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‘;: Hospital Universitario
SaludMadrid 12 de OCtUbre

‘ 3 Hospital Universitario
12 de Octubre Servicio Madrilefio de Salud
SaludiMadrid Consejeria de Sanidad

B8 comunidad de Madria

Psiquiatria
I e e e e e

Sabado, 23 de noviembre de 2013 Inicio

(G
Blogue B

Bienvenido ) O ..
al Servicio de Psiquiatria

www.madrid.org/hospitali2octubre/psiguiatria
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' Para cualquier sugerencia sobre la informacion que se ofrece en este servicio web contactar con
u psiquiatria.hdoc@salud.madrid.org
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Cirugia General, primer puesto dentro de su especialidad

?
B
Dr. Jimenez-Arriero. Jefe Servicio Psiquiatria.
Director AGC Psiquiatria y Salud Mental. Hospital Universitario 12 de Octubre
Mv: 666142141; mail: imenezarriero@salud.madrid.org
web:http://www.madrid.org/hospital12octubre/psiquiatria
L L1 4 — — i L | r
LY - o | & ] L Ll - -
\ - [(AA D10 g f= | /
elER T W2-DiembeX16 |
_"".1? de Octubra SRR S TRCRIERE FH1E

Un total de 14 servicios del Hospital, entre
los de mayor reputacion de Espana

Irugia General, Rew-
matologla, Medici-
na interna, Mefro-
logla, Obstetricla y Gine-
cologla, Dermatologla,
Neumologla, Traumatolo-
gia, Onoologia Médica,
O, Pediatria, Cardiologia,
Urologla v Psiquiatria fi-
BUm@n en sus respect vas
esperiaidades dentro de
los cinco servicios clinicos
oon mayor reputacidn sa-
nitaria, este dftimo por
partida doble.
sl ze desprende de
los resultades del Monitor
de Reputacidn Sanitariz
~MES ydel indice de Ex-
celencia Hosplalaria <IEH-,

dos instrumentos de me-
dida del prestigio del tra-
bajo desarrofiado por los
profesionales. Se trata de
edudios (ndepend entes
gue valoran la reputacidn
a través de encuestas de
peneepc dn ent re diferen-
tes perfiles de expertos
que participan de un modo
uotm en el sdema zank-
tariou

MIS es realizado por
& Monitor Empresanial de
Reputacidn Corparativa
[MERCO| Para reallzar esta
ealuaciin han preguntada
a 3200 médicos de hos-
pitales y de atencidn pri-
mana, junto a enfermenos,

miembiros de asoc aclones
de pacientes y period istas.
La opinidn de todos efios
s ha complementado con
el andlists de mads de 1LODO
indicadores de calidad y
gestidn clinica de los hos-
pitales evaluados,

Por suparte, el lEHes
realizado por el Instituto
Coordenadas de Gober-
nanza y Economda Aplica-
da. Fara obtener estos re-
sultados ha encuestado a

1500 profesionales de la
salud y medido la exce-
lenciaen hase a resultados
3 5US pECEpCIones, aten-
diendo a sucampo de 85~ Sarvicios de) Mospiind gue figunon antes b
pecialzacitn. cinco priments pue st del MRS = IEH
C D +) E #
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SESION GENERAL CLINICO-PATOLOGICA.

‘;.ﬂ Hospital Universitario @f Fundat dn ‘{""[‘12

S e 12 de Octubre 0 !n-msrligbclén Biu-:m_idll:.l? Insshinge imastigacon

Hodpisl 11 de Dolobe

ESION GENERAL CLINICO-PATOLOGICA

"PSICOSIS DE ORIGEN GASTRICO”
FECHA: Viernes 31 de marzo de 2017
Hora: 08.30
LUGAR: SALON DE ACTOS DEL HOSPITAL
MATERNO-INFANTIL
Pounentes:

Dr. Roberto Rodriguez-Jiménez (Psiquiatria)
Dra. Miriam Lorena Partida Munoz (Endocrinologia)
Dr. Alvaro Hidalgo Romero (Med. Ap. Digestivo)
Dra. Guadalupe Lopez Alonso (Anatomia Patologica)

