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Trastorn bipolar

Trastorn de I'estat d’anim cronic i recurrent. Alternancia

d’episodis maniacs, hipomaniacs o episodis depressius

Mania S

Eutimia

Depresion
Menor







Episodis afectius. Simptomes

De vegades simptomes

psicotics Hipomania/mania

Depressio




DEFICITS COGNITIUS EN ELS TRASTORNS
PSIQUIATRICS
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Adaptat de Millan i cols., Nature, 2012




DISFUNCIO COGNITIVA EN EL TRASTORN BIPOLAR
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Prevalencia 40-60%

Disfuncions persistents en remissio

Principals dominis afectats: atencio, memoria i funcions executives
Deficits presents a l'inici de la malaltia

Bipolar | > Bipolar |l

Major nombre d’episodis maniacs

Incrementada en pacients amb historia de simptomatologia
psicotica

Major duracio de la malaltia

Relacionada amb disfuncio psicosocial ‘

Martinez-Aran i cols, 2004




SISTEMA LIMBIC

En el trastorn bipolar hi ha una

alteracié dels mecanismes que

requlen l'estat d'anim, que es
- = Troben al sistema limbic.

Lhipocamp és una de les
estructures del sistema limbic
> que té un paper essencial en
I'aprenentatge de nova

informacio ‘

Braln Stom




REHABILITACIO FUNCIONAL DEL
TRASTORN BIPOLAR

Bipolar Disorder

Larla Toreent and
fnnabaed Marpivess-Aran

Inclou no Gnicament la millora cognitiva
siné també I'adaptacid social.

Consisteix a  aprendre  tecniques
neurocognitives “ecologiques” que
s’apliquen a la vida diaria.

Introdueix elements educatius sobre els
deficits cognitius 1 el seu 1impacte en el
funcionament.

Proporciona estrategies per millorar el
rendiment cognitiu en dominis com ara
Iatenci6, la memoria 1 les funcions
executives.

Es pot involucrar la familia per facilitar
la implementaci6 de les tecniques.

Martinez-Aran i cols, 2011



ORGANITZACIO DE LES SESSIONS

21 sessions setmanals

15’: analisis de tasques \

5’: “escalfament”

20’: part teorica 1 estrategies

90 minuts .
neurocognitives

per sessio

45’: exercicis practics

5: punts clau 1 tasques per a la

proxima sessio j ’

Martinez-Aran i cols, 2011




SESSIONS (I)

1 El rol de la familia. Afavorir la practica 1 el reforg

2 Quines son les disfuncions cognitives principals en el trastorn bipolar?
3 Factors que influeixen en les dificultats cognitives

4 Que és 'atenci6? Estrategies per millorar-la

5 Estrategies per millorar I'atencio 1 aplicaci6 en la vida diaria
6 .Que és la memoria? Estrategies per millorar-la

7 Memoria: Agenda 1 altres ajudes externes

8 Estrategies internes per millorar la memoria

9 Altres estrategies mnemotecniques 1 aplicacié a la vida diaria
10 Lleginr 1 recordar

11 Trencaclosques. Recuperar informaci6 del passat
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QUE ES ’ATENCIO?

L’atenci6 és una funcié cerebral que té
la finalitat de seleccionar entre
multitud d’estimuls que arriben
simultaniament al cervell.

Explicar metafora: “Sistema
d’il luminaci6é d'un teatre”

La 1l luminaci6 és selectiva 1 té certa
intensitat, 1 allo que esta fora del
camp 1l luminat és ignorat.
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La memoria és com una biblioteca Sessié 6
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‘No me acuerdo’, R. Penadés i T. Boget Ed. Océano, 1999



SESSIONS (II)

Funcions executives. Autoinstruccions 1 monitorizacio

Funcions
executives

12

13 | Funcions executives. Programar 1 organitzar activitats
14 Funcions executives. Gesti6 del temps

15 @ Funcions executives. Tecnica de resolucié de problemes
16 | Funcions executives. Resoldre problemes

17 | Maneig de situacions d’estres

18 | Entrenament en habilitats comunicacionals

19 | Millorar la comunicaci6

90 | Millorar I'autonomia 1 el funcionament

21

Sessio6 final. Repas




SESSIONS (II)

19 | Funcions executives: autoinstruccions 1 monitorizacid

13 | Funcions executives: Programar 1 organitzar activitats

14 Funcions executives: Gesti6 del temps

15 @ Funcions executives: Tecnica de resolucié de problemes

16 | Funcions executives: Resolent problemes

. . . , ~
17 | Maneig de situacions d’estrés
18 | Entrenament en habilitats comunicacionals Millorar
comunicacio,
19 | Millorant la comunicacio autonomia i

. . : maneig de I
90 | Millorant autonomia i funcionament N

estres

91 | Sessié final. Repas




REHABILITACIO FUNCIONAL EN EL TRASTORN
BIPOLAR

10 centres Cec, aleatoritzat

Pacients BP-I |
BP-Il en remissio

FAST > 1¢ |

el dominio cognitiy i “Criteri principal

de 2 o mé en qualsevol[ |

i . de valoracio
altre domini )
T (primary
endpoint)”: Canvis
Aleatoritzacio en la FAST
des de la visita
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Vieta E. ETES Bipolar Project CIBERSAM, 2011




MIILIL.ORA FUNCIONAL AILS SIS MESOS

FIGURE 2. Within-Group Effect Sizes in Functional Improve-
ment, by Domain of the Functioning Assessment Short Test
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EFICACIA D’UN MODUL E-NEUROCOGNITIU COM A
COADJUVANT A LA REHABILITACIO FUNCIONAL PER AL
TRASTORN BIPOLAR

15 meso:
Avaluacié Personal_ 9 mesos:,, m :
valuacio s Trainer. avaluacio avaluaci

basal seguimient seguiment

O\ VI

Py

Entrenament
computeritzat en
neurocognici6 + cognicid
social

Tasques cognitives no ‘

estructurades
6 mesos 6 mesos
4 N\
132 pacients bipolars eutimics; 2 centres ‘
Avaluacio clinica, funcional i neuropsicologica
Neuroimatge
\_ J




CONCLUSIONS

La rehabilitacié funcional és eficac 1 millora el
funcionament dels pacients bipolars.

L’efecte de la rehabilitaci6 funcional es manté
en el temps.

La intervencié preco¢ és essencial per millorar
el funcionamient, aixi com les intervencions
adaptades als perfils especifics de cada pacient.

La telerehabilitaci6 podria ser una opcidé de
rehabilitaci6 a 1incloure en el tractament
d’aquests pacients.
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