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En el tratamiento de la psicosis, se han priorizado mayoritariamente las intervenciones exclusivangente

farmacologicas.

Sin embargo, planteamientos actuales ponen el foco en los sintomas psicoticos como un tipo respjista

particular ante situaciones abrumadoras.

Este enfoque requiere contextos, formacion, objetivos y recursos diferentes a los tradicionales
hora de plantear una intervencion p51colog1ca integral en personas con psicosis.

EN ESTE SENTIDO - En rehabilitacion psicosocial cambia :

Enfoque hacia una orientacion comunitaria
Objetivo ‘ la recuperacion de la persona,
Intervencion multidisciplinar.

El contacto frecuente y la convivencia en situaciones cotidianas, cercanas a la vida part
de la persona, facilita el papel del terapeuta como alguien que escucha y confia, lc
permite reexperimentar al otro como menos hostil y persecutorio.

TERAPIAS PSICOLOGICAS DE LA PSICOSIS EN REHABILITACION PSICOSOCIAL

El Centro de Rehabilitacion psicosocial se concibe como el lugar donde ofrecer un abordaje a
donde acompanar a la persona, en un proceso vivido en la comunidad y centrado en la vida cotidia
El foco se pone en la potenc1al1dad de la persona, mas alla de los sintomas o deficits.

En el CRPS se propone un modelo integrador, en el que se elige una o varios tipos de terapia psico
en funcion de factores como el momento, las aspiraciones, la motivacion, la o capacida
introspeccion.

El formato varia, pudiendo ser grupal, individual o familiar.

ABORDAJES COGNITIVO-CONDUCTUALES Formatos directivos que trabajan estrategias de a
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REHABILITACION COGNITIVA En casos de empobrecimiento de la experiencia psiquicas

PSICOTERAPIA PSICODINAMICA Afianzar los limites del Yo, integrar las experiencias
psicoticas y avanzar en el proceso de individuacion.

j k afrontamiento en situaciones concretas de estres

suficiente flexibilidad como para percibir e integrar los cambios producidos mas alla ¢

El modelo de recuperacion en el contexto de la rehabilitacion psicosocial supone asumi
perspectiva, unas tecnicas y unos objetivos mas ambiciosos a los del modelo medico.

Se persigue el desarrollo de un nuevo significado y proposito de la vida de la persona con sint
psicoticos.

Sin embargo, existe dificultad para medir resultados en los servicios de salud mental, Yz
habitualmente no priorizan objetivos de recuperacion .

Importancia de continuar investigacion.
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