Moderador: Dr. Gabriel Rubio Valladolid (Psiquiatria)
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Hospital Universitario

o 12 de Octubre

SrlacMacrd

1200

METRO: Linea 3 (amarilla). Estacidn Hospital 12 de Octubra
TREN CERCANIAS: Linea €5 Eslscidn 12 de Octubre

AUTOBUS URBANO, lineas: 18, 22, 59, 76, 79, 81, 85, 86,
131, N13y N14

AUTOBUS INTERURBANO, linoas: 411, 415, 419, 421,
a22, 423, 424, 426, 447 y 448

En transporte privads acceso por 1a avda. de Cordoba hasta
la glorieta de Malaga, por calle 30 salida 12 avda. Andalucia
¥ por la avda. los Poblados desvio ¢/ Dr. Tolosa Latour

MutualMedica

GwdR

Comision de Docencia
comdocen.hdoc@salud.madrid.org

www.madrid org/hospital12octubre

A mOtoalasd o8 Tos mAedicas

{4-’72

skt n..\‘u]x an
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Hospital Universitario

‘.-H 12 de Octubre

i Inmsllgocuen Blambdicn

Hazphial §2

Tras el éxito de las dos ediciones celebradas en afios previos, desde ia Comision de
Docencia del Hospital Universitario 12 de Octubre os de gue i
una nueva Jomada de Puertas Abiertas para futuros residentes.

El Hospital Universitano 12 de Octubre es una buena eleccion para realizar tu
formacion como especialista, ya que se ﬁ'ata de un cenlm con lradlcmn docente, con
alta cualificacién de sus p e ial pero también
investigadora y con recursc.s tecno]ogwus potemes Todo esm hace gue sea un

centro h io de ia tanto il como
Con el objetivo de poder adqumr mas i &n de los ¥ guias
de cada esp i te invi a esta J da en donde podras

resolver todas tus dudas con 1os tutores docentes de referencia de fodas las
especialidades que hay en nuestro centro.

9:30 h. Presentacion de la Jomnada.
Dr. David Rentero Martin, Jefe de Residentes Hospital 12 de Octubre, Madrid.

Dr. José Manuel Moreno Villares. Jefe de Estudios Hospital 12 de Octubre,
Madrid.

9:45 h — 12:15 h. BLOQUE I: ESPECIALIDADES MEDICAS Y
PSICOLOGIA

Nefrologia

Neumologia

Neurologia

Oncologia Médica

Oncologia Radioterapica
Pediatria y sus areas especificas
Psiquiatria y Psicologia
Reumatologia

Alergologia

Aparato Digestivo

Cardiclogia

Endocrinologia y Nutncion
Hematologia y Hemoterapia
Medicina Familiar y Comunitana
Medicina Intensiva

Medicina Intema

Fundacién
Invastigacién Biomédica

)F

1-+12

Instiute de Invastitacaon
Hospltal 12 de Octubre

% YA

i1l JORNADA DE PUERTAS
ABIERTAS PARA FUTUROS
RESIDENTES

Saldn de Actos del Hospital General

28 de Marzo de 2017

PROMUEVE
Comision de Docencia, i+12

12:15 h - 12:30 h. PAUSA

12:30 h —15:00 h. BLOQUE Il: BLOQUE QUIRURGICO

.

Anestesiclogia y Reanimacion
Otorrinclaringologia

Dermatologia médico-quinirgica y venereclogia
Oftalmologia

Obstetricia y Ginecologia

Angiclogia y Cirugia Vascular

Cirugia Cardiaca

Cirugia General y del Aparato Digestivo
Cirugia Oral y Maxilofacial

Cirugia Ortopédica y Traumatologia
Medicina Fisica y Rehabilitacion
Cirugia Pediatrica

