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Noticia d’abast

internacional...

Ja tenim nova representant a
’exterior!

Efectivament, us hem d’explicar que ja tenim
nova representant internacional. Sera I'Eva
Valcarcel. L'Eva és una socia activa i forca
implicada en la nostra societat que, des del
juny, s’encarrega entre d’altres tasques, de
coordinar I'infoSCRITC. Segur que intentara
deixar el llist6 tan alt com ho va fer el nostre
estimat Miquel Angel Fullana.

L’Eva Valcarcel Muntané pren el relleu a
en Miquel Angel Fullana >>

Intervencions Cliniques
Centrades en

Regulacio Emocional

Exit rotund del curs sobre
regulacio emocional que va
deixar petita la Sala Mezanina

Després de comptar amb la seva preséncia
durant la XXX Jornada de I'SCRITC, el passat
27 de gener vam iniciar la formaci6 continua-
da amb la Dra. Azucena Garcia Palacios. En
aquesta ocasio, I'objectiu era que aprofundis
en les estrategies d'intervencio cliniques de
Regulacié Emocional. Des de l'inici, el curs va
superar totes les expectatives i en pocs dies
no quedaven places disponibles. Tot i que la
formacio es va realitzar en una sala amb gran
capacitat, diverses persones es van quedar a
la llista d’espera i no van poder assistir-hi.

La docent va abordar, des d’un punt de vista
molt aplicat, diferents estrategies especifiques
It

aixi com programes d’intervencié centrats en
Regulaci6 Emocional. Exemples d’aquests
serien el Protocol Unificat per als Trastorns
Emocionals, la Terapia Dialéctica Comporta-
mental o les Intervencions basades en
Mindfulness, entre d’altres. La formaci6é va
deixar molt satisfets als participants i amb més
ganes de saber més sobre aquestes
tecniques. Sera un plaer comptar de nou amb
ella en properes ocasions.
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Algunes instantanies del curs >>
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Supervisions en grup
Les supervisions continuen

Recordeu que les supervisions en grup, per
tal que us pugueu acreditar com a terapeutes
TCC, segueixen en marxa. La propera super-
visi6 es dura a terme el 10 de febrer a carrec
de la Dra. Nadine Riesco. Poseu-vos en
contacte amb I'SCRITC si hi voleu participar;
a la web hi trobareu tota la informacio:
www.scritc.cat

Formacid en TCC
Preparats, llestos...

Els cursos de formacié en TCC que organitza
la societat sén a punt de comencar. Estem
ultimant els darrers detalls per tal que estigui
tot enllestit i a punt, i ja en podeu consultar
algunes de les caracteristiques a la nostra
web: www.scritc.cat. Feu-hi un cop d’ull!

SCRITC. Formacio continuada
Cursos, congressos i tallers

La Jornada de Terapia
del Comportament i
Medicina Conductual en
la Practica Clinica
arribara enguany a la
XXXI edicio

El 17 de Mar¢ de 2016 tindrem la tradicional
Jornada de Terapia del comportament i
Medicina conductual en la practica clinica;
com ja sabeu, coordinada per I'E. Alvarez i en
Josep M? Farré.

Farré i Alvarez organitzen la Jornada >>
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Interferéncies Parentals
com a Forma de
Maltractament Infantil

Comencem el 2016 amb nou curs de Forma-
ci6 Continuada. El proper divendres 29 de
gener la Dra. Mila Arch Marin impartira el
curs “Les interferencies parentals com a
forma de maltractament infantil”. Les inscrip-
cions romandran obertes fins el 22 de gener.
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Al web de la SCRITC podeu consultar el
programa i formalitzar la vostra inscripcio.
Esperem que sigui les vostre interes. Us hi
esperem!

Les trobades
internacionals de 2016

Al Juny tindra lloc el 8¢ Congrés Mundial de
Terapies cognitives i comportamentals, a
Melbourne, Australia. El 46e Congrés de
PEABCT sera a Estocolm, Suecia, a finals
d’Agost.
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Editorial

rimer de tot, us volem
desitjar un molt bon
2016 i, com cada any,
cal fer revisié d’aquells
objectius que ens
haviem plantejat pel
2015. Ha estat un any
de canvis dins de la
nostra societat pero
aixd no ens ha restat energies per treballar
cap a les fites que ens haviem plantejat,
aixi com assumir-ne de noves.

