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RESUMEN

Apoyo individualizado a la insercion laboral de jovenes en el proyecto de atencidon a adolescentes con trastornos
psiquidtricos. El apoyo individualizado a la insercion laboral de jovenes (IPS Young) es una forma de intervencion
psicosocial que se aplica en casos graves y urgentes de psicopatologia adolescente, dentro de la Unidad Operativa
de Psiquiatria y Psicoterapia de la Edad Evolutiva del DSM-DP de la AUSL de Bolonia. Se ha realizado un estudio
de casos sobre 40 jovenes (de 14 a 18 anos) tratados con el método IPS Young en el trienio 2021-2023, llevando a
cabo una medicion de los resultados relativos al funcionamiento social, medida con la escala CGAS, y a la eficacia
de la intervencion. Palabras clave: intervencion psicosocial, adolescentes, trastornos psiquiatricos, insercion labo-
ral, IPS Young.

ABSTRACT

Individualized support for the employment integration of young people in the project for adolescents with psychia-
tric disorders. Individualized support for the employment of young people (IPS Young) is a form of psychosocial in-
tervention applied in serious and urgent cases of adolescent psychopathology, within the DSM-DP Developmental
Age Psychiatry and Psychotherapy Operational Unit of the AUSL in Bologna. A case study was conducted on 40
young people (aged 14 to 18) treated with the IPS Young method in the three-year period 2021-2023, measuring
the results in terms of social functioning, as assessed using the CGAS scale, and the effectiveness of the interven-
tion. Keywords: psychosocial intervention, adolescents, psychiatric disorders, employment integration, IPS Young.

RESUM

Suport individualitzat a la insercio laboral de joves en el projecte d’atencidé a adolescents amb trastorns psiquia-
trics. El suport individualitzat a la insercid laboral de joves (IPS Young) és una forma d’intervencio psicosocial que
s’aplica en casos greus i urgents de psicopatologia adolescent, dins de la Unitat Operativa de Psiquiatria i Psico-
terapia de I'Edat Evolutiva del DSM-DP de 'AUSL de Bolonya. S’ha realitzat un estudi de casos sobre 40 joves
(d’entre 14 i 18 anys) tractats amb el métode IPS Young en el trieni 2021-2023, duent a terme una mesura dels
resultats relatius al funcionament social, mesurat amb I'escala CGAS, i a I'eficacia de la intervencid. Paraules clau:
intervencio psicosocial, adolescents, trastorns psiquiatrics, insercio laboral, IPS Young.

Introduccion

El apoyo individualizado a la insercién laboral
de jovenes (Individual Placement and Support
[IPS]) es un programa de apoyo al empleo ba-
sado en la evidencia desarrollado en los Estados
Unidos en la década de 1990 para adultos con
enfermedades mentales graves (Becker y Drake,

1993). Con el tiempo, el método IPS se ha exten-
dido a muchos paises del mundo, demostrando
ampliamente su eficacia.

El IPS se mueve desde la perspectiva de la re-
cuperacion, invirtiendo la practica de proporcio-
nar largas preparaciones previas al trabajo antes
de encontrar un empleo (modelo train and pla-
ce) para proponer, en su lugar, un modelo place
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and train, que prevé la asistencia a las personas
en la busqueda de un empleo en un plazo re-
lativamente breve, para luego proporcionar una
formacion individualizada y un apoyo adecuado
al tipo de trabajo encontrado vy a las caracteristi-
cas de la persona (Fioritti et al., 2013).

Histéricamente, la mayoria de los programas
IPS se han implementado en centros de salud
mental territoriales y han reclutado a adultos en
edad laboral con enfermedades mentales graves.

Posteriormente, la metodologia se ha exten-
dido a otros subgrupos de la poblacion: jévenes
en edad de transicién, personas sin hogar, per-
sonas con adiccion a sustancias, personas con
diagnodstico de autismo o discapacidad del de-
sarrollo (Swanson et al.,, 2017).

