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5.1. DERIVACION.
El 77,9% (60) de los casos han sido derivados a Psicologia
Clinica por la Mutua de Accidentes de Trabajo para ser atendidos. El

20,8% (16) de los casos han llegado por otros tipos de derivacién o

particularmente.

No; 20,8

Si; 77,9

Figura 7. Derivados por Mutuas de Accidente de Trabajo

5.2. EDAD.

El 65% de consultas derivadas (49) se encuentran entre los 31
y los 50 afios. El 35% (26) de los casos estdn comprendidos entre los
31-40 afios de edad, el 30% (23) entre los 41-50 afios, el 21% (16)
entre 20-30 afios y el 14% (11) entre 51-60.
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31-60 20-30

35%

Figura 8. Grupos de Edad

5.3. GENERO.

De los 77 casos derivados a Consulta Clinica de Psicologia el

71% (54) son mujeres y el 29% (22) hombres.

Hombre

1%

Figura 9. Género
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5.4. ESTADO CIVIL.

El 49% de los casos son personas casadas, el 20% viven en
pareja, el 14% son solteros, el 7% estian separados y otro 7%

divorciados mientras que el 3% son personas viudas.

7% 3% 14%

O Soltera/o
B Casada/o
OEn pareja
O Separada/o
20%

@ Divorciada/o

0 Viuda/o

49%

Figura 10. Estado Civil

5.5. SECTOR DE LA ACTIVIDAD.

El Sector Servicios muestra un porcentaje mas elevado de
casos derivados: 37,7%. El 19,5% pertenece a la Industria y el 11,7%
a la Administracién Publica. El 7,8% a Sanidad/Farmacia, el 6,5% al
Comercio, €l 5,2% al sector de la Alimentacion, el 3,9% no consta, el
2,6% a los Cuerpos de Seguridad y otro 2,6% al sector de la

Ensefianza, el 1,3% a la Construccion.

O Administracion Publica
B No consta

O Alimentacion

10 Comercio

B Construccion

O Cuerpos de Seguridad
B Ensefanza

|0 Industria

B Sanidad/Farmacia

B Servicios

Figura 11. Sector de la Actividad
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5.6. PUESTO DE TRABAJO.

El puesto de trabajo de Operario representa el 18,2% del total
de casos y el 16,9% es de Administrativos, siendo los porcentajes mas
elevados. Sigue el 9,1% de Vendedor, el 7,8% de Mandos Intermedios
y 6,5% de Auxiliares. Con porcentajes mas bajos estan con el 3,9%:
Técnico, Limpieza, Directivo, Educador y Enfermeria, seguidos por
un 2,6% por Trabajo Social, Cocinero, Camarero, Conductor y
Jardineria. Con el 1,3%: Policia Municipal, Auténomo, Peluquero y

Pescador.

O Administrativo
@ Policia Municipal
O Técnico

O Trabajo social
@ Vendedor

O Auténomo

@ Limpieza

0O Peluquero

B No consta

B Cocinero

0O Camarero

O Auxiliar

B Pescador

B Conductor

B Directivo

B Educador

B Enfermeria

OJardineria
O Mando Intermedio
O Operario

Figura 12. Puesto de Trabajo

5.7. ANTIGUEDAD.

El 98,5% de los casos tiene una antigiiedad de menos de 1 afio
hasta 15 afios, siendo el 16,5% de 15 a 40 anos. El 31,3% de los casos
tiene de 1 a 5 afios de antigiiedad en la empresa. El 29,9% de 10 a 15
afios, el 22,4% hasta 1 afio y el 14,9% de 5 a 10 afios. El 6% tiene una
antigiiedad de 20 a 25 afios y el 3% de 25 a 30 afios, de 30 a 35 afios y
de 35 a 40 afios respectivamente, mientras que el 1,5% presenta una

antigiiedad de 15 a 20 afios.
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Figura 13. Antigiiedad

5.8. MOTIVO DE CONSULTA.

La casuistica encontrada en la muestra nos permite clasificar,
segin el criterio de tres jueces, los 55 motivos de consulta
manifestados directamente por el interesado, en seis categorias, para

facilitar su descripcién y andlisis:

Tabla 3. Motivo de consulta (MC).