Cirugia Plastica Estética y Reparadora
Cirugia Toracica

Neurocirugia

Urclogia

)

e e

15:00 h— 15:45 h. PAUSA

15:45 h — 16:30 h. BLOQUE IIl: ENFERMERIA

+ Enfermeria Pediatrica

+ Enfermeria Salud Mental

+ Enfermeria de Familia y Comunitana

- Enfermeria Obstétrico-Ginecologica

16: 30 h—18:00 h. BLOQUE IV: Laboratorio, Medicina del Trabajo.
Medicina Preventiva. Diagnostico por imagen. Farmacia

Radiodiagndstico

Medicina Nuclear

Analisis Clinicos y Bioguimica Clinica

Inmunclogia

Microbiologia y Parasitologia

Anatomia Patologica

Medicina del Trabajo

Medicina Preventiva y de Salud Publica

Farmacia Hospitalaria

Radiofisica Hospitalaria
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TALLER AVANZADO DE ENTREVISTA MOTIVACIONAL PARA
RESIDENTES

Fecha: 29 de marzo de 2017
Horario: De 16:00 a 18:30 horas
Sede: Saldn de Actos del Edificio Materno-Infantil

Profesores: David Rentero Martin y Gabriel
Rubio Valladelid
HOSPITAL UNIVERSITARIO 12 DE OCTUBRE

. ' ' — e # )?e*“';
& :J® Hospital Universitario =~ ¢.nacier L+14
Bromoren 12 de Octu bre ]2 L] Ipvesﬁgacién Bfomédicu Ins2iine de investinacen

Hospital 12 de Ooiubre

OBIJETIVOS PROGRAMA DEL CURSO

- Profundizar en las diferentes fases de la

entrevista motivacional. 1. Vincular.

- Desarrollo de casos practicos y debate por

Erupos.

- Simulacién mediante video-grabacion con 2. Enfocar la direccion estratégica.

aplicacion posterior de la escala CICAA.

DESTINATARIOS: Residentes Hospital 3. Evocar. Preparar para el cambio. Evocar el
Universitario 12 de Octubre. discurso de cambio.

INSCRIPCION: Cumplimentar boletin  de 4, Planificar. El puente hacia el cambio.
inscripcion adjunto vy remitirlo por correo Mantenimiento del cambio.

electronico a Comision de Docencia

(comdocen.hdoc@salud.madrid.org). Sdlo se

expedira Certificado a los asistentes. 5. Role-playing con casos practicos. Simulacion,

PLAZAS: 20 plazas (segun orden de 6. Preguntas, conclusiones y cierre del taller.
inscripcion).






G +A A



%/ +%- 4-

+ %64/ + /4 + 4-64 !

3

%

54

3

$ %
% ()
)*+,_# O
2 +
3 "4
3 5 I 4 #
1 & |
| |
! %
& | #
$ 5 3
3 0 3 " 3
#
5 $
!
3 I #
0
3 |
|

8" %9 $
. I.6‘




"HS%& " #S
$C ) *
$G(C +, -
1 "# $ ! % & ' 1& (
D T ) L, & - 0., -10
+ ) M # & + ' ! L -
! $ %/ + 23 ,, 45 % #$) # +)
Lol +) 1 I I -
) 1 # , 53 + , +6-, + *#
0 & I+ 1! 2 # 3 ! I# -4 !
#+ " ! nro 't L)
5 Thg 1L O#f - "# ) ") IH& # ' D)
! ! I & #! ' - $ -+
2 6 7& 8 +" 1 5 -
4 . ) ., 7, - ) $ /
+ + - l + -9 "HI o $
! ! ' $ # & 2 2 31:& +
1 5 -
)$  # #"H# + , & -,- +
Y #1 0% # & 2 2 +"1 5 -
, 7 , - ) 5 ! % " 0%
! &, +-, 7;<5/1% +"1 ( # Pt
, 6, -, - 1 15 ! ! 1)
L) ## 1) | #,1&-
)$ # s .., + , +6- # I # D
+ -7 , 6 + ) # &0
# 7+ , +6-, O - I 15 # & 31 &
+ "1 5 -
L) # I+ 0,&3- yor 15
! I # 10 I O#! 15 1
-9 + ! ! +#1) #1) 1
) H# $ HoOo+ ;! 1)
| *H | | | #1 -
o+ 0 & + I+ ! !
# ! ! ! & # 1, ! & # - !
1y 1 $ ! & # L) *#  # &I 15
# & =" 1 "0 -
1) L 1+ $ ++-,1 8 $ / - #
—+ , +6-, 6 3- 8 , - #&N! O
! &, + 9# 6 5 /| %3>8 1 ( # " 1 #1#

