FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS AL USO DE CONTENCION
MECANICA EN PACIENTES CON PATOLOGIA MENTAL

INTRODUCCION-OBJETIVOS

La agitacion psicomotriz es un estado de marcada excitacion de la actividad mental y motora que se da con
relativa frecuencia en los servicios de salud mental y que requiere de una serie de intervenciones terapéuticas
escalonadas. Cuando provoca situaciones de alto riesgo para el paciente y/o terceras personas, puede requerir la
aplicacion de Contencién Mecanica (CM).

Su uso en la actualidad es controvertido, ya que conlleva notables repercusiones éticas, sociales y juridicas, asi
como efectos adversos fisicos y psicologicos.

Para poder anticipar y evitar situaciones que la requieran, planteamos a través del presente estudio conocer si
existe asociacion entre determinados factores y caracteristicas de los pacientes y el uso de medidas coercitivas

como la CM.

METODOLOGIA

Q Estudio descriptivo de Revision Bibliografica de las
evidencias cientificas proporcionadas por las bases de
datos: Pubmed, Cochrane, Cuiden y Scielo, y
completandose con Google Académico.

O Palabras claves utilizadas: contencion mecanica,
sujecion fisica, inmovilizacién, agitacion psicomotriz,
seguridad, trastorno mental.

O Criterios de inclusion: Estudios relacionados, Guias
de Practica Clinica, Protocolos y Revisiones
Sistematicas, tanto en inglés como en espafol y
publicados entre el afio 2000 y la actualidad.

CONCLUSIONES

» El empleo de CM en la atencion sanitaria es
controvertido y no contamos con una normativa
especifica de ambito nacional que los regule.

» Existen determinados factores demograficos y clinicos
que parecen influir en el aumento de probabilidad de
agitacion psicomotriz y el uso de medidas coercitivas y
cuya evaluacion podria ayudar a los profesionales a
anticipar y prevenir estas situaciones.

» Se necesita mayor numero de estudios de
investigacion que validen esta cuestion.
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RESULTADOS
Parametros que con mayor frecuencia se dan en
los pacientes sometidos a medidas coercitivas
incluidos en los distintos estudios analizados:
«» Sexo masculino.

+ Edad comprendida entre 15 y 35 afnos.

« Soltero, desempleado, bajo nivel educativo y
situacion econémica media-baja.

+ Diagnéstico de:

v'Trastorno psicético

v'Trastorno por abuso de sustancias (++alcohol)
v'Trastorno del humor

v'Trastorno organico

« Presencia de 2 o mas diagnésticos o primer
episodio.

+ Sintomatologia psicética aguda y severa, mania,
falta de insight y presencia de deterioro del
funcionamiento global.

« Momento de ingreso entre la tarde y la noche.

+ Llegada a Urgencias custodiado por Fuerzas del
Orden Publico.

< Encontrarse en la 1? semana tras ingreso.
+ Ingreso de caracter involuntario.

« Conductas agresivas, agitacion psicomotriz o
aplicacion de medidas coercitivas previas.
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