2 o3 04
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CES (Beitman-Marin)

Cuestionario de evaluacion de la sesion (CES)

Nombre del paciente Nombre de terapeuta
Sesidn namero Fecha 7 74
Evaluador (terapeuta/paciente)

Por favor, rodee con un circulo el nimero que se corresponda con su forma de percibir esta
sesion.

...................................................................................................................................

La sesion ha sido:

1. Mala Buena
1 2 3 4 5 6 7

2. Segura Peligrosa
1 2 3 4 5 6 7

3. Dificil Facil
1 2 3 4 5 6 7

4. Valiosa Sin valor



m Estar presente y relajado en la sesion:
mindfull. Limitar el estrés.

m El uso del humor.

m E| manejo de la contratransferencia:
repartir adecuadamente las ansiedades.




¢Y como lo hacemos?

m Aprender psicopatologia, evaluacion,
psicoterapia: tener un modelo.

m Definir lo que hacemos: “darse cuenta”.

m El camino personal.

m Aprender a ser psicoterapeuta.

m En resumen: mas factor T y menos DSM.

J




André Gide j‘lndré Gide' &=
1869-1951 Diario g X

Seleccion, tradu

m "Todo esta dicho, pero
como nadie escucha
hay que repetirlo cada

manana”
m Premio Nobel 1947

ALBA-MINUS




Muchas gracias por vuestra atencion

Puedes encontrar la presentacion completa en:

WWW.psicociencias.com

(Seccion Noticias)
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