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Resumen

a depresion es un problema de salud publica y es

entendida como un conjunto de sindromes cuya

caracteristica singular se centra en el impacto sobre
el afecto de las personas. En el presente articulo se expone
los resultados de un protocolo de intervencion breve, cuya
finalidad es apoyar al diagndstico y tratamiento psicoldgico
breve de los pacientes adolescentes internos que padecen
trastornos depresivos y presentan conductas autolesivas
en el Hospital San Rafael de Pasto. Para el desarrollo del
protocolo se identifico la manifestacion sintomatoldgica de
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los adolescentes con trastornos depresivos
y conductas autolesivas; se establecié las
estrategias de intervencidon, se disefio e
implementd el protocolo a 20 pacientes
internos en el Hospital, con edades
entre los 10 a 19 afios; finalmente, se
evalud su cumplimiento y sensibilizd a los
profesionales sobre la importancia de llevar
a cabo su implementacién en la institucién,
concluyendo que la depresién, siendo un
trastorno grave, puede ser tratado y sobre

todo vencido, si se administra de manera




adecuada los medicamentos y se complementa con
psicoterapia.

Palabras clave: depresion, conductas autolesivas,

lesiéon autoinfligida, enfoque cognitivo-conductual,

intervencién, adolescentes.
Introduccidén

El proyecto Protocolo de Intervencion breve dirigido a
adolescentes internos en el Hospital San Rafael con
trastornos depresivos, intentos suicidas y conductas
autolesivas deriva de un proceso de diagndstico donde
seidentificd larecurrenciaenelingreso de adolescentes
con trastornos depresivos y conductas autolesivas en
la institucion. En esa medida, en el periodo 2017 han
ingresado al servicio de Consulta externa del Hospital,
25 pacientes entre 10 y 19 anos, diagnosticados con
trastornos depresivos. En el periodo 2018 ingresaron
1.236 y en lo corrido del afio 2019 han accedido 241
pacientes, recalcando que cada afio existe un aumento
en la demanda de este servicio, por usuarios con estos
diagndsticos.

Teniendo en cuenta lo anterior, se evidencia que una
forma de fortalecer los tratamientos del Hospital San
Rafael de Pasto, es por medio de procesos organizados
y sistemdticos que velen por la atencién oportuna hacia
los usuarios con este tipo de patologias.

Por lo tanto, el proyecto llevado a cabo tiene como
finalidad, apoyar al diagndstico vy tratamiento
psicolégico breve, mediante la construccion de un
protocolo que ofrece informacién tedrico-practica para
el adecuado abordaje de conductas autolesivas y los
trastornos depresivos en adolescentes del Hospital.
Para ello se estructurd e implemento el protocolo a 20
pacientes, los cuales debian cumplir con el requisito
de estar entre los 10 y 19 afos, ademas de presentar
diagndsticos asociados con los trastornos depresivos
o lesidon autoinfligida. Con base en los razonamientos
planteados se distingue que el malestar inicial de los
pacientes es de 59 % y en lo que se refiere al malestar
final, es de 36,17 %, destacando que se logré reducir el
61 % de malestar en los pacientes que hicieron parte
del proceso, concluyendo que la depresion, siendo un
trastorno grave en el ser humano, puede ser tratado
y, sobre todo vencido, si se administra de manera
adecuada los medicamentos y se complementa con
psicoterapia.

Metodologia
Disefio de la Investigacion

Diagndstica, ya que se evalla la causa y raiz de un tema
especifico, como también elementos que aportan a una
situacion problematica.

Muestreo

La poblacién se constituyé de 20 personas; el muestreo
fue no probabilistico, consecutivo, debido a que se
intentd incluir a los pacientes accesibles como parte de la
muestra, lo que hacia que ésta representara mejor a toda
la poblacidn.

Criterios de inclusion y exclusion

Los criterios de inclusidn fueron: a) Presentar trastornos
Depresivos y Conductas Autoliticas; b) Tener una edad
comprendida entre los 10 a 19 afios; c) Pertenecer a la
Unidad de Cuidados Especiales Fray Julio Pifia Tejedor,
Unidad de Expansién, Unidad Nifio Jesus de Granada,
Unidad de Intermedio Mujeres y Unidad de Cuidados
Intermedios Madre Milagrosa.