En primer lloc, estem molt contents de
poder-vos comunicar que la formacié de
Terapeutes Cognitiu Conductuals ja és un
fet. Després de molts anys de preparacio i
estudi de la seva viabilitat, pensem que
hem aconseguit fer una proposta competiti-
va dins d’'un mercat molt dur, perd sense
restar importancia a la qualitat i al rigor que
ens demana la nostra societat i 'TEABCT.
Som molt conscients que aquest projecte
no hagués estat possible sense l'ajut de
molts dels nostres socis que han accedit a
col-laborar per tal que el nivell dels nostres
terapeutes sigui immillorable i és per aquest
motiu que volem agrait-los la feina feta i la
que, alguns d’ells, continuaran fent.

Infoscrifc

Butlleti Informatiu de la Societat Catalana de Recerca i Terapia del Comportament

Pel que fa a les principals activitats cientifi-
ques de I'SCRITC, ja tenim les dates que us
fem arribar per tal que les pugueu incorpo-
rar a la vostra agenda. Les primeres dates
assenyalades sén les del Workshop i de la
Jornada, que es tornaran a celebrar al
Centre de Cultura Contemporania de
Barcelona, els dies 12 i 13 de maig.

En canvi, canviem d’ubicacio6 per la Troba-
da d’Estiu, que es dura a terme a la Sala
Marull de I'Hospital del Mar, el dia 9 de juny.
Cal dir que és un canvi important, doncs
sorgeix de la col-laboraci6 amb la Societat
Catalano Balear de Psicologia, el CORE de
Salut Mental i el Master Universitari de
Psicologia General Sanitaria de la Universi-
tat Autonoma de Barcelona. Aixi, la Troba-
da d’Estiu creix i passara a formar part del
primer Congrés de Psicologia Sanitaria i de
Salut Mental i estara dirigida a la presenta-
ci6 de casos clinics per part de psicolegs
novells. Pensem que és una molt bona
oportunitat per a donar-nos a coneixer i
contribuir al desenvolupament professional
de les noves generacions. Esperem que
encoratgeu a tots els vostres estudiants de
postgrau i als residents a participar
d’aquest esdeveniment, sobretot per que hi



haura un premi amb dotacié economica per al
millor cas presentat i seleccionat per votacié
popular.

Hem volgut deixar el més important pel final,
doncs és el que més illusi6 ens fa poder
compartir amb vosaltres. Des de la Junta, hem
decidit presentar una candidatura per a que
Barcelona sigui la seu de I”Annual Meeting”
de la EABCT del 2021. Sabem que queden
molts anys per endavant, perd tota la
documentacio ha d’estar enllestida i presenta-
da al llarg del 2016 i de ben segur que ens
caldra molta feina per a poder presentar una
proposta guanyadora. Per aquest motiu, ens
hem posat en contacte amb el Barcelona
Convention Bureau, que ja ens ha garantit la
col-laboraci6 en els aspectes tecnics i turistics,
i també tenim a la nostra nova representant
internacional, 'Eva Valcarcel, preparada per a
defensar-la amb “ungles i dents” a la propera
reunié de 'EABCT.

Com podeu veure, tindrem un 2016 molt
intens i esperem poder compartir molt bones
noticies amb vosalires en les properes
ocasions. Fins aleshores, us desitgem que
tingueu un bon inici d’any.

Eva Baillées

Presidenta de 'SCRITC ¥
™

Evidencia cientifica
de la TCC.