"1&7 HIH % 0 ! -




&. . .HI
9 @B "( J
n < +*
!
/ 0
#
0
2
KHE 0 /0013 .01J0L
#
( <
9
< ( "H
4 6
ESE80/0 .EI/0 EIO JO/ ODJ
0 ( #
(
% #
9 &
8 # ?2< (
< n
<
# ? | "
< (# 2
9 (
6
EJ..[E80 EIDJ
2
% %
EIJONJD .O .HI
0 " H#
# (
( #o
3 % " <
n (#
9 3
3 1

$ o (#
< 9
J @ <
#< 9 (
“ < %
" 9
# # #
< M'
# 2
<t 2 (0 #
( mn
# " # # <%
2 I # #
# (
#
% (
9
; 3 < 2
2 <
( 2 "H# 4
#
# " <
3 #
#
3
< # <
" 03 9 #
9 [
< # # M



$.E/&P

#2
#
8
0
2
0
(
8

%

2



# o # " # <
3 % # M’
< % $ # (
+F: C 9 #
( % " " 3
8 < "
" # " # 3
9 ( ?2" 9 # "
0 # < # <
( # " # / "
# (-A: # 2 " #
< 9
< % " " #
” "
H# 9 #
#
# # # " ( 3#
< (
80&.1. .HI 80 E$10J.'1E
8 (# " 3
9 2
& ( ? 2 "3
2 " " "3 4M ' E::
% ( # 9 (
J $ % (
/"
J 9
" ( # # M'#
# < (
" ( 9 #
< ? " # <
M
% (# %
( 3 9 4 6
/ (
4 6# 4
6# < ( "
80 08.8
o ;
3 ( 2 # " < 4
68 2 (# 2 2 #
9 ( 4< % 6 < #
# " 3 2 J #
? 2 4 6 #



0 2 #< " 9 ( 9

8 2 # 3
#2 (< 9( 3
0 # ( 2
; ( 0 # "( 9 " 2
$(9( 7 -, . 7
I 1) "0 + ! @ 5
o+ 5 1 ) Lo+ %
| 5 I 0 #] % I + > | #1 | 5
! &# + # o+ & # o+ Lo+ | *# 5
] I (-
# 1 I+ 4  >'1?2#& ) #9$ [, *#
I I % I A I # IB( # & + ! # & +)
& ## 1 -2 ") I# & *#$ # +
# ) | “#o
+ 7 R ¢ + 0,&3 6
ol "5 ! [ T $
1y 1 & 5 ) | # I+
| *f "HIL& $ Lol # )
& + # #! # & +-
+ ., -, I+ !
Lot #1ox¢ ) )
# 2#31 & #! 4 L # 1#1
") & + 1 % " (-
# & *# )y #$ ) #
o H# 'l # ! Lo
I % ) ") (- 4 # !
#) #$ ) #!5 | #5 & &
#! % 1& 0 *# I 1A # B I
! & | %!& (- ) @ ) !
@ # & ! | 5 & ) *4 # 5
) ! # # & ) [ 1 %#x#
# "oy L #$ ($ # @ 5 '#
7. 8< ,5 - 1 o # $ *#
[ T I T A - 511 P
! CIH& ‘M # O# ) !
+ " ) I 5 '# @ +-3
)& 1) o< # + *H
1 & # x| & Loo# -
9 & *4 ) & s oo# " | #
& #) | # & ! #1)11 !
Lol *# & ) #
& $ !5 o+ S# "H, %
1) 5 * (-2 " '# 1& #) 5 I
& ! # # # I +) ) ! #
N # 1 | o# I - . $ ! )
# -
$ *# & ) ") Y OHM & # $ !