Los Criterios de exclusién fueron: a) No presentar
la sintomatologia de trastorno depresivo; b) Tener
diagndstico de trastorno depresivo con episodio psicético.

Técnicas e instrumentos de recoleccidon de informacion
Se aplicé los cuestionarios de evaluacién de Beck.

A través de procesos de observacion e interaccion fue
posible identificar una primera necesidad con respecto
a la intervencién clinica de la poblacién adolescente del
Hospital en estudio, la cual esta relacionada con la falta de
un manejo claro, organizado y sistematico para llevar a cabo
los procesos de diagndstico, intervencién, comunicaciéon y
trabajo interdisciplinar del trastorno depresivo.

Fue ineludible realizar un proceso de recoleccién de datos;
en primera instancia, la revision de historias clinicas, con
el fin de identificar las causas de los diagndsticos mas
recurrentes en esta poblacion joven, y en un segundo
momento, efectuar encuestas dirigidas a los diferentes
campos profesionales de la salud, entre ellos: psiquiatria,
psicologia, enfermeria, terapeuta ocupacional, actividad
fisica. Con ello se buscd generar conocimientos que
condujeran a cambios significativos en los procesos de
intervencion de los pacientes adolescentes con trastornos
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depresivos o conductas autolesivas. En esa medida, en la
sintomatologia identificada en los pacientes con trastornos
depresivos internos, se evidencié la prevalencia de ciertas
manifestaciones, que concuerdan con lo descrito en el
Manual DSM-V.

Se empled herramientas tales como: la entrevista, la
encuesta y la revisién de historias clinicas. La importancia
del método utilizado radica en el caracter participativo
de sus actores, ademas de utilizar una metodologia
cualitativa-cuantitativa que puede suplir posibles
carencias de informacion que se pudiera generar al utilizar
alguna de las estrategias de recoleccién de datos; fue asi

como se complementé la informacién obtenida.
Resultados y Discusién

En el Hospital San Rafael de Pasto se identificd un
alto numero de ingresos y reingresos de pacientes
adolescentes con diagnésticos de trastornos depresivos
y conductas autolesivas; asi mismo, los cortos tiempos
de hospitalizacién que la institucién asigna para los
mismos oscilan entre ocho y veinte dias. Teniendo
en cuenta estos dos parametros, surgié la necesidad
de apoyar los procesos de hospitalizacion a través
de la creacidn e implementacién de un protocolo
de intervencion breve, brindando asi al paciente un
tratamiento complementario e interdisciplinar.

En esa medida, desde un enfoque cognitivo conductual,
se llevd a cabo un proceso de evaluacién con el cual se
determind la manifestacién sintomatoldgica presente
en adolescentes con trastornos depresivos y conductas
autolesivas que se encuentran internos en el hospital.
Para ello fue necesario exponer que la American
Psychiatric Association en el Manual diagndstico DSM-V
refiere que BFel rasgo comin de todos estos trastornos
es la presencia de un animo triste, vacio o irritable,
acompafiado de cambios somaticos y cognitivos que
afectan significativamente a la capacidad funcional
del individuo® (p. 155). Por lo tanto, es pertinente
aclarar que el criterio diferencial de estos trastornos
es la duracién, la presentacion temporal o la posible
etiologia de la manifestacién de los sintomas.

En esa medida, en la sintomatologia identificada en
los pacientes con trastornos depresivos internos en el
Hospital San Rafael de Pasto, se evidencid la prevalencia

de las siguientes manifestaciones: pensamientos
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disfuncionales sobre si mismo, el entorno y el futuro;
sentimientos de inferioridad, irritabilidad, accesos
de codlera, tristeza, llanto frecuente o afecto plano,
anhedonia, dificultades en la
caracterizadas

conducta onirica,
principalmente por insomnio de
conciliaciéon y reconciliacién; hiporexia o episodios
de atracodn, impulsivas
autoagresién y heteroagresién, ideas de muerte vy
diferentes niveles de riesgo suicida.

conductas como cutting,

Una vez determinada la manifestacién sintomatoldgica,
se procediod a establecer las estrategias de intervencion
para hacer frente a los sintomas reconocidos. Para ello
se trabajo desde un enfoque cognitivo conductual,
dado que es fundamental abordar aspectos cognitivos,
emocionales y conductuales, siendo este enfoque de
la psicologia uno de los mas pertinentes para ocuparse
de estos elementos de forma breve, debido a que es
un procedimiento activo, directivo, estructurado y de
tiempo limitado (Beck, Rush, Shaw y Emery, 2010).

