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RESUMEN

Antecedentes

Los traumatismos fisicos pueden dar lugar a muchas secuelas invalidantes, incluidos los problemas de salud fisicos y mentales, y el
deterioro del funcionamiento social.

Objetivos

Evaluar la efectividad de las intervenciones psicosociales en la prevencién de la discapacidad fisica, mental y social después de
traumatismos fisicos.

Métodos de biisqueda

La busqueda no estuvo restringida por la fecha, el idioma o el estado de la publicacion. Se hicieron bisquedas en las siguientes bases
de datos electrdnicas: registro especializado del Grupo Cochrane de Lesiones (Cochrane Injuries Group), CENTRAL (The Cochrane Library
2009, numero 1), MEDLINE (Ovid SP), EMBASE (Ovid SP), PsycINFO (Ovid SP), Controlled Trials metaRegister (www.controlled-trials.com),
AMED (Allied & Complementary Medicine), ISI Web of Science: Social Sciences Citation Index (SSCI), PubMed. También se revisaron las
listas de referencias de todos los documentos seleccionados y se estableci6 contacto con los autores de estudios relevantes. La dltima
busqueda de ensayos se realiz6 en febrero 2008.

Criterios de seleccion

Ensayos controlados aleatorizados que consideran una o mas intervenciones psicosociales definidas para la prevencién de la discapacidad
fisica, los problemas de salud mental o el funcionamiento social reducido como resultado de traumatismos fisicos. Se excluyeron estudios
que incluian a pacientes con lesidn cerebral traumatica (LCT).

Obtencion y anilisis de los datos

Dos autores de la revisidn inspeccionaron de forma independiente los titulos y resimenes de los resultados de bisqueda, examinaron el
texto completo de los estudios potencialmente relevantes, evaluaron de forma independiente el riesgo de sesgo y extrajeron los datos.
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Resultados principales

Se incluyeron cinco estudios con 756 participantes. Tres estudios evaluaron el efecto de las terapias psicoldgicas breves, uno evalué
el impacto de un manual de autoayuda y otro el efecto de la atencién colaborativa. La naturaleza variada de los ensayos que incluian
diferentes poblaciones de pacientes, intervenciones y resultados significé que no fue posible agrupar significativamente los datos entre
los estudios. No hubo evidencia de un efecto protector de la terapia psicoldgica breve o de manuales educativos sobre la prevencién
de la discapacidad. Hubo evidencia de un ensayo de una reduccidn, tanto en los sintomas depresivos como de trastorno por estrés
postraumatico (TEPT), un mes después de la lesion en los que recibian una intervencién de atencidn colaborativa combinada con una
intervencion psicoeducativa breve; sin embargo, este resultado no se mantuvo en el seguimiento. El estado de salud mental general fue el
Unico resultado de discapacidad afectado por cualquier intervencion. En tres ensayos, laintervencidn psicosocial tuvo un efecto perjudicial
sobre el estado de salud mental de los pacientes.

Conclusiones de los autores

Esta revision no aporta evidencia convincente de la efectividad de las intervenciones psicosociales para la prevencion de la discapacidad
después de traumatismos fisicos. En conjunto, los hallazgos no pueden considerarse como un apoyo a la provision de intervenciones
psicosociales para prevenir aspectos de discapacidad derivados de lesiones fisicas. Sin embargo, estas conclusiones se basan en un
numero pequefio de ensayos diferentes con tamafios de la muestra pequefios a moderados y son, por consiguiente, necesariamente
cautelosas. Antes de que puedan confirmarse estos resultados, se necesita mas investigacion, con tamarios de la muestra mas grandes, e
intervenciones y poblaciones de pacientes similares que permitan el agrupamiento de los resultados.

RESUMEN EN TERMINOS SENCILLOS

Intervenciones psicosociales para la prevencion de la discapacidad después de traumatismos fisicos

Los traumatismos fisicos, como los que resultan de accidentes de transito en carretera, caidas e incendios, pueden provocar niveles altos de
discapacidad posterior en la persona afectada. Estos pueden incluir discapacidad fisica como resultado de la lesién inicial y complicaciones
posteriores, problemas de salud mental, como depresion, ansiedad y trastorno por estrés postraumatico (TEPT), como resultado del
traumatismo del evento que provocd la lesion y los problemas fisicos y sociales resultantes, y problemas sociales, como pérdida de la vida
social y desempleo. Por lo tanto, es importante evaluar las intervenciones que procuran prevenir estos resultados secundarios adversos.
Lasintervenciones psicosociales, que incluyen terapias psicoldgicas, como orientacion interpersonaly terapia cognitivo-conductual (TCC),
e intervenciones sociales, como capacidad para hacer amigos, apoyo social y asesoramiento de autoayuda, administradas poco después
de la lesion, pueden ayudar a prevenir estos problemas.

Esta revision identificd cinco ensayos controlados aleatorizados, que incluian a 756 participantes, que evaluaron las intervenciones
psicosociales para la prevencion de la discapacidad después de un traumatismo. No se encontrd evidencia convincente para apoyar
la eficacia de estas intervenciones. En particular, los manuales de autoayuda y las terapias interpersonales no tenian efectos sobre la
prevencion de la discapacidad. Hubo alguna evidencia de que una intervenciéon mas compleja, que incluia la atencién colaborativa,
redujo los sintomas de la depresién y el TEPT a corto pero no a medio plazo. Hubo evidencia de tres ensayos de que las intervenciones
psicosociales tenian un efecto perjudicial sobre la salud mental. No puede afirmarse que los resultados, considerados en conjunto, apoyen
las intervenciones psicosociales para prevenir los aspectos de la discapacidad que surgen de las lesiones fisicas. Estos resultados indican
que las intervenciones futuras deben centrarse en la seleccidn de pacientes con riesgo de resultados deficientes y sélo en el tratamiento
de los que desarrollen problemas posteriores. Sin embargo, la solidez de estas conclusiones esta limitada por el tamafio pequefio y la
naturaleza variada de muchos de los ensayos, lo que significa que sus resultados no pueden agruparse.
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