- Categoria 1: Problemas familiares

Casada 2 veces. Problemas graves con el iltimo marido. Despido MC 1

Crisis ansiedad. 2 hermanos con problemas psiquicos. Muerte madre MC 2
Depresion. Hijo autista e hijo esquizofrénico MC 3

Depresion. Muerte accidente del hijo hace 4 afios MC 4
Depresion. Suicidio del marido MC 5

Empresa familiar. Un vecino manipuld el catastro y le quitd tierras MC 6
Estrés y nervios (padres a su cargo desde hace 11afos tras un accidente) MC 7

Ahogo. Madre maltratadora. Muerte del suegro MC 8

Mala relacién familiar, problemas econémicos MC9

Problemas familiares MC 10
Separacion de los padres MC 11
Separacion traumdtica hace 3 afios MC 12
- Categoria 2: Estado depresivo tras accidente

(En paro) Estado depresivo tras accidente coche MC 13
Accidente y falta de auxilio por compaiieros MC 14
Crisis ansiedad. Intento violacién hace 3 afios. Atropello por vehiculo dos veces. MC 15
Estado depresivo. Accidente leve en coche MC 16
Secuelas de accidente laboral MC 17

continua
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continuacion

- Categoria 3: Problemas de trabajo

Acoso sexual en el trabajo MC 18
Acoso sexual y despido del trabajo MC 19
Cambio inesperado de puesto de trabajo. Contractura. Lesién mano MC 20
Crisis de ansiedad. Estrés por doble trabajo por ausencia de compaiiera. MC 21
Depresién por Mobbing MC 22
Desde hace 4 afios mobbing por uno de los socios MC 23
Después de operacion cambios en el trabajo MC 24
Enfrentarse a mobbing MC 25
Le han quitado el trabajo para subir a otra gente MC 26
Maltrato en el trabajo MC 27
Problemas con compaiiera y jefa MC 28
Problemas con los compaiieros de trabajo MC 29
Problemas en el trabajo MC 30
Problemas en el trabajo. Infarto. Triple by-pass MC 31
Situacion grave en el trabajo. La cambian de puesto de trabajo. MC 32
- Categoria 4: Sintomatologia depresiva

Agobio, apatia MC 33
Asfixia, falta de aire MC 34
Astenia primaveral MC 35
Crisis de angustia MC 36
Crisis de angustia y ansiedad MC 37
Crisis de ansiedad MC 38
Crisis de ansiedad y angustia MC 39
Depresion MC 40
Depresion. Cancer marido. Despido del trabajo MC 41
Estado ansioso/depresivo MC 42
Estado ansioso/depresivo tras presenciar accidente de compaiiero MC 43
Estado depresivo MC 44
Estado depresivo tras presenciar muerte por accidente de trabajo de un compaiiero | MC 45
Estrés MC 46
Mareos, pérdida de peso, nervios MC 47
Nervios MC 48
- Categoria 5: Sintomatologia depresiva con antecedentes previos

Crisis de ansiedad y angustia, desde hace 19 afios MC 49
Depresién/Antecedentes depresivos: 2 intentos suicidio MC 50
Depresion/antecedentes hace 3 afios MC 51
- Categoria 6: Sintomatologia depresiva por enfermedad/operacion
Depresién/Hepatitis C/Pareja seropositiva MC 52
Drogadicto, seropositivo, hepatitis C. Su mujer estaba igual que €l y ya fallecio MC 53
Estado depresivo secuelas operacién hernia discal MC 54
Pendiente operacion extirpacion matriz/ovarios MC 55

Del 100% de los casos objeto de estudio, un 27,27% (21)
especifica como motivo de consulta estar enfrentindose a situaciones
de conflicto, mobbing, maltrato y acoso sexual en el trabajo

respectivamente.
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El 40,26% (31) de los casos expresan como motivo de consulta
que presentan sintomatologia depresiva. El 27,27% (21) reconoce
tener problemas en el trabajo. El 15,58% (12) expresan problemas
familiares. El 6,49% (5) estado depresivo tras accidente, el 5,19% (4)
sintomatologia depresiva por enfermedad/operacién y el 3,90% (3)

sintomatologia depresiva con antecedentes previos.