Seleccionadas las estrategias de intervencion, fue
posible estructurar e implementar el protocolo de
atencidon breve en los adolescentes con trastornos
depresivos y conductas autolesivas que se encuentran
internos en el Hospital San Rafael de Pasto; por lo tanto,
se aplicé el protocolo a 20 pacientes adolescentes
ubicados en el rango de edad comprendido entre los
10 y los 19 afios. En lo que se refiere a la eficacia del
protocolo, en la Tabla 1 se puede evidenciar el grado
de malestar inicia y final, ademas del promedio de
reduccidn general posterior a la aplicacion del mismo.

Tabla 1. Grado de malestar inicial y final.

Grado de malestar  Grado de males-  Reduccién gene-

inicial tar ral del malestar
(0-100) final (0-100)
59 % 36,17 % 61 %

Como se puede observar en la Tabla 1, el grado de
malestar general inicial en los pacientes era de 56 %;
posterior a la intervencién psicoldgica, el malestar
disminuyd a 36,17 %, dando como resultado el 61 %
de reduccion general de los sintomas clinicamente
significativos. Como apoyo a lo anterior, Méndez,
Moreno, Sanchez, Olivares y Espada (2000), llevaron
a cabo un estudio relacionado con la eficacia del
tratamiento psicolégico de la depresion infantil y



adolescente, y encontraron que el 90 % de los estudios
analizados utilizan como tratamiento activo, un
programa de terapia cognitivo-conductual; expresan
que la eficacia del tratamiento es alta -84 %-, por lo
tanto, esta clase de terapia, ademas de ser una de
las mds empleadas en contextos clinicos y para el
tratamiento de la depresion, es eficaz al momento de
reducir los sintomas asociados a este trastorno.

Conclusiones

La sintomatologia encontrada en la mayoria de los
pacientes que ingresan al Hospital San Rafael de Pasto
por depresiéon y conductas autolesivas es comun;
radica en malestares de orden cognitivo emocional y
conductual. En ese sentido, con el presente proyecto
se consiguid identificar cada uno de los sintomas y se
trabajd en su disminucién y eliminacion, logrando una
reduccidn del 61 %.

Las técnicas psicoterapéuticas fortalecen al paciente
en estrategias como: la respiracion diafragmatica,
relajacion impulsos,
autorregulacion emocional, entre otras, para que él
mismo tenga sus propias herramientas, haciendo que
el proceso perdure después del egreso, evitando de
cierto modo, posibles recaidas. Por ello, la aplicacién
de estas técnicas resulta efectiva para la disminucion
de la sintomatologia en un 61 %, como ya se menciond.

progresiva, control de

Por otro lado, al identificar una alta rotacion de
pacientes en el Hospital San Rafael de Pasto, se aplicd
el protocolo a 20 de ellos, con un promedio de edades
comprendidas entre los 10 y los 19 afios, razén por la
cual el protocolo cobré mayor fuerza para ser aplicado
de manera rapida y efectiva, ya que con él se brindd
una herramienta que guiaria al terapeuta de manera
ordenada y competente al momento de intervenir al
paciente en corta estancia.

En el desarrollo y aplicaciéon del protocolo creado
fue llevada a cabo la terapia cognitivo-conductual
de manera sectorial, puesto que en dicha técnica
se desarrolld6 un modelo especifico para tratar la
depresion desde los pensamientos negativos del
paciente, donde se logrd contribuir al reemplazo de
estos y asi desarrollar pensamientos alternativos que

generen bienestar emocional en el paciente deprimido,
cuando sea dado de alta.

Finalmente, la depresidn, siendo un trastorno grave en
el ser humano, puede ser tratado y sobre todo vencido,
si se administra de forma adecuada los medicamentos
y se complementa con psicoterapia.
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