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LA INTERVENCION PSICOLOGICA DEBERIA
SER LA NORMA Y NO LA EXCEPCION

ENTREVISTA A MIGUEL COSTA, PSICOLOGO DEL AYUNTAMIENTO DE MADRID

Inés Magan y Aida de Vicente

ecientemente, el Instituto de Sa
Rlud Publica del Ayuntamiento de
Madrid ha editado una nuevg

guia para aprender a manejar el estre
El estrés y... el arte de amargarte la vifs
da. Miguel Costa, Zulema Aguado e
Itziar Cestona, pertenecientes al Cen
tro de Promocién de Hébitos Saluda
bles, son los autores de este valios
instrumento.
Miguel Costa es psicélogo del Ayun-
tamiento de Madrid, experto en el desa
rrollo de programas de educacion pa
la salud. Es profesor en la Facultad d
Psicologia de la Universidad Autbnoma
de Madrid, asi como autor de multiples

Miguel Costa

las tareas de la vida cotidiana que re-
quieren esfuerzo y energia. El segundo
es que, por otra parte, el estgsede
también amargarnos la vidauando
nos activamos de manera innecesaria
ylo repetida ante amenazas y problemas
gue solo existen en nuestra imaginacion
por sucesos que ya pasaron o que estan
por ocurrir o porque hemos de hacer
frente a problemas acumulados en el
presente. Nuestro organismo no puede
estar cronicamente activado, requiere
descansar y reponer energias porque de
lo contrario desarrollariamos enferme-
dades o estariamos mas vulnerables a
padecerlas. Hay un tercer mensaje im-

articulos, libros y manuales, entre ellos . : plicito, los problemas psicolégicos no
dich ! b | estrés. Por todo ell ortancia desde el punto de vista de la A tant ; dad

ic aguila sobre el estrés. Por o. oelQ., 4 piblica. Es, por otra parte, uns€ originan tanto por enfermedades o
Infocoptiene el placer de entrevistarle

lect gufa préctica y atil, amena y de f4ciProblemas “psicopatol6gicos” sino, co-
para sus lectores.

lectura, que la utilizamos como un remo diriaMarino Pérez, por acciones

curso de apoyo en nuestro programa &é)ntrapro_ducentes a ,Ia hora de afron-
ENTREVISTA Gestién del Estrés y de la Ansiedzat tar y gestionar el estrés y los problemas

ro que también es susceptible de utilid® & vida cotidianaEl cuarto y dltimo
Infocop: Recientemente, ha aparecido, 4.se como autoayuda y desarroll§€nsaje es que los seres humapumte-
una nueva guia sobre el estrés titu""‘d%ersonal. En estos momentos estam0S aprender a gestionar el estrés y no
El estrés y... el arte de amargarnos lajesarrollando un estudio para valoragmargarnos la vidaPodemos aprender
vida. ¢Como surge la idea de realizarg efectividad de la guia. cuando es util y saludable activarnos y
este material? (La guia completa puede descargarse 8Rcender el “interruptor” del estrés y
Miguel Costa:Esta guia surge paraja pagina Web de salud del AyuntamientgPagarlo cuando no es necesario para
apoyar a las personas que se ven ige Madrid (http://www.madridsalud.es/). crear un ambiente en el que el gasto de
mersas en procesos contraproducentes energia, el descanso y el disfrute de la
de afrontar el estrés y para apoyar g ;Cudles son los principales mensa-ida estén mas en equilibrio.

aquellas personas que terminan pgés que trata de difundir? En este sentido, la guia ofrece pistas y
complicarse y amargarse la vida y dem.C.: La guia trata de difundir cuatroorientaciones para desarrollar acciones
sarrollar problemas psicologicos. Hemensajes importantes. El primero deportunas -no contraproducentes-, con
mos elegido el estrés porque es ugllos es quel estrés es algo (til y salu-ayuda de metaforas, para aprender a pen-
asunto que esta presente en cualquidable que nos permite sobreviviya sar con otro estilo, aceptar que a menudo
ambito de la vida cotidiana y su buemue nos activa para hacer frente a ldgs cosas no suceden como esperamos 0
afrontamiento resulta de una gran imamenazas, los peligros y las demandasdgseamos, a desarrollar complices y ami-
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gos para caminar por la vida, a relaciovida que puede conllevar, es una mu
narnos con nuestro entorno social de otfaerte y desigual experiencia de estré
manera, a llevar una vida activa, a alique ocasiona multitud de problema
mentarnos bien, a implicarnos en activipsicoldgicos relacionados con la ansie
dades que tengan sentido para nosotrdad, la depresién y los conflictos inter
y, sobre todo, a promover ambientes grgersonales.
tos y no estresantes. Dicho esto, no me atreveria a afirma