O Problemas familiares

B Estado depresivo tras accidente
390 519 15.58

6,49 OProblemas en el trabajo

O Sintomatologia depresiva
40,26

27,27 ) , .
B Sintomatologia depresiva con

antecedentes previos
O Sintomatologia depresiva por
enfermedad/operacion

Figura 14. Motivo de consulta

5.9. DIAGNOSTICO.

De los 46 diagnésticos efectuados por médicos de cabecera y/o
psiquiatras, se han clasificado segin el criterio de tres jueces, ocho

categorias, para facilitar su descripcion y analisis:

Tabla 4. Diagnéstico (DG).

- Categoria 1: Trastorno depresivo por accidente/enfermedad

Accidente: Fractura de huesos DG 1
AT/amputacion falange mano derecha DG 2
Enfermedad comun. Secuelas accidente DG 3
Estrés PT tras accidente DG 4
Recuperacion operacion DG 5
Trastorno depresivo por enfermedad orgdnica DG 6
continua
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continuacion
- Categoria 2: Trastorno de ansiedad
Ataques de ansiedad DG 7
Crisis ansiedad DG 8
Crisis ansiedad / Abusos sexuales en la infancia DG 9
Crisis de ansiedad DG 10
Crisis de llanto DG 11
Sindrome de ansiedad por motivos laborales DG 12
Trastorno ansiedad no especificado DG 13
Trastorno de ansiedad DG 14
- Categoria 3: Trastorno depresivo
Alteracion hormonal. Depresion hace 7a. DG 15
Depresion DG 16
Depresion neurdtica DG 17
Hace cuatro afios Depresion DG 18
Reaccion depresiva leve DG 19
Sindrome depresivo DG 20
Sindrome depresivo/Abusos sexuales/Maltrato DG 21
Trastorno depresivo DG 22
Trastorno depresivo grave DG 23
Trastorno depresivo leve DG 24
Trastorno depresivo moderado DG 25
- Categoria 4: Sindrome ansioso-depresivo
Sindrome ansioso depresivo DG 26
Sindrome ansioso depresivo DG 27
Sindrome ansioso depresivo (PT del comportamiento) DG 28
Trastorno ansiedad-humor depresivo DG 29
- Categoria 5: Reacciones adaptativas
Otras reacc. de adapt. DG 30
Reac. adap. con caract. emocion. mixtas DG 31
Reac. adap. con retraimiento DG 32
Reac. adap. emoc.mixta DG 33
Reaccion adaptativa DG 34
Trastorno adaptativo mixto comportamiento y emociones DG 35
- Categoria 6: Estrés
Estrés DG 36
Estrés Laboral/Hernia hiato DG 37
Estrés. Embarazo de 13 semanas DG 38
Reaccion aguda estrés/perturbacion psicomotriz DG 39
Reaccion aguda al estrés y fobia social DG 40
Reaccién depresiva leve/Burn-out DG 41
Trastorno por estrés postraumdtico DG 42
- Categoria 7: Histéria
Episodios pérdida control DG 43
Histeria no especificada DG 44
Histeria, trastorno de conversién DG45
- Categoria 8: Contingencia comin

[ Contingencia comiin | DG46 |

El 13% de los casos derivados llegan diagnosticados como

Sindrome Ansioso-Depresivo. El 10,4% como Depresién, 6,5% como
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Reaccion depresiva leve y Trastorno depresivo leve respectivamente.
El 2,6% Depresion Neurdtica, Histeria no especificada, Reaccién
adaptativa, Sindrome depresivo y Trastorno ansiedad-Humor

depresivo, respectivamente.

Siguiendo nuestra clasificacién el diagndstico por trastornos
depresivos lo presentan el 36,4% de los casos. El 18,2% es
diagnosticado como Sindrome ansioso-depresivo. El 10,4% como
trastorno de ansiedad y Reacciones adaptativas, respectivamente. El
9,1% tiene un diagnostico de Estrés. El 7,8% se diagnostica como
Trastorno depresivo por accidente/enfermedad. El 5,2% como Histeria

y el 1,3% como Contingencia Comun.