El IPS-Y es una implementacién del método
IPS dirigido a la poblaciéon joven (14-25 afos).
Las reflexiones sobre este grupo de edad han
dado lugar a la publicacién de un manual dedi-
cado integramente a los jovenes que introduce,
junto con el apoyo al empleo (supported emplo-
yment), también el apoyo a los estudios (sup-
ported education) (Swanson et al., 2017).

En los ultimos afos, se han desarrollado pro-
gramas |IPS cada vez mas especializados para
subgrupos de la poblaciéon joven, incluidos los
jovenes con enfermedades mentales sin hogar,
los jovenes que salen de centros comunitarios y
los estudiantes de secundaria con problemas de
salud mental.

Muchos estudios demuestran la eficacia del
método IPS en la poblacién joven en lo que res-
pecta a la consecucion de objetivos laborales
(empleo con apoyo); sin embargo, son muy po-
cos los que confirman la eficacia del método en
la consecucion de objetivos escolares y formati-
vos (educacion con apoyo) (Bond et al., 2024).

Un estudio noruego (Sveinsdottir et al., 2020)
sobre adultos jovenes de entre 18 y 29 afos de-
muestra que un ndmero significativamente ma-
yor de participantes en el programa IPS consiguid
un empleo competitivo, en comparacion con los
pacientes a los que se les propuso unas practicas
tradicionales (48 % frente a 8 %; odd's ratio, 10,39).
El grupo que utilizé el método IPS obtuvo resul-
tados significativamente mejores que el grupo
tradicional también en términos de disminucion
de los trastornos subjetivos de salud, la sensacion
de impotencia y la desesperacién, con resultados
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significativamente mejores en areas relacionadas
con el optimismo sobre el bienestar futuro vy la
disminucion del consumo de sustancias.

Otro estudio realizado en ltalia (Pelizza et al.,
2020), dirigido a adultos jovenes en edad labo-
ral (18-35 afos) con enfermedades mentales de
moderadas a graves y con una disfuncion sig-
nificativa en los 12 meses anteriores al inicio del
programa IPS, reveld una tasa de empleo bruta
del 40,7 % y una tasa de abandono bruta del 22,2
% en el periodo de seguimiento de tres afos; sin
embargo, la tasa bruta de empleo, cuando se
somete a analisis estadistico (analisis de super-
vivencia), aumenta hasta el 66 % en los 42 parti-
cipantes que permanecieron en el programa IPS
durante un periodo superior a tres afos.

Hasta la fecha, no tenemos constancia de es-
tudios especificos sobre la aplicacion del méto-
do a menores, y son pocos los estudios relacio-
nados con el IPS en su version para jovenes.

Objetivo del estudio, material y método

El objetivo de este trabajo es presentar el mo-
delo de intervencién IPS Young implementado
en el Ambito de un servicio dedicado a situacio-
nes urgentes de psiquiatria adolescente y pro-
porcionar datos sobre su eficacia.

El modelo IPS Young dentro de la Unidad Ope-
rativa de Psiquiatria y Psicoterapia de la Edad
Evolutiva (PPEE)

Principios generales del método IPS. El méto-
do IPS se basa en ocho principios que los opera-
dores deben seguir para garantizar su maxima
eficacia (Fioritti et al., 2017):
¢ Objetivo de trabajo competitivo: los especia-

listas IPS ayudan a los clientes a conseguir un

empleo en el mercado laboral libre.

* Apoyo integrado con el tratamiento de la pa-
tologia mental: los servicios IPS estan estre-
chamente integrados con el trabajo de los ser-
vicios de salud mental. Los especialistas IPS
son miembros de equipos multidisciplinares
gue se relnen periddicamente para examinar
la evolucion de la situacion de los clientes.

