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Los pacientes con trastornos psicoticos suelen experimentar miedo vy
desconfianza hacia las tecnologias digitales, debido a la posible
amplificacion de delirios y la falta de contacto humano directo. Para
ayudarles, es crucial combinar las intervenciones mHealth con apoyo
personalizado profesional, que facilite la resolucion de dudas, aumente la
confianza y promueva la adherencia. El acompafnamiento humano es
fundamental para superar barreras emocionales y técnicas, fomentando una
experiencia mas segura y efectiva en el uso de estas herramientas digitales
en salud mental.

La intervencion permitid una mayor autogestion de la enfermedad v,
gracias al seguimiento se observé un aumento en adherencia y confianza
hacia la tecnologia asi como una mejor comunicacion.

Familiares y profesionales recomendaron la herramienta, sefalando
mayor seguridad, menor riesgo de recaidas por posibilidad de
monitorizacion y respuesta rapida ante sintomas de descompensacion.
Se identifico que la interfaz personalizada y el apoyo profesional
proporcionaban mayor sensacion de proteccion.

Cuando se potencia la intervencion digital con la presencial del
profesional se comprenden mejor las posibles barreras y facilitadores
individuales para disefar alternativas mas eficaces.

Los aspectos mas valorados/solicitados fueron: Informacion sobre
medicacion y sus efectos secundarios, ayuda para el manejo del estrés y
mejora del estado de animo e informacion sobre sintomas de psicosis.
Por lo contrario, los aspectos menos valorados fueron: compartir
experiencia con otros usuarios

Se identifico desafios importantes sin el apoyo profesional, no resultaba
suficiente para sostener el uso y la aceptacion a largo plazo; al contrario,
resulta ser una gran brecha terapéutica, debido a altas tasas de recaida
y abandono del tratamiento, desconfianza. Ademas, también, puede
afectar la dificultad de cognitivas que posee este grupo vulnerable.

Analizar y comparar la eficacia y aceptacion de
intervenciones basadas en mHealth con y sin
apoyo personalizado en pacientes con
trastornos psicoticos

e Se realiza una busqueda bibliografica.

e Se utilizaron como bases de datos PubMed vy
Scopus.

e Criterios de inclusion: idioma espafol/inglés,
articulos de los ultimos 5 aflos, como
poblacidn pacientes psicoticos que
desconfien de las nuevas tecnologias.

e Criterios de exclusion: cartas al editor.

e Se seleccionan 3 articulos.

e Analisis: Identificar las herramientas o formas
de trabajo para ayudar en la aceptacion de la
tecnologia.

Las intervenciones mHealth con apoyo
profesional personalizado demuestran ser una
estrategia eficaz y bien aceptada para pacientes
con trastornos psicoticos, pues el
acompafnamiento humano fortalece la confianza,
la adherencia y la autonomia en el manejo de la
tecnologia. La aceptabilidad esta presente, pero
el compromiso sostenido depende de como se
aborden las barreras individuales y contextuales.
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