O Trastorno depresivo por
accidente/enfermedad

B Trastomo ansiedad

O Trastormo depresivo

O Sindrome ansioso-depresivo

B Reacciones adaptativas

OEstrés

B His téria

O Contingencia comiin

Figura 15. Diagnéstico Médico y/o Psiquiatrico

5.10. DIAS DE BAJA.

El 27,6% presentan de 20 a 40 dias de baja laboral. El 23,4%
mas de 100 dias de baja. El 15,8% de 1 a 20 dias de baja. El 14,3% de
60 a 100 dias. El 13,2% de 40 a 60 dias. El 5,3% no presenta ningin
dia de baja laboral.
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Figura 16. Dias de Baja

El promedio de dias de baja es mas elevado en los hombres
que en las mujeres. Mientras para éstas es de 79,37 dias de baja para

los hombres es de 98,91 dias de baja.
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100

90

N\

80

70

O Hombre
B Mujer

60

50.
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30
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Figura 17. Dias de baja/Género
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5.11. SINTOMATOLOGIA MANIFIESTA.

Los sintomas psiquicos tienen mayor ocurrencia que los
sintomas orgdnicos. De éstos ultimos los que se presentan con mayor

frecuencia son Trastornos del suefio y Dificultades Respiratorias.

Mas del 90% de los casos presenta Bajo estado de 4dnimo,
ansiedad, angustia, labilidad emocional e Inseguridad/Baja

autoestima.

Tabla 5. Sintomas Psiquicos.

. . . Porcentaje
Sintomatologia manifiesta vélido SJI
Bajo estado de animo 97,4
Ansiedad 96,1
Angustia 94,8
Labilidad emocional 94,8
Inseguridad/Baja autoestima 90,9
Apatia 87,0
Desmotivacién 85,7
Miedo 83,1
Soledad/Aislamiento 83,1
Fallos de Atencion/Memoria 79,2
Desconfianza 72,7
Irritabilidad 54,5
Culpabilidad 40,3
Pérdidas de control 40,3

Los porcentajes mds elevados en la sintomatologia fisica se
encuentran en Trastornos del suefio con un 80,5% y las Dificultades

Respiratorias con un 68,8%.

Tabla 6. Sintomas Fisicos

. . . Porcentaje
Sintomatologia manifiesta vélido SJI
Trastornos del sueflo 80,5
Dificultades respiratorias 68,8
Dolores musculares y articulares 39,0
Dolor de Espalda 32,5
Vértigos 26,0
Trastornos digestivos 23,4
Taquicardias 22,1
Arritmias 14,3
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5.12. DSM IV

Mas del 90% de los casos presentan Factores psicoldgicos que

afectan al estado fisico y Trastornos depresivos.

Tabla 7. Resultados DSM-IV (Del 50 al 100% de los casos)

Porcentaje
DSM IV vdlido S1
Factores psicoldgicos que afectan al estado 96.1
fisico ’
Trastornos depresivos 92,2
Trastornos de angustia sin agorafobia 87,0
Trastorno de ansiedad generalizada 85,7
Problemas adicionales que pueden ser objeto 507
de atencion clinica: Problema laboral ’

Mais del 40% de casos presentan Trastorno por estrés agudo,
Trastorno adaptativo con ansiedad y estado de dnimo depresivo y

Problemas de relacién no especificado.

Tabla 8. Resultados DSM-IV (Del 30 al 50% de los casos).

Porcentaje
DSM 1V vilido SI
Trastorno por estrés agudo 49,4
Trastorno adaptativo mixto con ansiedad y 44

estado de dnimo depresivo

Problemas de relacién no especificado 40,3
Trastorno adaptativo con alteracion mixta de 351
las emociones y del comportamiento ’
Trastornos primarios del suefio: Disomnias 32,5

Mais del 20% de los casos presenta Trastorno del control de los

impulsos no especificado.

Tabla 9. Resultados DSM-IV (Del 10 al 30% de los casos).

