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VIII. ANEXOS.

ANEXO 1: CONSENTIMIENTO INFORMADO.

Estimado  paciente,  estoy  interesada  en  realizar  una  Tesis  Doctoral  sobre  la

comorbilidad médica en pacientes con trastorno mental grave en un medio comunitario.

Ruego su colaboración que sería altruista y libre. Sus datos estarán protegidos y serán

anónimos. Le agradezco su colaboración y tiene derecho a la no participación.

Rocio Torrecilla Olavarrieta (MIR III Psiquiatría)

rociotorrecillaol@gmail.com
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ANEXO 2: FICHA DE RECOGIDA DE DATOS.
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ANEXO  3:  ESCALA  DE  EVOLUCIÓN  HONOS.  HEALTH  OF  THE

NATION OUTCOME SCALES (HONOS). 

Título de sección y nombre
del ítem

Rango de puntuación de
cada item

Rango de puntuación
de la sección

A. Problemas conductuales:

1. Agresividad
2. Autoagresiones
3. Uso de sustancias

0-4
0-4
0-4

0-12

B. Deterioro:

4. Disfunción cognitivas
5. Discapacidad física

0-4
0-4

0-8

C. Problemas clínicos:

6. Depresión
7. Alucinaciones y/o delirios
8. Otros síntomas

0-4
0-4
0-4

0-12

D. Problemas sociales:

 9.  Relaciones sociales.
10. Funcionamiento general
11. Problemas de residencia
12. Problemas ocupacionales

0-4
0-4
0-4
0-4

0-16

Puntuación Total (1-12) 0-48
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ANEXO  4:  ESCALA  DE  DISCAPACIDAD  DE  LA  ORGANIZACIÓN

MUNDIAL DE LA SALUD (WHO/DAS).

1. Periodo cubierto por la valoración (marcar con un círculo):

❑ actual  último mes  último año  otro periodo (específico)____❑ ❑ ❑

2.  Áreas  específicas  de  funcionamiento  (marcar  con  un  círculo  la  cifra

apropiada):

A) Cuidado personal:

Se refiere  a  la  higiene  personal,  forma  de
vestirse, forma de alimentarse, etc

0       1       2       3       4       5

* funcionamiento con ayuda

B) Funcionamiento ocupacional:

Se  refiere  al  funcionamiento  esperado  en
actividades  remuneradas,  estudios,  labores
domésticas, etc

0       1       2       3       4       5

* funcionamiento con ayuda

C) Funcionamiento familiar:

Se refiere a la interaccion esperada con el
cónyuge,  los  padres,  los  hijos,  y  otros
familiares.  Al  puntuar,  prestar  especial
atención a  lo  que realiza  el  paciente  en el
contexto en el que vive.

0       1       2       3       4       5

* funcionamiento con ayuda

D) Funcionamiento en el  contexto  social
amplio:

Se refiere a las actividades que se espera que
realice  el  enfermo  como  miembro  de  una
comunidad, su participación en el ocio, y en
otras actividades sociales.

0       1       2       3       4       5

* funcionamiento con ayuda
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3. Duración total de la discapacidad (marcar el recuadro apropiado)

                 ❑ menos de un año  un año o más  desconocida❑ ❑

4. Capacidades específicas

Algunos pacientes pueden tener una alta puntuación de discapacidad en una o mas de
las áreas arriba mencionadas, y, sin embargo, pueden presentar habilidades específicas
que son importantes para el manejo y el cuidado del funcionamiento del individuo en la
comunidad o en la familia.  Ejemplos  de ello pueden ser:  la habilidad para tocar un
instrumento musical, la buena apariencia, la fuerza física, sentirse cómodo en reuniones
sociales, etc.

 ❑ marcar aquí si existen habilidades especificas y describirlas
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ANEXO  5:  DIAGNÓSTICOS,  SEGÚN  CIE-10,  PARA  LOS

TRASTORNOS INCLUIDOS EN EL TMG.

   .F20: Trastorno esquizofrénico

   .F21: Trastorno esquizotípico

   .F22: Trastorno delirante persistente

   .F23: Trastorno psicótico agudo y transitorio

   .F24: Trastorno delirante inducido

   .F25: Trastorno esquizoafectivo

   .F28: Otros trastornos psicóticos de origen no orgánico

   .F29: Psicosis de origen no orgánico, no especificada

   .F30: Episodio maníaco

   .F31: Trastorno afectivo bipolar

   .F32: Episodio depresivo

   .F33: Trastorno depresivo recurrente

   .F60.0: Trastorno paranoide de la personalidad

   .F60.1: Trastorno esquizoide de la personalidad

   .F60.3: Trastorno de la personalidad emocionalmente inestable
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