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                 INTRODUCCIÓN

OBJETIVOS                          

                METODOLOGÍA        

DESARROLLO                

Se ha llevado a cabo una búsqueda bibliográfica a través de la base de datos de PUBMED, MEDLINE haciendo uso términos MESH y DECS o palabras clave: “dissociation disorder”,
“adolescents”,“Nurse, “mindfulness”, “grounding”. 

17º ENCUENTRO: FORO DE ENFERMERAS DE SALUD MENTAL AEESME. COMUNIDAD DE MADRID 

      Incrementar la reconexión con el medio externo en el adolescente con episodio disociativo, usando técnicas de mindfulness y grounding.

La disociación, es una respuesta innata, adaptativa y automática a un acontecimiento amenazante. Supone una desconexión del medio. Pueden darse diferentes formas de disociación como
son: la despersonalización, desrealización, amnesia y alteración de la identidad. 
Una alta proporción de pacientes en psiquiatría infanto-juvenil presentan importantes síntomas disociativos. La enfermera especialista en salud mental,puede promover el uso técnicas que le
ayuden a conectar con el medio exterior, como serían las basadas en  mindfulness y grounding o anclaje .

      Fomentar la autovalía y autoconocimiento del adolescente.

    Aumentar la resiliencia personal del adolescente.

    Aumentar del vínculo terapeútico con el adolescente.

Sostener hielo. Calificar el frío que notamos
en las diferentes partes del cuerpo. (Dejar
tiempo reducido)

5 elementos de donde estamos que se
puedan ver y nos llamen la atención.
4 cosas que podais tocar y tocarlas
3 que podaís escuchar
2 que podais oler
1 podais saborear  

Escoger:

BASE;
 sorprender al cuerpo a

nivel sensorial
Mantener en la boca un sabor e intentar
conectar con los 5 sentidos

Caminar descalzo

Durante muchos años la disociación ha sido la gran desconocida, y a día de hoy sigue siéndolo un poco. Hay estudios que solo hablan de la disociación con adultos, la cual varia de la infanto-juvenil, ya que la
etapa de vida es diferente y por ello la capacidad de afrontamiento. El adolescente precisa de técnicas adaptadas a su capacidad cognitiva. En el hospital, la enfermera es la que pasa la mayor parte del tiempo
con el paciente y por tanto es una figura crucial para el acompañamiento al adolescente en la disociación. Con el acompañamiento y el uso de las técnicas aportadas con anterioridad, se intenta no solo
aumentar los recursos internos y externos del propio adolescente, sino que también, este se perciba a sí mismo como persona capaz de afrontar situaciones complicadas, mejorando así el autoconocimiento y
la autovalía, y en última instancia la resiliencia.

                CONCLUSIONES        

 Diseth TH. Dissociation in children and adolescents as reaction to trauma an overview of conceptual issues and neurobiological factors. 2005;(1). 
 Weber S. Dissociative symptom disorders in advanced nursing practice : background, treatment, and instrumentation to assess symptoms. Issues Ment Health Nurs. 2007;28:997–1018. 
Broderick PC, Jennings PA. Mindfulness for adolescents: A promising approach to supporting emotion regulation and preventing risky behavior. In: Adolescent emotions: Development, Morality and Adaptationand Adaptation. 2012. p. 111–26. 
 Baer RA. Mindfulness Training as a Clinical Intervention : A conceptual and Empirical Review. Am Psychol Assoc. 2003;125–43. 
Kreidler MC, Zupancic MK, Bell C, Longo MB. Trauma and Dissociation : Treatment Perspectives. Perspect Psychiatr Care. 2000;36(3):77–85.

               BIBLIOGRAFÍA           


