de Barcelona

e Universitat

EFICACIA D’UNA
INTERVENCIO COGNITIVA
CENTRADA EN DILEMES

PER A LA DEPRESSIO

Recerca financada parcialment per -
d'Ajuts
Universitaris
i de Recerca

,:IIU) Generalitat de Catalunya
ALY gencat.cat

Guillem Feixas
gfeixas@ub.edu

A. Bados
E. Garcia-Grau
C. Paz
A. Montesano
V. Compan
J. Soriano

(H. Sant Pau)
J. Canete
(H. Mataro)
L. Medeiros
(CSM Nou Barris)
| altres




versic PSICOTERAPIA PER A LA DEPRESSIO

de Barcelona

j La depressio és un problema extes i forca prevalent
j Frequent causa de discapacitat i suposa grans costos socials
j Diverses psicoterapies han mostrat eficacia

j La Terapia Cognitivo-Conductual és la que ha realitzat de més

estudis i gaudeix de meés bona reputacio cientifica

j Errors cognitius, distorsions i creences irracionals sén

considerats com aspectes sobre els que intervenir

j Dificultats experimentades en el procés de canvi (resistencia,
recaigudes, etc.) la limiten com a solucié completament
satisfactoria



O i ELS CONFLICTES COGNITIUS
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i El paper dels conflictes interns en la salut
mental ha estat plantejat tan en psicologia
(Pilaget, Festinger, Heider) com en psicoterapia
(Freud, Berne, Perls, Ryle, Powers, Grawe)

j Tanmateix, son escasses les aportacions que
aportin instruments de mesura, linies de
recerca y formats de terapia



O i, CONSTRUCTES PERSONALS
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j La realitat (estimuls, tecniques, ...) interpretada

i Essers humans com cientifics que creen teories per tal
d’explicar I interpretar els esdeveniments

i Constructes personals vs. constructes teorics

i Emfasi en la construccio de si mateix (self) i dels altres
(poques vegades conscient)

j Sistema de constructes, xarxa jerarquica

j ldentitat personal: la necessitat de continuitat

i = protegir el nucli del sistema de la invalidacio
j Psicoterapia com a reconstruccio de significats
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9 HIPOTESI | OBJECTIUS

j Hipotesi
§ La inclusi6 d'una intervencio focalitzada en dilemes (TCD) detectats

per a cada pacient pot millorar I'eficacia de la Terapia Cognitiva
Conductual (TCC).

j Objectius
§ Comparar l'eficacia entre dos tipus de tractaments:

TCC GRUPAL TCC INDIVIDUAL TCC GRUPAL
7 sessions 8 sessions 1 sessio

TCC GRUPAL TCD INDIVIDUAL TCC GRUPAL
7 sessions 8 sessions 1 sessio
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j Assaig clinic controlat (aleatoritzat) comparatiu amb
seguiment als tres mesos.

i Mesura primaria de resultat
§ Inventari de Depressio de Beck- Il (BDI-II).
j Participants

§ 106 adults (18-70 anys) amb diagnostic de depressio unipolar que

van puntuar 19 o més en el BDI-Il i que van presentar al menys un
conflicte cognitiu.
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e Fartelons PARTICIPACIO EN L'ESTUDI

Diagrama CONSORT de participaci6 en el estudi
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Canvi significatiu pre-post: : (t= 12.93, p<0.001)
§ Grandaria de I'efecte TCD: d = 1.37 (1.01 - 1.75),t=10.36, p<0.001
§ Grandaria de I'efecte TCC: d = 1.23 (0.86 - 1.63),t =8.11, p<0.001

Models mixtes lineals multinivell :
§ Reducci6 significativa dels simptomes en els dos tractaments (g = -6.06, t (127) =-9.85, < p 0.001).
§ No es van evidenciar diferencies entre els dos tipus de tractament ( g =-1.03, t (127) =-0.56, p = .57)

Evolucio BDI-II

20 - 37,22

35 -

30 - 36,94

55 | 21,41 21,79
—

20 A

15 - 19,6 21,8

10 -

PRE POST SEGUIMENT 3 MESOS

e TCC  ==m=TCD



de Barcelona

g SIGNIEICACIO CLINICA

Finalitzacio de terapia Seguiment als 3 mesos

W Resposta M Remissio
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