gue el estrés, la ansiedad y la depresit
I.: El Ayuntamiento de Madrid, ha ex- son los “grandes males” de la socieda
puesto recientemente también el Estuactual. En mi opinién, éstos son res
dio de Salud de la Ciudad de Madridpuestas a un gran mal existente, cac
2006 (ESCM’06). En este estudio sevez méas extendido en las sociedade
ha constatado que mas de 400.000 mdwurbanas”, y no urbanas: la falta de do
drilefios tienen problemas de ansiedadminio y de control de nuestros entornos
y/o depresion. Estrés, ansiedad, depreinterpersonales, sociales y no sociale
sion, etc., ¢son éstos los “grandes maEsto conlleva, aparte de redisefios urb
les” de la sociedad actual? nos y sociales en otra direccion, e
M.C.: Una matizacién, lo que revela elaprendizaje de recursos y habilidade
Estudio de Salud de la Ciudad de Mapersonales de gestignafrontamiento
drid es que 400.000 madrilefios tienede los problemas cotidianos.
riesgo de desarrollar problemas rela-
cionados con la ansiedad y la depré-: A este respecto, el Centro de Profa Guia, se promueve la activacién con-
sion. Sin embargo, conviene decir quenocion de Habitos Saludables desaductual y la solucién de problemas. To-
el afrontamiento inadecuado del estrégolla dos programas: uno para do ello se realiza de manera directa,
puede estar mas extendido que lo queprender a manejar la ansiedad y elpero también a través de mediadores o
reflejan estas cifras y, ademas, desestrés, Programa de Gestion de Estrégrupos de autoayuda.
gualmente extendiddnfocop Online y la Ansiedad (GESA), y otro para Nuestro programa no entra a distinguir
recientemente refirid dhforme de la prevenir la aparicion de problemas entre emociones positivas o negativas ni
Agencia Europea para la Seguridad yelacionados con las emociones negaa enfatizar unas sobre otras, nuestro pro-
la Salud en el Trabajen el que se de-tivas (GERSCHE). ¢Qué destacariagrama se orienta mas bien a desarrollar
cia que el 50-60% de las ausencias de ambos proyectos? ¢Cree que coaxperiencias de dominio y de control de
trabajo que se producen al afio est&sto es suficiente para la demanddos problemas cotidianos y a contrarres-
ocasionadas por experiencias de estrégje realmente existe? tar acciones contraproducentes, como la
hay estudios que refieren que los cuiM.C.: El Centro de Promocién de Habi-hiperreflexionlogocéntrica, que contri-
dadores de personas con demencia &s Saludables (CPHS) so6lo desarrollauyen a la paralizacion y a apartarse de la
situaciones de estrés tienen un riesgel programa GESA al igual que los difegente, de los vecinos y de la vida misma.
de mortalidad un 63% mayor que el deentes Centros Madrid Salud de distrito_as emociones de un signo u otro son
personas no cuidadores. No tener coffzl programa GERSCHE se desarrollacompafiantes, que han de utilizarse y
trol o dominio de los asuntos relevanen un dispositivo diferente de Madridgestionarse en estos procesos.
tes de la propia vida es una de laSalud. Este tipo de programas es francamente
mayores y cotidianas experiencias dePor lo que se refiere al programa GEinsuficiente si pensamos en su demanda
estrés. Conviene advertir que la actu®@A que desarrollamos en el CPHS, depotencial. La oferta de servicios mas
situacion de crisis econémica en la quicaria que se realiza a través de tallersecuente en la red sanitaria general es,
muchas personas ven perder sus pugsacticos de aprendizaje. En ellos, sgin embargo, el tratamiento farmacolo-
tos de trabajo y la consecuente desestensefian y se aprenden habilidades, mgico con todos los inconvenientes que
bilizacion y pérdida de control de suchas de las cuales estan enunciadas elio conlleva.
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I.. Efectivamente, la realidad es que Las bajas laborales que ocasiona paiedad Espafiola de Médicos de Aten-
programas como estos son la excepejemplo el estrés laboral en los enseion Primaria (SEMERGEN), segln
cién en vez de la norma. De hecho, unfiantes por verse expuestos a demandas cuales aproximadamente el 20-25%
elevado porcentaje de madrilefiosque les desbordan en el desempefio de los motivos de consulta de Atencion
(15,5%) toman de forma habitual psi- su tarea educativa, requiere el apoyo d&imaria se deben a problemas de an-
cofarmacos (ansioliticos y antidepresi-consultores psicolégicos, para ayuda¥iedad y depresion. ¢(Cree que se esta
vos). ¢ Cual es su opinién al respecto? tanto a los propios centros docentes célando la respuesta mas adecuada?
M.C.: Lamentable es verdad cuandomo a los profesores que, como victima¥!-C.: En efecto, como indican las esti-
por el contrario, los datos empiricos sode esta situacion, recurren a mediddgaciones de SEMERGEN, una impor-
bre la relacién coste-efectividad de lagaliativas como es el consumo farmacd@nte proporcion de los motivos de
intervenciones psicolégicas apuntan gico. La figura del consultor psicol6-Consulta en la Atencion Primaria de sa-
aconsejan a que deberian tener una pgico 0 Equipo Psicolégico ConsultorUd estan relacionados con el estrés y la
sencia mas generalizada. deberia contemplarse especialmenfd'Siedad y son de naturaleza psicologica
El excesivo consumo farmacéutico eginculado a los equipos de Atenciénde manera especmcg., Perq yo -d|r|a mas,
consecuencia inevitable de una perspePrimaria. En mi opinion, se puede recul-OS equipos de Atepcmn Bt
hacer frente a multitud de problemas que

