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EVALUACION CLINICA Y PSICOTERAPIA:
UNA PUERTA ABIERTA A LA INVESTIGACION

Mariana Maristany

Introduccion

La Evaluacién Clinica es una practica que implica el aprendizaje y entrenamiento en pruebas de mayor o menor
complejidad. El nivel de especializacién necesaria cada vez es mayor. Existen profesionales especializados en la
evaluacién de nifios y adolescentes, familia, adultos o tercera edad. Asimismo, profesionales que se centran en la
evaluacion de trastornos especificos como la evaluacion de funciones cognitivas dentro de las demencias, trastornos
alimentarios, trastornos de personalidad, etc. Por otro lado se realizan programas de entrenamiento en pruebas
particulares como el Rorschach, el MMPI-2, el TAT, el CAT, el WAIS IV, Baterias de evaluacién neuropsicolégica
como el Test de Barcelona o el Test de Wisconsin, ya que el nivel de complejidad de las mismas requiere de un
entrenamiento especifico.

Sin embargo, la practica clinica ha amplificado el horizonte en el uso de instrumentos de evaluacidn. La psicote-
rapia implica el desarrollo de diferentes habilidades entre las que se encuentra la Habilidad para el Evaluacién del
proceso psicoterapéutico (Fernandez-Alvarez, Kirszman, Vega, 2008). Es, en este punto, que el uso de instrumentos
no solo se restringe a profesionales especializados sino que se extiende a los psicoterapeutas Aprender a evaluar
una psicoterapia es muy complejo, dada la diversidad de fenémenos que es necesario tener en cuenta y por ello el
psicoterapeuta debe incluir en dicha tarea el uso de instrumentos que le permitan ajustar el juicio clinico (Maristany
y Fernandez Alvarez, 2008).

Elterapeuta, para estimar la marcha de la terapiay, eventualmente, realizar ajustes en el disefio empleado debe
contar con instrumentos de medida que operen como un juez externo y complementario a su propio juicio clinico.
Estd ampliamente estudiado que los terapeutas son pobres en la evaluacién del curso de tratamiento. Tienden a
dar unavisién mas positiva del curso del tratamiento que no permite el ajuste adecuado y la prediccion de posibles
fracasos en el curso del tratamiento (Corbella y Botella, 2004; Lambert, 2004). La practica clinica y la evaluacion
a través de instrumentos se conjugan en este punto. Es por ello que la psicoterapia debe contar con investigacién
actualizada del uso de instrumentos en la clinica.

En este ndmero de la revista se exponen tres articulos que describen algunas de las cuestiones implicadas en
la Evaluacién Clinica:

1) La Evaluacién de resultados a través del uso de instrumentos (Feixas, Hermosilla, Compafiy Dada, 2009).

2) La necesidad de contar con datos locales de validez, confiabilidad y patrones estadisticos. Dichos datos per-
miten ajustar adecuadamente la interpretacion clinica y estadistica de las puntuaciones obtenidas por los pacientes
en diferentes momentos de la terapia (Sanchez y Ledesma, 2009).

3) Elaporte ala compresidn tedrica de los constructos en el estudio de validacion de instrumentos de evaluacion
(Botella Garcia del Cid, Ribas Rabert, y Benito Ruiz, 2009).

1) Evaluacién de resultados

Las variables que intervienen en el curso de una psicoterapia son muchisimas y dificiles de aislar. Ademas, cuando
los procesos se prolongan en el tiempo, la cantidad de factores intervinientes dificulta aiin mas el problema. Una
cuestion central en la evaluacion de resultados es cdmo medir el cambio. Al finalizar el tratamiento, el mayor valor
de evaluar un proceso psicoterapéutico esta relacionado con ponderar los logros alcanzados y facilitar una toma de
decisién sobre la terminacién (Fernandez Alvarez, 2006).

La evaluacién de los resultados ademas, debe estar estrechamente ligada con los objetivos planteados para
el tratamiento. Es decir, que los instrumentos de evaluacién deben ponderar el cambio en las dimensiones que
supuestamente estaban comprometidas en el cambio.

Feixas, Hermosilla, Compafiy Dada (2009) describen claramente la relacion entre psicoterapiay evaluacion de
resultados. Describen los pasos en el tratamiento de un caso (Sara) que sufria de fibromialgia. La psicoterapia se bas6
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en la Psicologia de los Constructos Personales de Kelly (PCP) y se evalu6 a la paciente a través de diferentes instru-
mentos entre los que se encontraba la Técnica de la Rejilla (TR), tanto en el inicio como al finalizar el tratamiento.

Mediante la TR es posible acceder a los significados idiosincrasicos de la persona, pero también es posible
obtener una serie de indices generales e identificar conflictos cognitivos.

La evaluacion de la paciente al finalizar el tratamiento permitié observar la disminucién en el numero de dilemas
y de ciertos indices que indican un mejoramiento en la paciente, ligados con su autoestima.

Asimismo, se realiz6 un seguimiento luego de un afo lo que permite conocer el grado de estabilidad de los
cambios. Este es un punto fundamental para que los psicoterapeutas conozcan el alcance de los procedimientos
terapéuticos.

2) Significacion Clinica y Estadistica

ELSCL-90-R es una de las técnicas mas (tiles de multirasgo para la evaluacion de resultados (Farnsworth, Hess y
Lambert, 2001). Es una técnica breve, que evalda el nivel de malestar psicoldgico presente en un sujeto. Se administra
tanto a adolescentes como adultos, de facil correccién. Permite discriminar entre poblacion clinica y poblacion
normal y puede ser utilizado en diferentes momentos del proceso psicoterapéutico.