o I ,$ ) " 110



HO# I I O#! -
+ 3 =2 8 ?- , @A # I 5
| | rro - [ | ’#") "oxy #9$
! # ) &I*H I
# A + '# B) *# ! Io# !
bs o), # ) ! #H&I#
, i+ ) @ '1& ) *# ] & )
"1&) & # ! #/ B 0 %
& # + & +(-
, ?6, 8.4 , <+, s
# *# + Fo# ) ! #1 #*# # 1
A +B ! o + ! I |-
$ ) L, ) o Lo
11 #11) - % 1) # #
+ " *# 51! $ ! )
H& A9 *# #1 ) *# !
) ! # #$ & ! &
@ # " CB-
5)$ *# | # 1 *# & #$ %! )
#H#EV( # P & ! # ) # !
# 1 | [ I#) 51 +) *H *p
&#& ! $ b #o# - )
& ! #1)", @'
5 I # D! &/ 1! !
W) LE , ”
*#) # ! &) # !
+ 0 Lo T#E ) ' !
%#! | A" 1/ B) *# A" I/ B
# # ( # # | & +" I
# *H ) ! I *#) !
) # ‘H ! Lo#1 @) !
[ *4 ! ) l)
# -
- " ,5 53, #$ 5 #!
' " E I&E #1 ! $ 4+ O 1&
P o#l - # ! ! + !
# ) ! # 1 &/ & # ! ! +
& # + %A ! I# C 0O " 5
I CB(-
6 *# ! # 1 *# 2# 3! ) # ! 51
TI?H& ) # # : o+ I'5
# ! L +" ) ! . o' ! )
115 # "# A# | I #1 B
#1 &! "1 ! 5! ) & "
pees ) A ! y!I- 1 @" #$ ' #
! E ! ‘ + #$ )
' - +)
! I + 1?2 #& ) "#

, o+ & TIE ) # + 5 |



1 #1011 ! S
, I $1 "0 *#
) 5 ' *# & # #
"l 1 |
# & +) ! #9$
0B I
( B
% B. 7,7 - 4+, +1,,
0- A
-+ C+ , + )
+ " 5 -< # #)
!, , o+ ,
" -, =& -9 3%
> 1 I#l I
+ >
ol & I -
- + , , "
-0. " 4 & 1
F $-9 % Yo+ I #
G ' ! I
! i " + "
30 3 -
- !-7 l+ 5
6 ! 4& ! g3 -
- o " . .-
! $ - , 8 4
& -3 -
! D E -3
! DD *
I 55 /0
" >0 #1 2 &
& (-
! 6
$ 5 -
(( . 7 .+ (- +
6 ! I !
& ! "o
' 1 -9 $! $$
G , "# G3H?>)>>)>>> >
5_
! & Il + 5
! 7;,< 5 /8/ + "1
A+
) - 9 ) -% (-4 #+
| # | -3 =

3 >#1

*# 6- % -%3 ?



[ -
3 )-% (- " -F & 3 -
3/1) $ 6# ).-% (- *#! I-F
30 GO -
3 188 M2% (-9 !&!3!& ? +-F
") - K ) H 21 K) 8 % (-G
11@% 5! -3 =" 8
8 "H/ 2#1) 1- % (- P !
8 -
2 3 )7-% (% (- ' -F -
21 )-% (- # ! o - F# +-
2l KY8% (-9 '!'@! L #,1&
F 6 -
N )>.- | " &2-% (-H# & !
+ -
N )> .- ! @! % (- + -F 6
J$)-9-% (-9 # + ! Oo# 51
0 FK-
(9( 7 -, 0. 7,7 (
! $ #/ . "# Lo g
5 Lo & -G & L# !
L) #$ &I S!S $ ! # &+
*H _
9&# I + & [ + !
& Ll % & ( # | 51!
I O#l *# ! ! -
) H# 5 ) | & "0/ !
"# " I -
o )
98( 7 - (

F )>% (-1 N/ o+ ! &
8& ! 5 L) -

-3/ +-

F)J8% (-@ H# -F +-
1! )1-% (- ) # -:&
1 $7-% (-9 + 1?20 #l- F <# +1
-+ -

F $)-% (-3# ! +

+ -
<5/9 ) - 8 "H/I1")F % (-6

I # - o+ -F | " -. 0 F#K -
<5/9 )8 "#/I1"F% (-9 5 !
L# + 1& ! o#l -L + -. 0. F #K -
9/1! )H-% (-9 3 Lo+ 51