tiva epistemolégicamente errénea, savir a la intervencion con farmacos co- . o
no se ubican en un principio en una de-

cialmente miope y de altisimo coste emo segunda opcién y como apoyo a las o -, S
manda especifica de atencion psicoldgi-

términos econdémicos (el gasto farmacéuntervenciones psicolégicas. En este 9
. L . - o Ca, pero que, tanto la solucién de muchos
tico supone el 19% del presupuesto sarsentido, la intervencién psicolégica de-

tari il ificacion de losberi | | g de ellos, como la efectividad de la inter-
ario) y sociales (cronificaciéon de losberia ser la norma y no la excepcion. Iy . o
)y ( y P vencion, requieren del apoyo psicolégico

problemas, mayor sufrimiento), que no o comportamental. Me refiero, por ejem-
es otra que la de considerar a los problé: Volviendo al estudio ESCM06, en plo, al afrontamiento de las practicas

mas de ansiedad y de estrés como si da presentacion se reconocié que Io%omportamentales de riesgo presentes en
enfermedades se trataran. Son, sencillproblemas psicologicos constituian ,,isitud de procesos mérbidos, la adhe-
mente, y ya es muchproblemas psico- uno de los principales problemas deygncia de las propias prescripciones far-
I6gicos que necesitan ser gestionadosalud a los que Madrid habria de dar macolégicas, el manejo de la ansiedad o
conjuntamente con las personas y orgaespuesta. Este dato es coherente coge |5 depresion en los procesos de enfer-
nizaciones que los padecen. las estimaciones realizadas por la Somedad v los conflictos interpersonales y
habitos o practicas de salud tan impor-

PAP ELES DEL tantes para la prevencion y afrontamien-

PS | C O LO G O to de enfermedades.