El articulo realizado por Sanchezy Ledesma (2009) es una actualizacion exhaustiva del estado del arte de la
investigacion sobre el SCL-9o-R. Se toman estudios realizados en nuestro pais y en otros paises como Chile, México,
Espafiay USA, tanto en poblacién general como en poblacién clinica. Asimismo, permite contar con datos actualiza-
dos en el dmbito clinico y poder ajustar el grado de significacién que pueden tener los cambios en la sintomatologia
de un paciente a lo largo del proceso psicoterapéutico. Por otro lado, se confirman como en otros estudios, las
diferencias de género en el comportamiento de las puntuaciones. Es decir que en la clinica, los hombres tienden a
reportar en menor grado sintomatologia general respecto de las mujeres.

En la medida en que los psicoterapeutas incorporen estas pruebas en su practica clinica deben contar con datos
de investigacion que les permitan ajustar la interpretacion de los puntajes obtenidos por el paciente.

Existen cambios en las puntuaciones que pueden ser estadisticamente significativos o clinicamente significa-
tivos.

Los cambios en las respuestas de un paciente a una prueba especifica, que son clinicamente significativo, son
aquellos que pueden ser de importancia para el trabajo psicoterapéutico y pueden ser utilizados por el terapeuta
con ese objetivo.

La significacion estadistica ocurre cuando la diferencia entre los puntajes obtenidos en un mismo test, admi-
nistrado en dos momentos diferentes del tratamiento de un sujeto, es significativa. Para que dicha diferencia sea
significativa, debe ser mayor al error estandar de medicién. Para estimar dicho cambio, debemos contar con datos
locales acerca de la confiabilidad y el error estandar de medicion del instrumento.

Es porello que este articulo es un aporte para poder considerar cuales son los cambios que ofrecen los pacientes
en las puntuaciones, que pueden ser considerados estadisticamente significativos.

3) Compresion tedrica de los constructos

Las técnicas denominadas de monorasgo, son escalas que evaltan aspectos especificos del sujeto (ansiedad,
autoestima, depresion, pensamientos automaticos, miedo a evaluacion negativa, claustrofobia, etc.). Son técnicas
breves y que usualmente contienen entre 15 y 30 items. Solo se tarda entre cinco y diez minutos completarlas.
Permiten, a la hora de evaluar los resultados, obtener mayor sensibilidad para detectar en qué aspectos el pacien-
te obtuvo mayores cambios y en cuales no, especialmente en tratamientos focalizados en el cambio de sintomas
especificos (Lambert, 2004; Maristany y col. 2008).

La evaluacién de la imagen corporal es uno de los ejemplos de pruebas de monorasgo. Existen mdltiples instru-
mentos de evaluacién de dicho constructo.

Botella, Ribas y Benito (2009) realizan un estudio de validacion en poblacion espafiola, del Multidimensional
Body Self Relations Questionnaire (MBSRQ), una de las medidas mas completas y multidimensionales que existe
actualmente. Dicho estudio permite por un lado, ajustar los niveles de confiabilidad y validez del instrumento y por
otro lado, modificar el modo de composicién factorial del constructo.

Es un ejemplo paradigmaético en el que se observa un comportamiento diferente de la variable de una poblacién
aotra. En la versién espafiola emergen cuatro factores, en lugar de siete como en la versién original:

(1) importancia subjetiva de la corporalidad (1SC)
(2) conductas orientadas a mantener la forma fisica (COMF)
(3) atractivo fisico autoevaluado (AFA)
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(4) cuidado del aspecto fisico (CAF).

Es por ello que la version original contaba con 69 items y la versién espafiola se redujo a 45 items.

Se publican en dicho articulo ambas versiones por lo que es una invitacion para amplificar la investigacién a
diferentes poblaciones y contar con datos locales. Dichos estudios permitiran profundizar el modo en que se com-
pone la variable “imagen corporal”, pudiendo, en un futuro, tener implicaciones clinicas directas para el tratamiento
y modificacion de la imagen corporal.

Conclusion
Psicoterapia — Evaluacion Clinica —Investigacion

La investigacion nos permite estar preparados para visualizar los cambios que se avizoran en la Evaluacién
Clinica. El uso de estudios de laboratorio, neuroimagenes para visualizar estructuras del cerebro y sus funciones
constituyen tecnologias que se van incorporando a la practica de la evaluacion clinica (Clark, 2007). Asimismo el
avance en el estudio de la genética del comportamiento puede llegar a incorporar en forma rutinaria el estudio de
ADN como una informacion potente para la evaluacién de riesgo y prediccidn de conductas, permitiendo un ajuste
en el diagnostico y plan de tratamiento (Plomin y Crabbe, 2000, Wood, Garb, Lilienfeld, Nezworski, 2002).

La relacion indiscutible entre Psicoterapia, Evaluacion Clinica e Investigacion se observa en estos tres articulos.
La practica clinica se encuentra intimamente ligada al uso de instrumentos de evaluacién y los resultados que se
obtienen en diferentes estudios de investigacion. Es fundamental amplificar la perspectiva de los psicoterapeutas
incorporando la Evaluacién Clinica en su practica cotidiana.
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