Porcentaje
DSM IV valido SI
Trastorno del control de los impulsos no
. 20,8
especificado
Trastorno del estado de dnimo debido a
Py 16,9
enfermedad médica
Trastorno explosivo intermitente 16,9
Trastorno por estrés post-traumdtico 16,9
Trastorno del estado de dnimo no especificado 14,3
Trastorno de ansiedad debido a enfermedad 13.0
médica ’
Trastornos primarios del suefio: Parasomnias 13,0
Trastorno obsesivo-compulsivo 11,7
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5.13.CIE 10

Mais del 80% de los casos presenta Trastornos de ansiedad
generalizada y Trastornos mixtos de ansiedad y depresion. Mds del
40% refiere Episodio depresivo moderado, leve y reaccién al estrés
agudo, mientras que practicamente un 30% presenta Trastorno de

adaptacion.

Tabla 10. Resultados CIE-10

Porcentaje
CIEI0 vélido SJI
Trastornos de ansiedad generalizada 84,4
Trastornos mixto de ansiedad y depresion 83,1
Episodio depresivo moderado 44,2
Episodio depresivo leve 41,6
Reaccion al estrés agudo 40,3
Trastorno de adaptacion 29,9
Trastorno de estrés post-traumatico 18,2

5.14. CONDUCTAS DE MOBBING AUTOINFORMADAS.

Mais del 30% de los casos manifiesta recibir conductas que
Desestabilizan emocionalmente a la persona y Ejercen una presion

indebida sobre ella.

Mais del 25% de los casos manifiesta recibir conductas que
Modifican las condiciones de trabajo sin comunicédrselo, Menosprecio

profesional y Negarle sus derechos.
Mas del 20% de los casos reciben Criticas, Menosprecio y

Humillaciones personales y/o profesionales, asi como Conductas

agresivas y Refuerzos negativos.
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Tabla 11. Conductas de Mobbing (Del 20 al 40% de los casos).

CONDUCTAS DE MOBBING Porcentaje
viélido SI

Desestabilizar emocionalmente a la 39.0
persona

Ejercer una presion indebida sobre la 3.5
persona

Modificar las condiciones de trabajo sin 29.9

comunicdrselo ?

Menospreciarle profesionalmente 27,3

Negar sus derechos 26,0
Criticas persistentes e injustificadas a su

trabajo 247

Sobrecarga de trabajo 24,7

Acusaciones infundadas 23,4

Ignorar, hacerle el vacio, fingir no verle 22,1

Menospreciarle personalmente 22,1
Perjudicar monetariamente sin causa

justificada 22,1

Humillaciones y desprecios en privado 20,8

Avasallar a la persona 20,8

Gritos en publico y/o en privado 20,8

Mais del 19% de los casos manifiesta que se las excluye de
reuniones, reciben intrusiones en su trabajo, se le amplian y
dramatizan pequefios errores y reciben humillaciones y desprecios

ante otras personas.

Tabla 12. Conductas de Mobbing (Del 10 al 20% de los casos).

CONDUCTAS DE MOBBING Porcentaje
valido SI
Excluirle de reuniones 19,5
Intrusiones en su trabajo 19,5
Ampliar y dramatizar pequeios errores 19,5
Humillaciones y desprecios ante otras 19.5
personas
Negar el didlogo 18,2
Amenazas en privado en el lugar de
trabajo 18,2
Ir a la caza de sus errores 18,2
Interrupciones continuas 16,9
Restringir las posibilidades .de 15.6
comunicarse con su superior
Desvalorizar su trabajo y sus éxitos 15.6
atribuyéndoselos a otros ?
Difundir murmuraciones, mentiras sobre 15.6
la persona i
Impedir el acceso a informacion 13,0
Negar informacién para la realizacion de 13.0
su trabajo ?
Interferencia en la vida privada 11,7
Plazos de ejecucion imposibles 10,4
Comentarios peyorativos sobre su vida 10.4
privada ’
Comentarios despectivos aludien/do al 10.4
género ’
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5.15. VARIABLES DE MOBBING.

