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Resumen

Introduccion: describimos la experiencia
de un grupo multifamiliar, dirigido a j6ve-
nes y su red social, afectados por primeras
crisis psicoticas, en la practica clinica real
dentro del Sistema Sanitario Nacional de Sa-
lud de Espaiia, bajo la filosofia de Dialogos
Abiertos, en el contexto de pandemia por CO-
VID-19.

Método: Participan 3 familias y 3 profesio-
nales de la red de salud mental. Instrumen-
tos: SCORE-15, SWLS, CSQ-8 y un registro de
temas que aparecen en los dialogos.

Resultados: tanto los 5 sujetos como las
facilitadoras perciben mejoria a nivel de fun-
cionamiento familiar y utilidad de la terapia;
solo uno de los sujetos informa de mejoria a
nivel de satisfaccién vital al finalizar el gru-
po; observamos una alta satisfacciéon con la
atencion recibida en el grupo por parte de los
participantes.

Discusion: la fortaleza de este estudio es
su validez ecoldgica. Los resultados obteni-
dos y las sinergias que se desarrollan en los
encuentros dialdgicos multifamiliares aqui
descritos nos permiten confiar en que otras
maneras de hacer mas alineadas con los prin-
cipios de Diadlogos Abiertos, con los recursos
de que disponemos en nuestro contexto sani-
tario, son posibles ya.

Palabras clave: Diilogos Abiertos, grupo

multifamiliar, psicosis, primer episodio psi-
cotico, resultados, sistema pablico de salud.
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OPEN DIALOGUES IN A
MULTI-FAMILY GROUP WITHIN
THE CARE PROGRAM FOR FIRST
PSYCHOTIC CRISES

Abstract

Introduction: We describe the experience
of a multi-family group, directed at young
people affected by their first psychotic crisis
and their social networks, in a real clinical
environment within the Spanish national
health system, based on the Open Dialogue
philosophy, in the context of the COVID-19
pandemic.

Method: three families and three mental
health professionals took part in the study.
Instruments: SCORE-15, SWLS, CSQ-8 and a
list of themes that appear in the dialogues.

Results: both the five subjects and the
facilitators perceive an improvement in the
level of family functioning and the useful-
ness of the therapy; only one of the subjects
reports an improvement in the level of life
satisfaction at the end of the group; we ob-
serve high satisfaction on the part of the
participants with the care received in the
group.

Discussion: the strength of this study is
its ecological validity. The results obtained,
and the synergies developed in the multifa-
mily meetings described here, demonstrate
that different methods more aligned with the
principles of Open Dialogues are now possi-
ble with the resources available in our clini-
cal context.

Keywords: Open Dialogues, multi-family
group, psychosis, first-episode psychosis,
outcomes,public mental health system.
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Introduccion

En el servicio de psiquiatria del area sa-
nitaria de Pontevedra-0 Salnés, dentro del
Servicio Galego de Salde, perteneciente al
Sistema Nacional de Salud de Espafa, esta
en marcha desde 2016, un Programa de
Atencidn para jovenes en contexto de Prime-
ras Crisis Psicoticas (PAPCP).

El objetivo de este PAPCP es facilitar una
atencién mas 4gil, intensiva, multidimesio-
nal e integrada a jovenes entre 16 y 30 afios
que en los dltimos 5 afios hayan sido atendi-
dos en la red de salud mental por motivo de
una primera crisis psicotica. EL PAPCP ofrece
una asistencia a nivel individual, familiar,
grupal y comunitaria.

Propusimos iniciar un grupo multifamiliar
dentro del PAPCP, fundamentédndonos en la
efectividad de las intervenciones descritas
desde el marco de Dialogos Abiertos (1, 2)
en el abordaje de primeras crisis psicoticas.
Ademas, fuimos conocedores de otras prac-
ticas cercanas a nuestro contexto de grupos
multifamiliares, influidas por el modelo de
Didlogos Abiertos, como las descritas por
Sempere y Fuenzalida (3) y Sala (4). Nos sus-
tentamos en nuestras experiencias previas
en grupos multifamiliares de orientacion
psicodinamica (5) inspiradas por Jorge E.
Garcia Badaracco (6) y tomamos como refe-
rencia sobre familia y psicosis, los manuales
de Tizén (7, 8).

En este articulo pretendemos describir y
analizar la experiencia de un grupo multifa-
miliar en la practica clinica real en el siste-
ma sanitario pablico de salud desde el marco
de Dialogos Abiertos, dentro del contexto de
pandemia por COVID-19.

DE ATENCION A PRIMERAS CRISIS PSICOTICAS

Método

Participantes

Se invita a participar en este grupo las
familias incluidas en el PAPCP, 10 de ellas
expresan su interés en incorporarse. Se abre
esta invitaciéon a paciente identificado, fa-
miliares y personas significativas de su red
social. Llegan a acudir al espacio grupal 5
familias, asistiendo finalmente con regula-
ridad 3 de ellas, colaborando en esta inves-
tigacion 5 sujetos: tres mujeres y dos hom-
bres, de edades comprendidas entre los 20 y
60 afios, todos con estudios superiores. De-
ciden participar de forma voluntaria, pseu-
doanonimizada y firmaron, al ser ellos ma-
yores de edad, el consentimiento informado
para participar en este estudio, permiténdo-
nos dar difusién a los resultados hallados.
Se obtiene el visto bueno del Comité Etico
de Investigacion correspondiente a nuestra
area sanitaria.

Una psicdloga clinica, una psicéloga inter-
na residente y una psiquiatra, se encargan
de la facilitacion del grupo. Estas, a su vez,
son las referentes clinicas durante esta eta-
pa en el proceso asistencial de las familias.
En alguna sesion, se incorporan puntual-
mente otros miembros del equipo como el
enfermero especialista en salud mental y la
trabajadora social.

Instrumentos

Con la finalidad de monitorizar el proce-
so terapéutico, solicitamos a estos sujetos
cumplimentar los siguientes cuestionarios:

Para tener una estimacion del funciona-
miento familiar y de la utilidad percibida
de la terapia el SCORE-15 (9) en su ver-

Informaciones Psiquiatricas