Terapia Coginitivo-conductual
a Distancia per als Simptomes
Obsessius-compulsius: Una
Metanalisi

La terapia cognitiu-conductual és efica¢ pel
tractament del trastorn obsessiu-compulsiu
(TOC) en adults, nens i adolescents, indepen-
dentment de la gravetat inicial dels simptomes,
el subtipus de TOC, el génere o la preséncia de
trastorns comorbids. No obstant, aproximada-
ment el 60% dels pacients no reben tractament
o, si el reben, no és infreqient que sigui
inadequat tant pel tipus de intervencié (una
sorprenentment elevada freqléncia de tracta-
ments descrits com cognitiu-conductuals
consisteixen en un dialeg inespecific sobre
diverses qlestions de la infancia) com per la
dosi terapeutica administrada (sovint el nUmero
de sessions d’exposici6 amb prevencié de
resposta és excessivament baix). A més de les
causes relacionades amb el terapeuta, com el
desconeixement o la manca de formaci6 en la
terapia més adequada o que els terapeutes no
es sentin segurs amb les reaccions emocionals
dels pacients durant les sessions d’exposicio,
altres causes d’aquesta mancanca de tracta-
ment inclouen el cost, la distancia, la manca de
professionals accessibles amb una formacié
adequada per tractar el TOC i lestigma
associat a patir un trastorn mental.

Per pal-liar aquestes dificultats s’han proposat
els tractaments a distancia, que inclouen tots

aquells en els que no cal que el terapeuta es
trobi fisicament en el mateix lloc que el pawi=rit
Aquests tipus de tractaments es divideixen en
els dalta intensitat (els que utilitzen ajudes
tecnologiques per administrar a distancia el
mateix contingut terapéutic amb una duracié de
les sessions similar al tractament en persona) o
els de baixa intensitat (en els que el pacient rep
moduls d’informacié per aprendre les mateixes
habilitats que en el tractament en persona pero,
0 bé no té contacte amb el terapeuta o el

contacte amb el terapeuta no és en temps real).

Entre els tractaments a distancia d’alta intensi-
tat, que superen les barreres geografiques perd
no redueixen necessariament el cost,
destaquen I'administrat per videoconferéncia
(dos assajos clinics mostren resultats eficagos
en comparacié amb la llista d’espera) o per
telefon (amb resultats similars a la TCC en
persona). Els tractaments a distancia de baixa
intensitat més estudiats son: a) els administrats
per un programa informatic com el Behavior
Therapy Steps (amb resultats prometedors en
el TOC que, no obstant, milloren en els casos
resistents si se li afegeixen consultes telefoni-
ques programades amb un terapeuta); b) els
accessibles per Internet (que generalment
semblen més eficagcos quan el pacient ha
d’accedir amb una contrasenya i que pel TOC
produeixen canvis clinics amplis i sostinguts en
tres assajos clinics); i ¢) la biblioterapia (que, en
general, funciona millor si el pacient rep
assistencia clinica regular a distancia i que en
el TOC obté resultats contradictoris). Els tracta-
ments a distancia de baixa intensitat salven les
barreres geografiques i redueixen el cost
depenent del grau d’atenci6 clinica remota que
ha de rebre el pacient.

Una recent metanalisi sobre [leficacia del
tractaments a distancia dels simptomes obses-
sius (la inclusié d’estudis en els que el diagnos-
tic no es realitza mitjangant una entrevista

estructurada impedeix parlar amb seguretat del
tractament del TOC) observa que tots els
tractaments a distancia produeixen un canvi
clinic ampli excepte I'administrat per un progra-
ma informatic, que produeix una milloria mode-
rada al final del tractament, que empitjora
durant el seguiment en [IGnic estudi que
lavalua. Els tractaments de baixa intensitat
produeixen efectes clinics més moderats si no
van acompanyats del recolzament d’un profes-
sional i més amplis si compten amb la guia a
distancia d’un terapeuta. No obstant, fins i tot
en aquests casos, el tractament administrat per
un programa informatic produeix efectes més
moderats.

En resum, els tractaments a distancia son, en
general, eficacos pels simptomes obsessius-
compulsius, millors que no fer cap tractament i
amb un efecte que sembla equivalent, malgrat
inferior, al del tractament en persona, amb
I’'excepci6 del tractament administrat per un
programa informatic (que fou el mateix en tots
els estudis avaluats). Els tractaments a distan-
cia funcionen millor si compten amb el recolza-
ment d’un terapeuta, amb la tendéncia a
millorar els resultats a mesura que augmenta el
grau d’atencié terapéutica.

