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PREGUNTAS Y RESPUESTAS/TRASTORNOS FUNCIONALES DIGESTIVOS

;Cuando y por qué puede ser util la psicoterapia en los trastornos

funcionales digestivos?

Functional gastrointestinal disorders: When and why might psychotherapy be
useful in functional digestive disorders?
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Antecedentes

Los factores psicologicos desempefan un papel importante
en los trastornos funcionales digestivos (TFD)"2. El tipo de
personalidad®, unido a la elevada comorbilidad con trastor-
nos psiquiatricos, como ansiedad*, somatizacién, hipocon-
dria® y alteraciones del estado de animo®’, asi como los
numerosos relatos sobre abuso fisico (maltrato)® y/o sexual
y de estresores sociales’ previos a la instauracién del
trastorno digestivo, han hecho que proliferen estudios sobre
la eficacia de los tratamientos psicoldgicos en este tipo de
pacientes. De las distintas revisiones bibliograficas se
concluye que la psicoterapia ayuda a reducir la sintomato-
logia en los TFD, sobre todo en los casos con una
manifestacion mas grave de la enfermedad'®.

Discusion

Al estudiar la eficacia de la psicoterapia, respecto a otros
tratamientos médicos convencionales en los TFD, se ponen
de manifiesto ciertas dificultades a la hora de obtener
resultados concluyentes, como las siguientes: imposibilidad
de realizar ensayos doble ciego, dificultad para poder
utilizar un tratamiento placebo creible y no efectivo, y
también el hecho de que probablemente los pacientes de
estos estudios ya han fracasado con anterioridad a diversos
tratamientos médicos.

Correo electronico: benasayag@dr.teknon.es
(R. Benasayag Lecuona).

Aun asi, la eficacia de los tratamientos psicoldgicos
respecto a los tratamientos médicos convencionales
queda patente en una revision de 15 ensayos aleatorizados
controlados. En solo 3 de estos ensayos no se obtienen
resultados positivos respecto a la disminucién de la
sintomatologia digestiva. El resto mostré una superioridad
significativa de las terapias psicologicas con respecto
a los tratamientos médicos convencionales. De los 9 estudios
con informacion sobre el seguimiento, 8 mostraron que
también la mejoria perduraba en el tiempo mas que en
los grupos que habian recibido algln tipo de tratamiento
psicologico'®.

En otra revision y metaanalisis de diversos ensayos se
encontrd no sélo una mejoria de los sintomas psicolégicos,
como ansiedad y depresion, sino también de los sintomas
viscerales y somaticos'".

Como resumen, puede decirse que la psicoterapia parece
ser efectiva a la hora de reducir la siguiente sintomatologia:
dolor abdominal, diarrea y estrés psicolégico'?. Los posibles
predictores de una buena respuesta al tratamiento psicolo-
gico son el hecho de que el paciente sea consciente de que
el estrés exacerba sus sintomas, que los niveles de ansiedad
y depresion no sean muy elevados, y que haya predomi-
nancia de dolor y diarrea mas que de estreiimiento. El dolor
ha de ser intermitente, y no constante, como respuesta a la
ingesta a la defecacidon y/o al estrés'>'>, También las
personas que manifiestan cogniciones o estrategias de
afrontamiento maladaptativas en referencia a sus sintomas
pueden ser buenos candidatos a realizar psicoterapia''>.

Respecto a los tipos de psicoterapia, de los estudios
disponibles se concluye que ninguna técnica es superior
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a otra en la reduccion de los sintomas digestivos, aunque
hay una amplia evidencia de la eficacia de las técnicas
cognitivo-conductuales'®", asi como de la hipnoterapia'®.
Con respecto a la terapia psicodindmica’'~'°, no hay acuerdo
respecto a su verdadera utilidad.

Respuesta

En los TFD la psicoterapia puede ser util cuando la
sintomatologia digestiva es moderada y/o grave, y no
mejoran con el tratamiento médico convencional, y también
cuando haya evidencia de que el estrés u otros factores
psicologicos estan contribuyendo a dicha sintomatologia
(nivel de evidencia 2a; grado de recomendacion B). Para
obtener buenos resultados, es crucial que el paciente
entienda la utilidad de la psicoterapia y que esté motivado
para realizarla.
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