>& 1" +8 ) %( ? -
Or /<# 11,) - 11 34) -% (-

*#)



9(( +, 5 (

O+ #&H#H SIS S
, . ! ! "
2.0 ) / C s w
s L +) H#M L #5 L $ 1 4 i
/ DI 7:<5/ 78 8 -
$ ! $) ! $
# # o+ | |
) ) » ' | ! # & +
! [ + #11 - , . e
>10 !
s % I + . @ !'"& " 10!1-2%%%
T o#l - ) * i
9 #1 $ o -
9 # # 1 &0 !
< + [ [ -
[ + # I O#! - | |
3 *H# ! & I
R | # P I+ # a
9(9( 7 -, o (
! &5 *#
"#1 @" # ! . ),
I& #S ' # @ )1#|Z | IZ+ |
.$, -:; *# 1& ) #.$ #1
s ) o *##$ W # 1 & 1)
: ! & ) 1) | g
! ) # . # 5 $ "#! # ! &
| # # I#& l##! #' - + 1 Lol
- ¢+ &/ # 5 N F °
* *# '
#' 4?* # #fc,$ ) ! l# ) I
+ |-

@ % T



o# #  '$(

MEMORIA DE ROTACION LONGITUDINAL DE
PSICOTERAPIA

Nazaret Saiz Briones
EIR Salud Mental 2° afio
2015-2016

Durante este segundo afio de residencia he realizado gran variedad de rotaciones por
distintos dispositivos.

Estas han sido por la Unidad de Transicion Hospitalaria (UTH), Centro de
Rehabilitacion Psicosocial (CRPS de Carabanchel), Centro de Dia (CD Usera), Centro de
Rehabilitacion Laboral (CRL Usera), Equipo de Apoyo Socio Comunitario (EASC Usera), Mini
Residencia (MR Aranjuez), Unidad de Trastornos de la Conducta Alimentaria (UTCA del HU
Santa Cristina), Hospital de Dia Infanto-Juvenil Centro Educativo Terapéutico (HD-CET “La
Pradera de San Isidro”), Centro de Salud Mental (CSM Usera), Unidad de Psiquiatria
Infanto-Juvenil de Interconsulta y Enlace, Programa Infanto-Juvenil del CSM Carabanchel-
Usera.

En todas ha estado presente el componente psicoterapéutico para la
recuperacion/rehabilitacion de los usuarios-pacientes. Mas, mi aprendizaje se ha
incrementado en los siguientes dispositivos: UTH, UTCA, HD-CET, CSM y UICE-IJ; ya sea
por haber tenido la oportunidad de estar de observadora en las intervenciones
psicoterapéuticas, o por haber podido poner en practica las técnicas instruidas.

En cuanto a aspectos asistenciales he de sefialar cual ha sido mi participacion en las
rotaciones antes citadas:

En la UTH he contribuido en los programas de Primeros Episodios Psicoticos, de
Trastorno Mental Grave y en el programa de desintoxicacion alcohdlica (como
observadora, en los grupos de psicologia; como coterapeuta, en los grupos de
enfermeria y en algunos de terapia ocupacional; y como terapeuta en algunos de
enfermeria).

En los centros rehabilitadores (CRPS, CRL, CD, MR y EASC) mi estancia ha sido
breve, ya que el principal objetivo de esa rotacién era conocer el perfil de personas
que pueden derivarse a estos dispositivos desde el Programa de Continuidad de
Cuidados del CSM. Ademas de este handicap, en estos centros se hace mas
visible el aspecto rehabilitador que el psicoterapéutico, por lo tanto me ha aportado
escasos conocimientos para esta rotacion.

