Formacién anual Terapia dialéctico comportamental DBT
Coordinadores: Lic. Javier Abraham y Lic. Erica Yamamoto.

1. Fundamentos:

La Terapia Dialéctico Comportamental es una psicoterapia multicomponente desarrollada por la
Doctora Marsha Linehan en Estados Unidos. El modelo fue creado, disefiado y ampliamente
validado por numerosas investigaciones cientificas a lo largo del mundo para el trabajo con
consultantes con diagnosticos de Trastorno Limite de la Personalidad, Trastornos Alimentarios,
Abuso de Sustancias, dificultad en el Control de los Impulsos, pacientes con Conductas Suicidas y
autolesiones, Violencia, Juego Patolégico, Depresion Cronica, Bipolaridad y otros Trastornos de la

Personalidad.

Los pacientes con multiples problemas y sus familias representan un gran desafio en la practica
clinica contemporanea, especialmente aquellos con comorbilidades, trastornos de la personalidad y

cuadros graves.

Las bases tedricas en las que se sustenta la Terapia Dialéctico Comportamental provienen
fundamentalmente de las terapias conductuales contemporaneas o de tercera generaciéon y de la

tradicion del Mindfulness o Conciencia Plena.

La formacién se orienta a poder brindar a profesionales de la salud, los conocimientos teéricos y

practicos de la implementacién de la terapia DBT.

2. Objetivos:



Se espera que al finalizar el curso los profesionales adquieran las habilidades para:
e Establecer un diagndstico y elaborar un plan de tratamiento psicoterapéutico con consultantes

complejos, sus familiares y allegados.
e Adquirir y desarrollar habilidades necesarias para el trabajo clinico con los consultantes. e
Tener herramientas suficientes para poder Psicoeducar tanto a los pacientes como a sus
familiares.
e Realizar un Analisis Funcional de la Conducta.
e Formular Casos Clinicos desde el modelo DBT.
e Aplicar adecuadamente un Protocolo de Suicidio en pacientes graves.
e Entrenarse en las principales Habilidades DBT: Mindfulness, Efectividad interpersonal,
Regulacion emocional y tolerancia al malestar.
e Prevenir el Burn Out propio y de otros profesionales.

e Disenar y conducir un tratamiento DBT de forma global.

3. Plan didactico:

Metodologia

Las clases consisten en presentaciones tedrico-practicas, con exposiciones articuladas sobre casos
clinicos, videos y talleres conductuales. Asimismo, se focaliza en el entrenamiento en Habilidades

DBT durante toda la formacion.

Evaluacion

El sistema de evaluacion incluye una instancia de caracter teérico mediante un examen de opciones
multiples, y dos de tipo practico que consisten en la lectura y comentario de un paper de

investigacioén y la presentacion de un Caso Clinico desde el modelo DBT.

Durante la cursada se asignan tareas para poder practicar entre encuentros los aprendido, de

manera individual o grupal.



Duracion

La formacién en Terapia Dialéctico Comportamental dura un afo lectivo. La carga horaria total es de
75 horas reloj. Las mismas se dividen en 51 horas tedricas sincronicas, 12 horas practicas

sincrénicas y 12 horas practicas asincronicas.

Modalidad

Cursada sincronica via Zoom con frecuencia mensual.

4. Programa Sintético:

El programa esta dividido en 25 unidades tematicas organizadas de la siguiente manera:

Unidades 1 a 3: Fundamentos y Bases Clinicas del DBT

Unidades 4 a 14: Etapas del Tratamiento en DBT

Unidad 15: Trabajo con familiares y allegados

Unidades 16: DBT en Diagndsticos y situaciones especificas
Unidad 17: Equipos de trabajo en DBT

Unidades 18 a 22: Entrenamiento en Habilidades.

Unidad 23: Conceptualizaciones, presentaciones y supervisiones de Casos Clinicos e Integracion en

DBT

5. Programa analitico:

Unidad 1: Fundamentos de la Terapia Dialéctico Comportamental.



Introduccién a DBT, teoria biosocial, modos y supuestos de la terapia.lntroduccion al entrenamiento
de habilidades. Diagnéstico del Desorden Limite de la Personalidad y otros trastornos de

personalidad. Comorbilidad y evidencia empirica de DBT en tratamientos para pacientes complejos.

Unidad 2: Teoria Biosocial, Dilemas y Modalidades de Tratamiento.

La Teoria Biosocial. Reorganizacion de los criterios diagnosticos. Los supuestos sobre la terapia y
sobre el paciente. Modos de tratamiento en DBT:. psicoterapia individual, entrenamiento en
habilidades, consultas telefénicas, orientacion a padres, tratamientos complementarios y

farmacoterapia.

Unidad 3: Aportes conductuales al DBT

Nociones basicas de: Aprendizaje clasico o pavloviano y aprendizaje operante o skinneriano.
Condicionamiento Operante. Refuerzo positivo. Refuerzo negativo. Refuerzo intermitente. Castigo.
Técnicas conductuales de trabajo clinico: Moldeamiento, Exposicion y Extincion. Registro de
conductas problemas. Presentacion de la Hoja de registro y cémo llenarla. El analisis conductual en
la clinica: nociones basicas del analisis funcional. Antecedentes de las conductas problema,

refuerzos y consecuentes. Analisis en cadena de las conducta-problema.