5.15.1. Duracion de la exposicion.

El 18,4% de los casos que refiere conductas de mobbing han
llegado a consulta a partir de estar 12 meses expuestos a las mismas.
El 10,5% manifiesta estar expuesto desde hace 24 meses. El 13,2%
llega a consulta tras permanecer 48 meses recibiendo dichas

conductas.

El 71,1% de los casos ha estado recibiendo conductas de
mobbing durante més de 12 meses. El 15,8% de los casos refiere estar
recibiendo conductas de mobbing desde hace menos de 6 meses. El
13,1% de los casos refiere estar recibiendo conductas de mobbing

durante mas de 6 meses.

84,2

90,0

80,0

70,0-f

60,0
O Menos de 6 meses
50,0~

O Mais de 6 meses

40,0

15,8

[

1

30,0-f

20,0-f

RN

10,0

Figura 18.- Duracién de la exposicién en meses

5.15.2. Frecuencia de las conductas.

El 48,1% de los casos manifiesta que las conductas de

mobbing expuestas se repiten una 0 mas veces por semana.
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Figura 19. Frecuencia de las conductas: una o mds veces por semana.

5.15.3. Intencionalidad de las conductas

En el 40,3% de los casos expresa que las conductas de
mobbing las estin recibiendo ellos mis que el resto de sus
compaiieros, lo que nos indica la intencionalidad de causar dafo a la

persona en cuestion.

El 9,1% de los casos refiere recibir conductas de mobbing pero
igual que el resto de sus compafieros. En este tiltimo caso no podemos
hablar de mobbing ya que no se da una de las premisas bdsicas para
ser considerado como tal y es la intencionalidad de causar dafio a la
persona contra la que va dirigido. En este caso podemos decir que se
manifiesta una situaciéon de violencia psicoldgica en el trabajo o de

situaciones conflictivas no resueltas.
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Figura 20. Intencionalidad de la conducta

5.15.4. Direccionalidad de las conductas

En un 29,9% es un Mobbing descendente, es decir proviene de
un superior a un subordinado, siendo la diferencia significativa
respecto a los otros dos resultados. En el 9,1% se trata de una
situacion de Mobbing horizontal, las conductas provienen de un
compaiiero. En el 7,8% se trata de un Mobbing descendente y

horizontal, se recibe por parte de un superior y compatfieros.
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Figura 21. Direccionalidad de la conducta
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5.15.5. Suceso Desencadenante o agravante de la conducta

El 37,7% de los casos manifiesta que se ha producido un
suceso desencadenante siendo éste un cambio en la organizacién y/o

personal.

De los casos en los que se han visto afectados por conductas de
mobbing, el 26% refiere que las conductas se han producido tras
cambios en la organizaciéon. El 11,7% las han padecido tras algin
cambio a nivel personal. El 5,2% han sido afectados tras su
incorporacién a la Empresa por ser objetos de rechazo por la persona o
personas que ejercen dichas conductas sobre ella. El 13% alude que no
se ha producido ningin cambio relevante o no tienen conciencia del

mismo.
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personal
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Figura 22. Suceso desencadenante o agravante de la conducta

Vemos que en el 40,3% de los casos concurren las diferentes
variables para que puedan considerarse como situaciones de acoso

psicolégico en el trabajo o mobbing:
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e Se refieren 1 o mas conductas de mobbing

e Duracién y Frecuencia: Con mds de seis meses de
duracién y como minimo de una o mds veces por
semana

¢ Intencionalidad: Mds que a los compaiieros

El 7,8% no cumple con la variable de intencionalidad, por lo
que podemos decir que se trata de situaciones de Violencia
psicoldgica en el trabajo que afectan no solo a la persona sino también
al resto de compaiieros, pero no serian consideradas “Mobbing” al no
cumplirse la premisa de que son conductas con la intencién de

eliminar a la persona en cuestion.

El 36,1% restante no cumple con la variable de intencionalidad
ni de frecuencia, pero si con las conductas recibidas y la duracién de
las mismas. En este caso podemos determinar que se estan refiriendo a

situaciones de conflicto no resuelto en el lugar de trabajo.
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Figura 23. Variables de Mobbing
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5.16. MEDICACION

Cada dia se hace mds patente la necesidad de consensuar
criterios racionales para la prescripciéon y uso de farmacos

antidepresivos, ansioliticos, hipnéticos, etc.