Aixi doncs, els simptomes obsessius-
compulsius es poden tractar, si cal, a distancia
tant en adults com en nens o adolescents.
Sembla, no obstant, aconsellable mantenir un
abordatge progressiu que comenci per tracta-
ments que requereixen una menor participacio
del terapeuta i tingui en compte que cal incloure
el recolzament clinic mitjangcant tractaments
d’alta intensitat (per videoconferéncia o teléfon)
si els resultats no sén prou satisfactoris.

Wootton, B. M. (2015). Remote Cognitive-Behavior
Therapy for Obsessive-Compulsive Symptoms: A
Meta-Analysis. Psychology Review, DOI:
10.1016/j.cpr.2015.10.001.

Qui és qui?
M? Helena Feliu

Quan i on vas néixer?

Vaig néixer el 21 de Novembre de 1934 a
Laussanne, Suissa, degut a circumstancies
que ara no fan al cas. Per0 al tres mesos vaig
arribar a Barcelona, on he residit sempre
més.

Carrec i situacio actual

La meva situacié actual és la d’una persona
gran que continua treballant. Aixd vol dir que
vaig a la meva consulta (Gabinet Col.lectiu
Galton), unes hores. Dues tardes, per ser
més exacte i, de vegades, algun mati...
segons la demanda.

On et vas formar professionalment?

Vaig tenir molta sort. Jo havia estudiat el que
llavors es deia Filosofia i Lletres, Seccio
Filosofia. Sempre m’havia interessat la Psico-
logia perd la meva formaci6 en aquest sentit
era la derivada de I'ambit filosofic, juntament
amb algunes nocions de I'ambit freudia. Vaig
treballar en una escola on vaig conéixer el Dr.
M. Siguan i on la directora em va entrenar en
administracié del Thermann-Merrill i vaig
entrar en contacte també amb la Caracterio-
logia de La Senne. Com a Llicenciada vaig
donar classes a I'Institut Balmes i al recent
inaugurat “Costa i Llobera”

Em fascinaven els nens i els adolescents i
intentava ajudar-los en les seves dificultats.
Em faltaven eines i volia aprofundir més.
Llavors va ser quan vaig poder contactar amb
el Dr. Josep Toro i li vaig explicar el que
cercava. En aquell moment acabava de
posar-se en marxa I'Escola de Psicologia
Clinica a redoés de la Facultat de Medicina
que ell i altres havien endegat. Em va propo-
sar que em presentés a un petit examen per
entrar-hi el curs proper. Jo ja m’havia casat i
tenia tres criatures, perd malgrat tots els
inconvenients vaig trobar la manera de
reintegrar-me a les aules i aixd em va canviar
la vida.

Quins personatges o autors destacaries per
la influéncia que han exercit en tu professio-
nalment?

Evidentment, en Josep Toro, que és qui
primer em va orientar i de qui he aprés tota la
vida. També altres professors de I'Escola de
P.C. com el Ramon Bayés, el Joan Massana,
en J.M? Farré...

En aquell moment en Toro, en Massana i en
Bayés dirigien la collecci6 Conducta
Humana a través de I'editorial Fontanella. Era
tot novissim. Ningl havia publicat ni parlat
abans de tots aquells autors. Vaig descobrir
un moén i una ciéncia insospitats. Skinner,
LLuria, Eysenck, Pavlov, Bandura... Més
endavant, I'editorial Fontanella va fer fallida
pero la tasca va continuar amb la col-leccio

A través de la colleccio
‘Conducta Humana’ d’en
Toro, en Massana i en Bayés,
la M2 Helena va descobrir ‘un
mon i una ciencia insospitats’

Biblioteca de Psicologia, Psiquiatria i Salut de
I’Editorial Martinez Roca.

