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INTRODUCCION

La atencidon precoz en primeros episodios psicoticos (PEP) podrian contribuir a la mejora del pronodstico y la funcionalidad mediante intervenciones integrales
orientadas a la recuperacion y prevencion de recaidas (1). Los entornos con alta emocion expresada, incluyendo actitudes criticas, hostiles, o sobreimplicacion,
Se asocian con mayor riesgo de recaidas y dificultan una evolucion clinica favorable de la psicosis (2). La intervencion familiar psicoeducativa, destacando
la figura de la enfermera especialista en Salud Mental, podria constituir una herramienta eficaz para reducir la alta emocidn expresada y mejorar la evolucion
del paciente (3).

METODOLOGIA

OBJETIVOS
En el presente trabajo se realiza estudio descriptivo tipo caso clinico de varon de 19 afios en seguimiento por
- Describir la intervencion programa de intervencion temprana en PEP tras sufrir primer episodio con sintomatologia delirante
enfermera en un caso de PEP con autorreferencial y desorganizacion conductual. Convive con ambos progenitores. Estudiante de Grado en
alta emocion expresada familiar. Informatica.

- Analizar el impacto de la
iIntervencion grupal con padres en la
dinamica familiar y evolucion clinica.
- Visibilizar el papel de la
enfermera especialista en salud

Durante el seguimiento en consulta se detecta elevada emocion expresada, observandose actitudes de critica y
culpabilizacion, y sobreproteccion. Se disena plan de cuidados individualizado, incluyendo a los progenitores en
grupo psicoeducativo multifamiliar, coordinado por Psicologia Clinica y llevado a cabo por el Equipo
Multidisciplinar.

mental en programas de La intervencion consistio en 6 sesiones semanales de una hora y media, centradas en psicoeducacion sobre
Intervencion precoz. psicosis e impacto familiar.
DESARROLLO

Inicialmente, los familiares atribuian la sintomatologia a falta de esfuerzo personal, generando conflictos frecuentes. El paciente referia aumento en los niveles de
ansiedad tras discusiones familiares.

Durante la intervencion grupal se trabajo informacidon acerca de la psicosis y los sintomas por parte de psiquiatria, tratamiento integral de los mismos por parte de
nsiquiatria y psicologia, prevencion de crisis y recaidas por parte de enfermeria, intervencion social y laboral por parte de educadoras sociales, y dos sesiones
nsicoterapeuticas para abordar el impacto familiar de la enfermedad.

Tras la intervencion se objetivd disminucion de las verbalizaciones criticas, mayor comprension del trastorno y mejoria en el clima familiar. El paciente mantuvo
adherencia terapéutica y no presento recaidas, en consonancia con la literatura sobre intervencion familiar en psicosis temprana (4).

CONCLUSIONES

La alta emocion expresada es un factor de riesgo modificable en primeros episodios psicoticos. La intervencion psicoeducativa grupal con padres mejora la dinamica
familiar, favorece la adherencia y contribuye a la prevencion de recaidas.

_a enfermera especialista en salud mental desempefa un papel clave en la deteccion precoz de elevada emocion expresada, coordinacion de intervenciones familiares, y
oromocion de un modelo de atencion centrado en la recuperacion.

_a integracion de intervenciones familiares en programas de primeros episodios psicoticos resulta fundamental para el tratamiento, ya que el entorno es un elemento
clave para la evolucidon del paciente.
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