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Tratamiento

Introducción

La Esquizofrenia y los trastornos del espectro psicótico (TEP).

Visión tradicional:

Etiopatogenia
Alteración 

orgánica

Farmacológico
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(Fonseca Pedrero, 2019)



Enfoque biomédico vs nuevos modelos

Modelos
transdiagnósticos.

Esfuerzos diagnósticos
para definir un

fenómeno diverso y
heterogéneo.

Controversia sobre el uso
farmacológico crónico y,
en muchos casos, como

única opción.
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Necesidad de
implantar de forma
estable tratamientos
psicológicos.

(Díaz Garrido et al, 2021)



ACT y psicosis

Primera aplicación
de ACT a un caso
de psicosis: García
Montes y Pérez
Alvarez (2001).

Díaz Garrido et al
(2021).Dejar de luchar con los

síntomas y vivir vidas
valiosas y con sentido.

ACT Y PSICOSIS EN PERSONAS RESIDENTES EN VIVIENDAS TUTELADAS

TFM JAVIER MORALES ORTIZ. 

Inflexibilidad psicológica.
 

Trastorno de Evitación
Experiencial.

Stephen C. Hayes  et al (1999)



Revisión de literatura

ACT ha demostrado
eficacia en psicosis.



Gaudiano et al (2010)

Guillén Rodrigo & Izquierdo
Hidalgo (2020)

Jansen et al (2020)
Latorre Rodríguez (2017)

Louise et al (2018)
Shawyer et al (2017)

Tonarelli & Pasillas (2016)



Sin embargo, no se
especifica la aplicación en
personas con altos niveles

de cronocidad, salvo la
experiencia de Roldán

Maldonado (2013, 2017).





No hemos encontrado
aplicaciones específicas en

personas que vivan en
recursos residenciales.
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Pregunta de investigación


 


ACT Y PSICOSIS EN PERSONAS RESIDENTES EN VIVIENDAS TUTELADAS

Características 
específicas:

Pregunta que motiva
el trabajo:

¿Estas características supondrán un
handicap a la hora de aplicar un
tratamiento basado en ACT?

Personas con más de 30 años
de evolución y tratamiento
farmacológico.

Con necesidad de apoyo
residencial.

Historia de
institucionalización.
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Objetivos

GENERAL

ESPECÍFICOS
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Esclarecer si la Terapia de Aceptación y Compromiso (ACT) aplicada en
grupo puede mejorar los procesos de rehabilitación psicosocial de
personas con diagnóstico de esquizofrenia residentes en Viviendas
Tuteladas. 

Analizar si la terapia ACT aplicada a pacientes psicóticos reduce el
malestar subjetivo de la persona. 

Comprobar si la aplicación de estas técnicas produce una reducción de la
inflexibilidad psicológica, aumentando los niveles de aceptación y
reduciendo los de evitación experiencial.



HIPÓTESIS 1
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Hipótesis

HIPÓTESIS 2

HIPÓTESIS 3

Las personas que reciban tratamiento grupal basado en ACT tienen
puntuaciones más bajas en inflexibilidad psicológica que las personas
pertenecientes a un grupo control al que no se le aplica este tratamiento.

Se observa una evolución de las puntuaciones antes y después del
tratamiento coherentes con una reducción del malestar psicológico o
emocional en el grupo experimental frente al grupo control. 

Se observa una mejoría clínica autopercibida en cuanto a funcionamiento
general de las personas del grupo experimental con respecto a las del
grupo control.
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Entidad
colaboradora
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Diseño y muestreo

Instrumentos

Análisis de datos

Metodología 
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Diseño
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ANALÍTICO

LONGITUDINAL

EXPERIMENTAL

PROSPECTIVO
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Diseño

Grupo Control Grupo Experimental

O´Donogue et al (2018)
Ruiz Sánchez (2017, 2021)

7 sesiones ACT de grupo
basados en:Talleres en Centro de día

(deportivos, competencias
matemáticas, comunicativas,
debate y valores)

Tratamiento habitual

Medidas pre y post
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Muestreo
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Muestreo: Análisis diferencias GE y GC
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Hay diferencias significativas en género, edad y tiempo de evolución de la
enfermedad y tiempo de estancia. 
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Instrumentos

Clinical Outcomes in Routine
Evaluation-Outcome Measure
CORE-OM (Feixas et al., 2012)

GHQ-12 Cuestionario de Salud
General de Goldberg
(Sánchez-López & Dresch, 2008)

AAQ-II Cuestionario de Aceptación
y Acción 
(Bond et al., 2011)

Inflexibilidad
psicológica.




Malestar emocional 

Evolución del progreso
terapéutico
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Análisis de Datos

Análisis
Intragrupal

Análisis
Intergrupal

Comparación de dos
muestras independientes 

Prueba 
u de Mann-Whitney

Teniendo en cuenta las características de nuestra muestra, se han utilizado Pruebas
no paramétricas.

Comparación de dos
muestras relacionadas

Tamaño del
efecto

Prueba 
w de Wilcoxon

Prueba 
g de Hedges
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(Gomez et al, 2003).