En la UTCA he participado como observadora en los grupos de psiquiatria y
psicologia; en alguna ocasion he estado como coterapeuta en grupos dirigidos por
nutricién; y mi rol de terapeuta lo llevaba a cabo en los grupos dirigidos por
enfermeria, que se basaban principalmente en aportacién de estrategias para el
control de la activacion, habitos saludables, educacion para la salud y habilidades
sociales y de comunicacion.

En el HD-CET intervine de coterapeuta y terapeuta en los grupos liderados por
enfermeria: terapia de relajacion, hbitos de vida saludables, alimentacion, higiene,
actividad fisica, prevencibn de drogodependencias, relaciones sociales,
sexualidad, ocio. Actué como coterapeuta en grupos de terapia ocupacional y
como observadora en los dirigidos por psiquiatria y psicologia.

En el CSM, en las terapias grupales a las que he asistido he tenido el rol de
observador, tanto en los dirigidos por psiquiatria - psicologia, psicologia-
enfermeria, y enfermeria.




En las intervenciones individuales ha sido donde he logrado exprimir mas mi papel
de terapeuta con los pacientes. Segun mi opinién las competencias de la
enfermera de salud mental en el CSM son primordiales, puesto que establecemos
un fuerte vinculo terapéutico con el paciente, lo que le permite tener mas grado de
adherencia al tratamiento; intentamos fomentar la parte sana de la persona,
motivandolo, reforzando logros para aumentar el autoestima; marcando objetivos
realistas y progresivos para evitar en la medida de lo posible el fracaso y la
frustracion, favorecemos el autocuidado de su salud tanto mental como fisica,
intentamos que se adhieran a recursos normalizados si es posible, apoyamos y
damos pautas para el control de la activacion y el estrés; y les impulsamos para
gue ellos se empoderen y produzcan cambios positivos en su vida, sus habitos y
relaciones con los demas.

En la UICE- 1J mi rol ha sido de coterapeuta y terapeuta segun las sesiones que
correspondieran en el grupo de adolescentes llevado por enfermeria. No he
asistido a mas terapias grupales, pero si individuales, en las que impartia
educacion para la salud, psicoeducacion y entrevista motivacional.

Me interesa hacer una comparacion con respecto a mi primer afio de residencia en la
rotacion longitudinal de psicoterapia. Este afio he encontrado menos dificultades al participar
como coterapeuta, asi como a la hora de utilizar herramientas psicoterapéuticas; asimismo mi
confianza, para moderar/dirigir distintos tipos de grupos, se ha visto potenciada e
incrementada.

El hecho de haber realizado las rotaciones este afio por gran variedad de dispositivos
en los que funcionaban con terapias grupales (y desde distintos modelos y perspectivas) ha
contribuido a aumentar mis conocimientos y poder desenvolverme mejor en este formato de
intervencion.

Incluso cabe mencionar que en las guardias realizadas en la UHB (cuando la situacion
y el horario lo permiten) dirijo como terapeuta el “taller de lectura reflexiva” (Anexo 1). Creo
que al crearlo, profundicé poco en el marco tedrico, pero por las criticas que recibe el taller por
parte de los pacientes tras las sesiones, me hace pensar que les es de utilidad, es ameno,
fomenta la reflexion y la distancia relacional entre los propios pacientes se reduce.

Durante este afio la formacion teodrica de psicoterapia realizada desde la Unidad
Docente ha sido la siguiente:

MODULO BASICO

DOCENCIA INTRODUCCION A LA PSICOTERAPIA

Septiembre Dia 2 Formaci(’)_n, y desarrqllo del psiquismo
Dia 9: Introduccién a la Psicoterapia
Octubre Dia 14: Psicoterapia
Noviembre Dia 14: ¢ Qué es la psicoterapia? Indicaciones y condiciones
Diciembre Dia 2: Diferentes modelos de intervencion
Enero Dia 13: Fases y dificultades en el proceso




Dia 2: Elementos comunes a todas las psicoterapias. Variables
Febrero inespecificas. Alianza terapéutica
Dia 17: La personalidad del terapeuta

Marzo Dia 9: La supervision en psicoterapia

Abril Dia 6: Trabajo en equipo
Dia 20: Psicoterapia

Dia 4: El equipo terapéutico. Fendmenos grupales que facilitan o
dificultan el trabajo en psicoterapia
Dia 18: Practica de la psicoterapia

Mayo

Respecto a las actividades docentes de este afio tengo que mostrar mi satisfaccion;
puesto que, a diferencia del afio pasado, estas docencias si se han ajustado a mis
expectativas. He obtenido conocimientos y términos bdasicos, que me ayudan a entender
mejor la psicoterapia y por lo tanto a seguir profundizando al poseer una base mas asentada.

