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Introduccion

Los trastornos emocionales (ansiedad y depresion) son los trastornos mentales de mayor prevalencia. A raiz del COVID-19 (2020), se ha
incrementado significativamentel. En poblacién infanto-juvenil, un 19,2% de los adolescentes presenta clinica ansiosa y un 11% clinica
afectiva. El solapamiento de clinica afectiva y ansiosa ha promovido el desarrollo de protocolos transdiagnosticos como el Protocolo Unificado
de Barlow (PU)2.

Implementar el PU de Barlow en poblacion adolescente
con clinica ansioso-depresiva en seguimiento en Centro
de Salud Mental Infantojuvenil y Hospital de Dia.
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Estudio observacional pre-post sin grupo control. Incluye 20
resultados de 2 grupos terapéuticos de 10 sesiones, 15
realizados en diferentes momentos. La evaluacion de la 10

Objetivo RESULTATS SCARED

clinica ansioso- afectiva se ha realizado con la Escala de I I I l . . I I . l
Ansiedad Manifiesta en Ninos Revisada (CMAS-R) y el

Cuestionario para Trastornos Emocionales Infantiles SCARED TOTAL SCARED 5P SCARED FS SCARED AG SCARED AS
(SCARED). Se ha valorado el grado de satisfaccion y
utilidad en cada sesion.
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Se incluyen los resultados de 12 pacientes, 75% mujeres
y 25% de hombres de entre 14 y 17 anos. La tasa de

abandono es del 14%. Los diagnosticos fueron: 25% -
Trastorno obsesivo compulsivo, 16,7% Fobia social, 16,7% 50
Trastorno de ansiedad no especificado, 8,3% Trastorno o
de ansiedad generalizada, 16,6% trastorno del espectro

autista, 8,3% Trastorno de conducta alimentaria y 8,3% 30
Trastorno adaptativo con ansiedad. Un 25% presentaba 20

comorbilidad con Trastorno Depresivo Mayor. El 75%
tenia preescrito tratamiento farmacologico. En el analisis
pre- post de la clinica ansioso- afectiva sugiere una 0

reduccion de la clinica no estadisticamente significativa CMAS-RTOTAL  CMAS-R A.FISIOLOGICA CMAS-R |/H CMAS-R PS/V
(Graficos 1 ,2). La valoracion media (0-10) de la utilidad

. .- . . e EPRE ®POST
de la intervencion fue de 7.00 y de la satisfaccion 7.99.

Conclusiones

Los pacientes han presentado una mejora en el malestar emocional, realizando una valoracion positiva de la utilidad y la satisfaccion
y destacando un mayor conocimiento sobre las emociones y capacidad de afrontamiento.
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