Gomez y otros (2000, citado en Garcia del Pozo y otros, 2004)
detectaron que nos encontramos ante una medicalizacién de los

problemas sociales en funcién del entorno

Las autoridades sanitarias de Gran Bretafa aconsejaron a los
médicos no prescribir estos medicamentos al 70% de los pacientes, sin
antes recurrir a terapias cognitivas o a ejercicios de autoayuda. (Garcia

del Pozo y otros, 2004)

Los resultados del programa CHOICE de la Organizacion
Mundial de la Salud (Chisholm, 2005) nos muestran que el coste
adicional relativamente modesto del tratamiento psicosocial
complementario permite obtener una ganancia de salud significativa,
de forma que la aplicacién de la estrategia combinada tiene una
rentabilidad econémica mayor que la aplicacién de la farmacoterapia

como tratamiento tnico.
En los resultados que se expresan a continuacién hemos de
tener en cuenta que una sola persona puede estar tomando uno o

varios medicamentos.

El 57,2% del total de los casos estudiados estan tomando

antidepresivos (Farmaco que eleva el tono del d4nimo y es capaz de
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estimular el humor y de tener una accion favorable sobre los estados

melancélicos).

Tabla 13. Antidepresivos.

MEDICACION N° casos | Porcentaje mg./dia

Anafranil 75 mg. (antidepresivo) 1 1,3 75
Besitrdn 50 mg.(antidepresivo) 2 2,6 50
Besitran 50 mg.(antidepresivo) 2 2,6 100
Casbol 20 mg.(antidepresivo) 1 1,3 20
Dobupal Retard 75 o 150 mg. (antidepresivo) 2 2,6 75
Fluoxetina 20 mg.(antidepresivo) 5 6,5 20
Fluoxetina 20 mg.(antidepresivo) 3 39 40
Frosinor 20 mg.(antidepresivo) 1 1,3 10
Mutabase 40 mg. (antidepresivo) 1 1,3 80
Nopramin 50 mg. (antidepresivo) 1 1,3 50
Paroxetina 20 mg. (antidepresivo) 4 52 20
Prisdal 30 mg. (antidepresivo) 3 39 30
Prozac cdp. 20 mg. (antidepresivo) 1 1,3 20
Prozac cdp. 20 mg. (antidepresivo) 1 1,3 40
Reneurdén 20 mg. (antidepresivo) 1 1,3 40
Rexer 15 y 30 mg. (antidepresivo) 2 2,6 30
Seropram 20 y 30 mg. (antidepresivo) 1 1,3 30
Seroxat 20 mg. (antidepresivo) 7 9,1 20
Seroxat 20 mg. (antidepresivo) 1 1,3 30
Vandral 75 y 150 mg. (antidepresivo) 3 39 75
Vandral 75 y 150 mg. (antidepresivo) 1 1,3 150

ANTIDEPRESIVOS 44 57,2 1005

El 33.8% del total de los casos estudiados toman
Antiestresores (Farmaco derivado de las benzodiazepinas indicado
para el tratamiento de un trastorno intenso, que limita la actividad del

paciente o lo somete a una situacion de estrés importante).

Tabla 14. Antiestresores.

MEDICACION N° casos Porcentaje mg./dia
Diazepan 2 o 5 mg. (antiestresor) 6 7,8 2
Diazepdn 2 0 5 mg. (antiestresor) 1 1,3 2,5
Diazepan 2 o 5 mg. (antiestresor) 2 2,6 5
Diazepdn 2 0 5 mg. (antiestresor) 1 1,3 15

Loramet 1 0 2 mg. (antiestresor) 1 1,3 1
Loramet 1 o 2 mg. (antiestresor) 2 2,6 2
Loramet 1 o 2 mg. (antiestresor) 1 1,3 3
Orfidal 1 mg. (antiestresor) 3 39 0,5
continua
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continuacién
MEDICACION N° casos Porcentaje mg./dia
Orfidal 1 mg. (antiestresor) 6 7,8 1
Orfidal 1 mg. (antiestresor) 2 2,6 2
Valium 10 mg. (antiestresor) 1 1,3 10
ANTIESTRESORES 26 33,8 44

El 29,9% del total de los casos estudiados toman Ansioliticos

(Farmaco que disminuye el estado de ansiedad y angustia).