Unidad 4: Etapas del tratamiento DBT ]

Etapas del tratamiento y jerarquias de conductas problemas. Analisis en Cadena.

Unidad 5: Etapa de pretratamiento

Orientacién a Consultantes, familiares y allegados al tratamiento. Obtencién de compromiso de
tratamiento. Introducir a un Consultante nuevo en DBT: conducir una entrevista diagnostica.
Presentar un enfoque biosocial para los problemas del consultante. Acuerdos entre Consultante y
terapeuta. Instrucciones para el llenado de la hoja de registro. Estrategias de compromiso. Comienzo

de desarrollo de la alianza terapéutica

Unidad 6: Etapa 1: A) Conductas que atentan contra la vida.



Conductas de primer orden. Crisis suicidas. Uso del analisis en cadena para las crisis. Protocolo en

el caso de que el consultante presente riesgo suicida.

Unidad 7: Etapa 1: B) Conductas que atentan contra la terapia.

Tipos de conductas que interfieren con la terapia.

Unidad 8: Etapa 1: C. Conductas que atentan contra la calidad de vida.
Conductas que interfieren con la calidad de vida: presencia de comorbilidades, problemas de

relacion, problemas de trabajo, atracones de comida, uso de sustancias ilegales.

Unidad 9: Validacion

Estrategias Centrales de Validacién. El rol de la validacion. Diferentes niveles de validacion.

Unidad 10: Resoluciéon de Problemas y Manejo de Contingencias
Estrategias centrales para la Resolucién de Problemas. Procedimientos de cambio: Observar limites
y Manejo de contingencias. Estrategias didacticas. Analisis de la solucién. Estrategias de

compromiso.

Unidad 11: Estrategias Dialécticas
Dialéctica de la relacion terapéutica. Ensefar patrones conductuales dialécticos. Estrategias

didacticas especificas.

Unidad 12: Modificacion cognitiva
Diferencias del enfoque de la DBT con otros enfoques cognitivos conductuales. Procedimientos de
cambio: Habilidades, exposicion, modificacion cognitiva. Orientar a los consultantes en el enfoque

cognitivo de DBT. Clarificacion de las contingencias. Procedimientos de reestructuracion cognitiva.

Unidad 13: Etapa 2: Abordaje del TEPT, opciones para tratamiento de trauma y terapia DBT.

Terapia de Exposicion Prolongada.



Unidad 14: Comunicacion y psicoterapia
Comunicacién reciproca: autorrevelacion, ser genuino, la necesidad de la invulnerabilidad del

terapeuta. Comunicacion irreverente: las estrategias dialécticas y la irreverencia.

Estrategias de estilo. Autocuidado del terapeuta, limites personales.
Unidad 15: Grupos de habilidades para Familiares

Grupo de habilidades de Familiares y allegados. Psicoeducacion y consideraciones en el armado de

los grupos y los encuentros.

Unidad 16: DBT y algunas adaptaciones del modelo.
Aplicaciones de DBT en otros diagnésticos y situaciones clinicas. Trastornos de la alimentacién,

DBT para adolescentes y familias.

Unidad 17: Equipos de consultoria en DBT.

Reunién de equipo. Miembros del equipo. Acuerdos, limites personales grupales, agendas, rol de la
supervision. Los Dilemas Dialécticos. Vulnerabilidad emocional vs. Auto invalidacion. Actividad
pasiva vs. Competencia intermitente. Crisis implacables vs. Duelo inhibido. Qué implican estos

dilemas para el consultante y para el terapeuta

Unidad 18:
Entrenamiento en Habilidades. Habilidades de Mindfulness, Habilidades de Efectividad

interpersonal, habilidades de Regulacion emocional y Tolerancia al malestar.

Unidad 19: Mindfulness
Conciencia Plena: aplicaciones de la habilidad. Mindfulness y su relacién con las diferentes

tradiciones meditacionales. Técnicas de Mindfulness.



Unidad 20: Tolerancia al Malestar

Habilidades de Tolerancia al Malestar: Aceptacion Radical. El concepto de aceptacion. La tercera ola
de terapias comportamentales: énfasis en la aceptacion, la conciencia plena y la meditacion. El
concepto de cambio y su relacion con la desregulacion emocional. Aceptacion y cambio. Aceptacion

y conciencia plena.

Unidad 21: Efectividad interpersonal

Asertividad y efectividad en las relaciones interpersonales.

Unidad 22: Regulacién emocional
Habilidades de regulacion emocional. Consideraciones respecto de las emociones. Habilidades para

regular emociones.

Unidad 23: Conceptualizaciones, presentaciones de Casos Clinicos e Integracion en DBT.

Presentacion de los trabajos grupales. Integracién de los conocimientos adquiridos durante el afio.

6. Dirigido a:
Profesionales del campo de la Psicologia, Medicina, Ciencias Sociales, Educacion y de la Salud.
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