Resultados
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Resultados

Reducción de la inflexibilidad psicológica.
Reducción del malestar.

Hay diferencias en GE entre pre y post en cuanto a:
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 No hay diferencias significativas en ninguna de
las variables en la comparativa postest del GE
frente al GC.

Análisis
Intragrupal

Análisis
Intergrupal



Existe una alta heterogeneidad 
 (DT alta) y al ser el tamaño
muestral pequeño, la comparación
entre medias intergrupo no debe
ser tenida como concluyente.

Resultados
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Variabilidad de los datos y
tamaño muestral
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Puntuaciones pretest del AAQ-II, comparación entre GC y GE



Diferencias en inflexibilidad psicológica

ACT Y PSICOSIS EN PERSONAS RESIDENTES EN VIVIENDAS TUTELADAS

Resultados
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Diferencias en inflexibilidad psicológica
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Resultados

Puntuación total del AAQ-II, comparación entre GC y GE
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Hay diferencias significativas entre pre y post del GE con un tamaño del efecto grande.
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Los sujetos del GE reducen su inflexibilidad psicológica después del tratamiento y los del
GC se mantienen igual.

Puntuación total del AAQ-II, comparación entre GC y GE

Diferencias en inflexibilidad psicológica
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Resultados

Los sujetos del GE que obtenían puntuaciones más altas en el pretest (4 y 5) son los que
más mejoran sus puntuaciones tras el tratamiento.
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Diferencias en inflexibilidad psicológica

Puntuación total del AAQ-II del GE



Diferencias en malestar psicológico. 
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Resultados
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Resultados

No hay diferencias teniendo en cuenta las 4 dimensiones del CORE-OM.
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Puntuación total del CORE-OM, comparación entre GC y GE

Diferencias en malestar psicológico
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Resultados

Sí hay diferencias tomando sólo la dimensión Bienestar Subjetivo con un tamaño del
efecto grande.
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Puntuación de la dimensión Bienestar Subjetivo (W) del CORE-OM, comparación del GC y GE

Diferencias en malestar psicológico
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Resultados

 Los sujetos del GE reducen su malestar psicológico después del tratamiento y
los del GC parecen empeorar.
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Puntuación de la dimensión Bienestar Subjetivo (W) del CORE-OM, comparación del GC y GE

Diferencias en malestar psicológico
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Resultados

Hay diferencias en GE entre pre y post con un tamaño del efecto medio.
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Puntuaciones del GHQ-12, comparación del GC y GE

Diferencias en malestar psicológico
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Resultados

Hay diferencias en GE entre pre y post con un tamaño del efecto medio.
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Puntuaciones del GHQ-12, comparación del GC y GE

Diferencias en malestar psicológico



Discusión
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Discusión

ACT propone una forma de
entender los TEP, unas

técnicas específicas y se
avala en resultados

contrastados.

inflexibilidad
psicológica
malestar frente a
enventos privados
desagradables
nº hospitalizaciones...

Distintos estudios han
encontrado que ACT en

psicosis reduce:
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Nuestros hallazgos son
coherentes con la

literatura revisada.



Discusión

Las personas del GE son
mayores y llevan más

tiempo con la enfermedad
que las del GC y, aún así, se

observa una evolución
significativa.
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Los hallazgos nos sugieren
que puede ser un

tratamiento adecuado para
personas alojadas en

Viviendas Tuteladas y con
una larga evolución de la

enfermedad.

Personas con 
 características asociadas

a una alta cronicidad
mejoran su flexibiildad

psicológica y su malestar.



Limitaciones y propuestas futuras

Tamaño y selección de la
muestra por grupos ya

creados y no por sujetos.

Duración del tratamiento
más larga.

Medidas del cambio clínico
a largo plazo.

ACT Y PSICOSIS EN PERSONAS RESIDENTES EN VIVIENDAS TUTELADAS

TFM JAVIER MORALES ORTIZ. 



Conclusiones
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Conclusiones:

No podemos establecer comparaciones
concluyentes en el Análisis Intergrupal.

Se hace necesario aumentar el tamaño
muestral.

1
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Aun así, teniendo en cuenta la evolución de los
datos del grupo experimental (análisis
intragrupal) y los tamaños del efecto
observados, parece existir una mejoría de los
sujetos que han recibido tratamiento. 

2
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Conclusiones:



3

Hipótesis 1: Aunque formalmente no podemos
aceptarla, parece existir una relación
significativa entre el entrenamiento en ACT y la
disminución de la inflexibilidad psicológica en
los pacientes que reciben el tratamiento grupal.
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Conclusiones:



4

Hipótesis 2: Parece existir una relación entre la
aplicación de ACT grupal y la reducción del
malestar subjetivo. 

Especialmente notable el efecto en sujetos que
puntuaciones iniciales eran muy altas.
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Conclusiones:



5

Hipótesis 3: No hay ningún dato que nos permita
afirmar que se ha producido una mejoría clínica
global.
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Conclusiones:
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Vuestra capacidad de lucha y resistencia es un ejemplo de vida.
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