Tabla 15. Ansioliticos.

MEDICACION N° casos Porcentaje mg./dia
Idalprem 1 o 5 mg. (ansiolitico) 1 1,3 0,25
Idalprem 1 o 5 mg. (ansiolitico) 1 1,3 1
Lexatin Roche 1,5 o0 3 mg. (ansiolitico) 1 1,3 3
Myolastan 50 mg. (ansiolitico) 1 1,3 50
Trankimazin 0,5 - 1 - 2 y 3 mg. (ansiolitico) 5 6,5 0,5
Trankimazin 0,5 - 1 - 2 y 3 mg. (ansiolitico) 5 6,5 1
Trankimazin 0,5 - 1 - 2 y 3 mg. (ansiolitico) 3 3,9 2
Trankimazin 0,5 - 1 - 2 y 3 mg. (ansiolitico) 2 2,6 3
Trankimazin 0,5 - 1 - 2 y 3 mg. (ansiolitico) 1 1,3 3,5
Trankimazin 0,5 - 1 - 2 y 3 mg. (ansiolitico) 1 1,3 25
Vincosedan 5 y 10 mg. (ansiolitico) 1 1,3 5
Vincosedan 5 y 10 mg. (ansiolitico) 1 1,3 15
ANSIOLITICOS 23 29,9 109,25

El 2,6% del total de casos estudiados toman Hipndticos

(Farmaco que produce un suefio similar al natural).

Tabla 16. Hipnéticos.

MEDICACION N° casos Porcentaje mg./dia
Noctamid 2mg. (hipnético) 1 1,3 20
Stilnox 10 mg. (hipnético) 1 1,3 10
HIPNOTICOS 2 2,6 30
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El 10,4% del total de casos estudiados toman medicamentos

varios.

Tabla 17. Varios.

MEDICACION N° casos Porcentaje mg./dia

Arcalion 200 mg. (vitamina B1) 1 1,3 200

Astudal 5 mg. (hipertensién) 1 1,3 5

Auxina 200 mg. (vitamina E) 1 1,3 200

Diclofenaco 100 mg. (anti-inflamatorio) 1 1,3 100
Espidifen 400 mg. (analgésico) 1 13 1200

Prevencor 40 mg. (colesterol) 1 1,3 40

Provirén 25 mg. (andrégeno) 1 1,3 25

Tromalyt 300 mg. (eventos isquémicos coronarios) 1 1,3 300
VARIOS 8 10,4 2070

En el 57,2% de los casos se les receta antidepresivos. Al 33,8%

se le recetan antiestresores. Al 29,9% ansioliticos y al 2,6%

hipnéticos. Al 10,4% medicamentos varios y el 5,2% no recuerda

dosis ni medicamentos.

O Antidepresivos

B Antiestresores

0O Ansioliticos

O Hipndticos

B Varios

O No recuerda dosis y
medicamentos

Porcentaje

Figura 24. Tipos de Medicacion
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El promedio de miligramos por dia que ingieren las personas
tratadas oscila entre 258,75 y 1,69, siendo 258,75 mg./dia de
medicamentos varios. 22,84 mg./dfa de antidepresivos. 15 mg./dia de
hipnéticos. 4,75 mg./dia de ansioliticos y 1,69 mg./dia de

antiestresores.

La medicacién mas recetada es: En el 22,1% Trankimazin
(Ansiolitico). En el 14,3% Orfidal y en el 13% Diazepin
(Antiestresores). En el 10,4% de los casos Fluoxetina y Seroxat

(Antidepresivos), respectivamente.

25 22.1

2”’/ O Fluoxetina
/ 143 13,0 B Seroxat

10.4__10.4 O Orfidal

o / O Diazepan
/ B Trankimazin

Antidepresivos - Antiestresores - Ansioliticos

Figura 25. Medicacién mas recetada
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