
Els canvis que 

genera la 

teràpia 

psicològica al 

cervell. 

     

Dr. Joan Deus Yela 
1.Profesor Agregado. Facultad de Psicología de la UAB  
2.Cap de Servei de Psicologia Mèdica de CGO-Mèdic 

3.Consultor Sènior Neuroimatge. CRC-Hospital del Mar  



ÍNDICE TEMÁTICO 

1. Perspectiva histórica. 

2. Neuroimagen de las emociones y de la personalidad. 

3. Eficacia de la psicoterapia versus la farmacoterapia. 

4. Neuroimagen y psicoterapia. 

1. Neuroimagen y fobia social. 

2. Neuroimagen y fobia específica. 

3. Neuroimagen y estrés postraumático. 

4. Neuroimagen y trastorno obsesivo-compulsivo. 

5. Neuroimagen y depresión. 

6. Neuroimagen y esquizofrenia. 

7. Neuroimagen y dolor. 

5. Conclusiones. 



Historia      Emoción-Personalidad      Psicoterapia      Neuroimagen      Conclusiones  



Historia      Emoción-Personalidad      Psicoterapia      Neuroimagen      Conclusiones  



Historia      Emoción-Personalidad      Psicoterapia      Neuroimagen      Conclusiones  



Historia      Emoción-Personalidad      Psicoterapia      Neuroimagen      Conclusiones  



Historia      Emoción-Personalidad      Psicoterapia      Neuroimagen      Conclusiones  



Historia      Emoción-Personalidad      Psicoterapia      Neuroimagen      Conclusiones  



Historia      Emoción-Personalidad      Psicoterapia      Neuroimagen      Conclusiones  









‘El equilibrio entre las 
facultades de su 
inteligencia y sus 
propensiones animales, se 
había perdido’. 







En el 83% de los casos hay una asimetría hemisférica de la 
CCA, siendo mayor en el hemisferio derecho, especialmente 
en mujeres, y se relaciona con mayor Evitación del Daño 



Hay una correlación significativamente positiva entre el 
volumen del CCA derecho con la alexitimia y, especialmente, 
en el género masculino (r=0,32; varianza explicada del 41%). 
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Eficacia de la Psicoterapia 

La farmacoterapia pretende corregir una disfunción del cerebro mediante 

una intervención directa en el mismo. 



Eficacia de la Psicoterapia 

Bobina eléctrica 

Flujo magnético 

Patrón focal 

Permite el estudio de 

la conectividad y 

excitabilidad cerebral 

a partir de la 

estimulación directa, 

focal y no invasiva del 

córtex cerebral. 

• Posibilita la modulación, por depolarización 

(0.3-1 Hz) o por hiperpolarización (5-30 Hz), de 

la actividad de la corteza cerebral. 

• Esta modulación depende de la duración, 

frecuencia e intensidad de estimulación. Esta 

puede ser duradera en el tiempo aplicando 

trenes de impulsos repetitivos (EMTr). 



La psicoterapia hace 

referencia al proceso 

terapéutico que se produce 

entre un psicólogo con una 

formación en psicología 

clínica o sanitaria y una 

persona que acude a 

consultarlo que se da con el 

propósito de una mejora en 

la calidad de vida en este 

último, a través de un cambio 

en su conducta, actitudes, 

pensamientos y/o afectos… 

Eficacia de la Psicoterapia 





Neuroimagen y psicoterapia 

Neuroimagen y medicación 

Eficacia de la Psicoterapia 



Eficacia de la Psicoterapia 
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 El objetivo del estudio fue 

evaluar los cambios del 

metabolismo de la 

glucosa (PET scan) en 

pacientes oncológicos 

sometidos a un 

importante estrés, tras un 

tratamiento ansiolítico. 28 

pacientes hicieron la TR 

Progresiva de Jacobson y 

28 pacientes tomaron u 

diazepam sublingual. 



La circunvolución cingulada dorsal y la corteza 
prefrontal dorsomedial, presumiblemente, 

representan el sustrato neural de las 
emociones negativas-positivas 

experimentadas. 



Perspectiva Histórica 
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Diseño de bloques en tarea de escrutinio social 

• La percepción de ser evaluado está mediatizada por 

la CPF medial, la ínsula, el opérculo y el cerebelo. 

• Los pacientes con SAD, además, reclutan la corteza 

visual y el tálamo. 

• Los pacientes con SAD muestran un incremento de 

la conectividad entre el circuito neural del escrutinio 

y la CCA (implicada en el control inhibitorio). 





TCC Citalopram 

Responden al tratamiento 

Respondedores-No 
respondedores 



• La característica esencial de la 

fobia es un miedo intenso y 

persistente a objetos o 

situaciones claramente 

discernibles y circunscritas. 

• La exposición al estímulo 

fóbico provoca casi 

invariablemente una respuesta 

inmediata de ansiedad. 

• Esta fobia también puede hacer 

referencia a la posibilidad de 

perder el control, angustiarse y 

desmayarse al exponerse al 

objeto temido. 









Síntomas más Relevantes Técnicas A considerar 

Pensamientos intrusivos  Exposición  Terapia Cognitiva 
 Manejo de ansiedad 
 Psicoeducación 
 Terapia de juego (niños) 

Flashbacks  Exposición  Manejo de ansiedad 
 Terapia Cognitiva 
 Terapia de juego (niños) 

Miedos asociados al trauma, pánico y 

evitaciones 

 Exposición 
 Terapia Cognitiva 
 Manejo de ansiedad 

 Psicoeducación 
 Terapia de juego (niños) 

Embotamiento afectivo, alejamiento 

de los demás y pérdida de interés 

 Terapia Cognitiva  Psicoeducación 
 Exposición 
 

Culpabilidad/autohumillación  Terapia Cognitiva  Psicoeducación 
 Terapia de juego (niños) 

Irritabilidad  Terapia Cognitiva 
 Manejo de ansiedad 

 Psicoeducación 
 Exposición 

Ansiedad general  Manejo de ansiedad 
 Exposición 

 Terapia Cognitiva 
 Psicoeducación 
 Terapia de jeugo (niños) 

Perturbaciones del sueño  Manejo de ansiedad  Exposición 
 Terapia Cognitiva 
 Psicoeducación 

Dificultad de concentración  Manejo de ansiedad  Terapia Cognitiva 
 Psicoeducación 











Precisión del 93.1% 







Antes Después 





   Remisión en 35 días    Remisión en 51 días   Remisión en 82 días 

   Riesgo de recaídas de 7.8 
   82,5% Sensibilidad 

    62,2% Especificidad 
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Dimensión Sensorial Dimensión Emocional Dimensión Cognitiva 

(Reumatol Clin. 2009;5[5]:228-32) 
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Conclusiones 

• Numerosos estudios de neuroimagen han identificado cambios en 

los circuitos neurales asociados a la regulación emocional tras una 

psicoterapia en pacientes con ansiedad y depresión. 

• Los estudios objetivan cambios en la corteza prefrontal dorsomedial 

y en la circunvolución cingulada posterior/precuneus tras la 

psicoterapia en pacientes con ansiedad y depresión. 

• En los pacientes con fobia, se objetiva una reducción de la actividad 

cerebral de las regiones témporo-mediales tras la psicoterapia. 

• Se objetivan cambios de la actividad cerebral en la corteza prefontal 

medial previos a la psicoterapia que pueden regular/predecir su 

eficacia. 



“La ment intuïtiva és 

un do sagrat i la ment 

racional és un fidel 

servent. Hem creat 

una societat que 

honora el servent i ha 

oblidat el do” 

 

Albert Einsten 
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