Era tot molt engrescador. L’adquisicié d’uns
coneixements i la seva aplicacio terapéutica. |
veies uns resultats tremendament positius.
En Josep Toro va organitzar a I'hospital el que
esdevindria amb els anys el Servei de
Psiquiatria i de Psicologia Infantil i Juvenil. Va
caldre esperar molt per arribar-hi. En aquell
moment, era com les catacumbes. Teniem els
despatxos als soterranis del Clinic i alli
treballavem, amb moltes mancances pero
amb molta convicci6 i il-lusié. Sovint presen-
tavem els resultats obtinguts a les sessions
cliniques, a congressos. Ens miraven amb
suspicacia, “aquests conductistes”. Malgrat
tot les dades mostraven que no anavem
errats.

Quins son els punts que més destacaries de
la teva trajectoria professional?

He recorregut diverses etapes i n’estic
contenta. Jo sempre m’he vist com un soldat
d’infanteria, treballant a la trinxera i aplicant
els resultats de les recerques, juntament amb
d’altres companyes com I’Aurora Jorquera i la
Montserrat Cervera. També he participat en
recerca, a |'hospital i a Galton, on vaig
comencar a col-laborar molt aviat, pero sobre-
tot ha estat la practica clinica la que ha ocupat
preferentment el meu temps. | també la
doceéncia.

Vam obrir molts camins. El treball en el camp
dels Trastorns alimentaris ha estat molt
gratificant. | 'aconsellament familiar que em
permetia modificar comportaments sense
treure el nen del seu entorn. Inicialment
anavem sovint a les cases a fer “observacio in
situ” per aconsellar segons el que haviem
vist. També la feina amb altres patologies,
com el TOC. Aqui he de remarcar la influéncia
de PEdna Foa. A vegades la preséncia al
domicili també era necessaria, per veure “el
panorama” , dissenyar I'estratégia i poder fer
“prevenci6 de resposta”.

Quan iniciem el contacte amb la terapia
cognitiva, destacaria la influéncia de I’Aaron
Beck, del Meichembaum i de [I'Ellis. Vaig
poder assistir a workshops que van fer a
Madrid, al Cinteco. Eren també els inicis pero
ben aviat vam adonar-nos que podiem
afegir-ho i complementaven I'enfocament
conductual.

Les aficions de la M® Helena son
moltes i variades. Fins i tot ha

escrit i publicat una novel-la que
porta per titol ‘Pecat Original’ >>

El meu treball amb nens i adolescents
comportava treballar amb els pares. Sovint
apareixien problemes personals i de parella i
em demanaven ajuda. | volien que ho fes jo
pergué ja em coneixien. Aixd em va conduir a
iniciar-me en la Terapia de Parella, encara
que no vaig deixar del tot la meva feina amb
joves i nens fins forca més endavant. Pel que
fa a la Terapia de Parella, el primer que em va
ajudar a introduir-m’hi va ser en Miguel Costa,
que treballava a Madrid.

Explica en quins projectes professionals
estas embrancat actualment i quins tens en
perspectiva

Estic escrivint un llibre sobre la parella a la
vellesa. He entrat en contacte amb un grup de

‘Cal sequir treballant perque la
TCC formi part de 'atencio
primaria en primera eleccio,
donat que ultra la seva eficacia,
es molt més economica’

gent de Mallorca que investiguen sobre
I’envelliment i les noves expectatives en
aquest ambit i m’han demanat de formar-ne
part. He acceptat. Veure’'m on em porta.

Qué n’opines sobre I'estat actual de la
terapia cognitivoconductual? Cap a on
penses que s’hauria d’encaminar?

Malgrat el molt que hem avancat i el reconei-
xement que actualment ja té, em sembla que
cal seguir treballant perque la TCC formi part
de latenci6 primaria, en primera eleccio,
donat que ultra la seva eficacia, és sense
dubtes molt més econdmica.

Quines son les teves aficions? Que t'agrada
fer quan no estas treballant?

M’agraden moltes coses. Viatjar, llegir, escol-
tar muasica, anar al teatre i al cinema, trobar-
me amb els amics, fer coses amb els meus
fills i nets, alguna sortida, un petit viatge o
simplement restar junts i conversar. També
m’agrada escriure. Fa dos anys vaig publicar
una novel.la “Pecat Original’. Voldria ser
capac de fer-ne una altra.