El aprendizaje de psicoterapia ha sido completado, ademas de la formacion docente,
con la asistencia a estos cursos. En ellos he conseguido cultivarme a cerca de herramientas
psicoterapéuticas para abordar distintos trastornos, tipos de terapias grupales, vertientes y
modelos de intervencion, etc.

® “Sanidrogas. Enfermeria y Atencion Primaria ante lo s problemas de consumo de
drogas.” Curso online realizado entre el 2 de febrero al 30 de abril de 2015. Fundacion
de Ayuda contra la Drogadiccion. Horas: 50. Créditos: 9,3 CFC

® “Evidencia y herramientas para abordar al paciente con trastornos relacionados
con el alcohol. " Curso online. 3 junio 2015. profarmaco.2 formacion continuada.

Horas: 25. Créditos: 4,3 CFC

® ‘“Intervenciones basicas en el tratamiento del alcoh olismo”. 20, 21y 22 de octubre.
Hospital 12 de Octubre. Horas: 15.

® “Psicoterapia focalizada en los vinculos: teoria de | apego en el trastorno mental
grave”. 14y 26 de octubre. Hospital Clinico San Carlos. Horas: 10. Créditos: 2 CFC.

® “Terapias grupales en salud mental dirigida a enfer ~ meria” . 30 noviembre, 1, 3, 14y
15 de diciembre. Instituto Psiquiatrico José Germain, Leganés (Madrid). Horas: 30.

® “Curso teodrico-clinico de introduccién al psicoanal isis”. Octubre 2015-Junio 2016.
Asociacién psicoanalitica de Madrid. Horas: 27. Créditos: 4,7 CFC.
® “Entrenamiento en Mindfulness para sanitarios”. Hospital 12 de Octubre. Octubre

2015-Julio 2016. Horas: 7,5.

Valoracion personal de la rotacion.

Esta rotacion longitudinal merece mi positiva valoracion, ya que he podido realizar
cursos para aumentar conocimientos y también porque en cuanto a la docencia de este afio no
tengo ningln inconveniente de que sefalar.

En las rotaciones he podido aprender mas y también poner en practica lo que ya
conocia. Del ensayo-error en las terapias grupales, también he aprendido.

El afio anterior tenia unas expectativas en cuanto a la psicoterapia de este afio, las
cuales se cumplen con creces.
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Marzo 2017
1 Sesion Clinica del Residente
8 Interconsultay Enlace

15 Sesion Extraordinaria:

22 Centro de Salud Mental de Carabanchel

29 Unidad de Transicion Hospitalaria

Abril 2017
5 Sesiodn Clinica del Residente

19 Sesion Extraordinaria:

26 Unidad Salud Mental Infanto-Juvenil

3 93 " %



Mayo 2017

3 Sesion Clinica del Residente
10 Programa Conductas relacionadas con el Alcohol

17 Sesién Extraordinaria:

10 Centro de Salud Mental de Villaverde

31 Hospital de Dia infanto-Juvenil “Pradera de San Isi  dro”




En la actualidad se asume la existencia de una relacién entre las hormonas sexuales y el
estado de animo, en base a la existencia diferentes trastornos o los efectos secundarios con la
administracion de hormonas exdgenas. Durante la sesion se abordaran los efectos secundarios
de los anticonceptivos hormonales a nivel afectivo; asi como los posibles factores determinantes
de los llamados trastornos afectivos que afectan al sexo femenino relacionados con el sistema
endocrino-reproductor (principalmente trastorno disférico premenstrual y depresién postparto), y
de este modo conocer el papel de las hormonas y si éstas son causa suficiente.
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