No es de extrafiar que, por ejemplo, el
PSTE%ELS( Institute of Medicine of the National Aca-
-------------- demicsde EEUU recomiende para la for-
_..=1 macién de los estudiantes de Medicina
B comprender mejor el comportamiento
implicado en el cuidado y la atencion de
- salud, el entrenamiento y formacién en
NOTA PARA LOS AUTORES | icivios del dizaie de |
A partir de ahora, los autores que en o prlnF:lpIOS e apren. _lzaje e O_S com-
manuscritos a Papeles del Psic6logo par: V) portamientos para facilitar y motivar el
publicacion tienen que hacerlo electrénicamg cambio de habitos de riesgo asi como la
slibizzs Gle sl el iz, capacitacion en la habilidad para comuni-
MILES DE ARTICULOS DE PSICOLOGIA A TU ALCANCE carse de manera efectiva. La Atencion
Primaria requiere un dispositivo sélido de
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I.. Recientemente, el Reino Unido haceso de formacion de quienes han dato de los “trastornos del comporta-
iniciado un programa pionero, Impro- aplicar el programa, y se configure en ehiento” segun categorias utilizadas por
ving Access to Psychological Thera-marco de Equipos Psicoldgicos Consula APA, sino problemas que demandan
pies (IAPT), cuyo objetivo es el detores. la consultoria psicologica en términos
facilitar a la poblacion general el acce- Estos Equipos Psicoldgicos Consultomas globales y que requieren que los
so a tratamiento psicoldgico en la sani-res deberian tener autonomia, es decir, Equipos de Atencién Primaria adquie-
dad publica y, para ello, estadependenciatécnica del proyecto deberfan mayor cultura psicolégica para
incorporando a psicologos a los cen-tener un marcado “sesgo” psicolégicocomprender y analizar mejor los proble-
tros de Atencion Primaria. ¢ Qué opina evitandose dependencias técnicas de tihas que la gente plantea, y destrezas y
de este ambicioso proyecto? po psiquiatrico que contribuyeran a deshabilidades técnicas psicoldgicas (ma-
M.C.: Estoy de acuerdo con esta inicianaturalizar. Lo mas adecuado es qugor conocimiento de las claves conduc-
tiva porque por otra parte esta apoyad#chos equipos y el programa habriatuales y psicoldgicas de los problemas
por datos empiricos que sefialan que lae depender funcionalmente del &rea sde salud, habilidades de comunicacion
intervenciones psicologicas para aternitaria correspondiente de Atencion Pripara afrontar problemas de salud, entre-
der un amplio rango de problemas relanaria. Para su implantacion, deberigista motivacional, etc.), que les capaci-

cionados con la ansiedad y la depresion
son altamente efectivas, econdmice
mente viables y son intervenciones d
eleccion.

I.: Si tenemos en cuenta los datos qut
anteriormente se han comentado, ¢ cret
que desarrollar un proyecto similar a
éste en Espafia seria adecuado?

M.C.: Desarrollar un proyecto similar
en Espafa seria muy pertinente y col
tribuiria a que la estrategia de “salu
mental” fuera un éxito, mas aun, si te
nemos en cuenta el contexto de cris
econdmica por el que estamos atrave-

ten para ayudar a afrontar mejor el
sufrimiento de las personas que atien-
den y los desajustes de las organizacio-
nes del area sanitaria en la que trabajan.

Un aspecto muy importante es el pro-
ceso que tiene que ver con el consejo
psicologico que esta presente en cual-
quier intervencion de salud. No basta
tener un conocimiento actualizado de
las diferentes guias clinicas que las re-
visiones del momento establecen, es ne-
cesario, ademas, que los usuarios
potenciales de las mismas se compro-
metan y que estén motivados a llevar a
la préactica las diferentes orientaciones

sando. Hay ya abundante “evidenciatontarse con la colaboracion de asocige salud. El comportamiento es el gran
empirica que demanda con urgencia €iones cientificas de Psicologia, el COhediador en la prestacién de servicios
que se instauren programas de este tijola Universidad, de forma que se gade los profesionales de Atencién Prima-
incluso con mayor ambicién si cabe. rantizaria que las intervenciones se bai y puede ser un problema, un obsta-

En mi opinién hay varias condicionesSasen en técnicas y marcos conceptualg§lo o, por el contrario, una
que una implantacién de este tipo recon apoyos empiricos solventes. oportunidad para la excelencia de la
queriria en nuestro pais para hacerlo atencién. Recientemente, hemos editado
con éxito. La primera de ellas es que de Para finalizar, ¢le gustaria afiadir en el CPHS una guia de Consejo Clini-
contemple, como en el caso bepro- alguna otra cuestion? co para los profesionales que ayudan a
ving Access to Psychological Therapiedyl.C.: Si. Me gustaria afiadir que la prelas personas a abandonar la adiccién al
la seleccion de técnicas y procedimiersencia del Equipo Consultor Psicolégitabaco, en donde se enfatiza esto. Es
tos psicoldgicos que hayan demostradeo en Atencion Primaria introduciria,importante que los profesionales sepan
empiricamente su eficacia y eficiencigor lo que ya hemos comentado anteiué hacer pero, sobre todo, sepan tam-
(relacién coste-efectividad) y, ademagjormente, cambios sustanciales. La taién como hacerlo para comprometer a
se sometan a un proceso de evaluacié@a psicoldégica no seria tanto -quéos usuarios de los servicios en el cuida-
riguroso, que vaya precedido de un prdambién- atender a problemas en el anglo y la atencién de su salud.
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