¢ Exclusidon cero: la participacion en un progra-
ma IPS es una eleccion libre del cliente. Toda
persona que desee trabajar es apta para el
IPS, independientemente de su diagndstico
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psiquiatrico, sus sintomas, su historial laboral

u otros problemas como el abuso de sustan-

cias o los trastornos cognitivos.

e Atencidn a las preferencias del cliente: los ser-
vicios se basan en las preferencias y eleccio-
nes de los clientes, no en las evaluaciones o
juicios de los profesionales.

¢ Asesoramiento sobre oportunidades econémi-
cas: los especialistas IPS ayudan a los clientes
a acceder y mantener las prestaciones socia-
les y econdmicas, como la seguridad social, la
asistencia médica, otras prestaciones econo-
micas y las pensiones

¢ BlUsqueda rapida de empleo: los especialistas
IPS ayudan a los clientes a buscar trabajo di-
rectamente, en lugar de ofrecerles una selec-
cion dentro de la amplia gama de actividades
previas al empleo, como la evaluacién y la for-
macion, o las experiencias laborales “protegi-
das”.

e Trabajo sistematico de desarrollo profesional:
los especialistas IPS desarrollan relaciones con
los empleadores de la zona en la que operan.

¢ Apoyo ilimitado en el tiempo: la duracién del
apoyo se individualiza y se basa en las peticio-
nes y necesidades del cliente.

Aplicacién del método dentro de la UO PPEE.
El método IPS-Y se introdujo en la UO PPEE en
2019. En 2021, nuestra Unidad Operativa acogio
la primera visita de fidelidad en ltalia relaciona-
da con la aplicacion del método IPS en su ver-
sidn para jovenes (Young). Los resultados de /a
visita de fidelidad confirmaron un buen cumpli-
miento de los principios del método, con puntos
de excelencia en cuanto al trabajo integrado del
equipo vy al nivel de personalizacién de los itine-
rarios.

Criterios de acceso. Pueden acceder al pro-
grama IPS todos los jovenes a cargo de la Uni-
dad Operativa PPEE que estén motivados para
retomar o continuar sus estudios, encontrar un
trabajo, hacer ambas cosas o que estén inde-
cisos en su eleccién. De acuerdo con los prin-
cipios del método, nadie queda excluido de la
posibilidad de acceder al itinerario, ni siquiera
los casos mas graves.

Tipo de intervencion. La intervencion IPS-Y es
una intervencion centrada en la persona (apoyo
individual), a través de la cual los jovenes reciben
apoyo para definir sus objetivos (académicos vy
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profesionales) y a lo largo del camino para al-
canzarlos. Dada la corta edad de los usuarios,
la intervencion se centra principalmente en el
ambito escolar, con la mirada puesta en el pro-
yecto de vida y las perspectivas de futuro. Las
intervenciones mas frecuentes se refieren al ren-
dimiento escolar, la reanudacioén de los estudios
tras una interrupcioén y la reorientacion escolar
y formativa. La intervencion IPS no puede pres-
cindir del trabajo en equipo. El operador debe
integrarse en el grupo de trabajo y colaborar
con todos los demas operadores que participan
de diversas maneras en la vida del joven.

Participacion de la familia. Siempre se hacen
participes a los padres en el proceso, en cierta
medida. El grado de participacion puede variar
en funcion de la situacion y los objetivos de la
intervencion.

Duracion del proceso. El proceso IPS no tie-
ne una duracion preestablecida. Desde un pun-
to de vista tedrico, puede continuar mientras la
persona lo considere necesario. Desde un punto
de vista practico, esto no es posible debido a las
limitaciones objetivas relacionadas con el tiem-
po de permanencia en el Servicio y las horas dis-
ponibles del operador (16 horas semanales en el
trienio en cuestion, 2021-2023). Otros motivos
para dar por concluido el proceso pueden ser la
escasa adhesion al proyecto (por parte del jo-
ven o de la familia) y la falta de motivacidon. En
caso de traslado al Centro de Salud Mental, si el
equipo lo considera oportuno, el proceso puede
continuar con otro operador.

El operador IPS. La figura del operador IPS
no requiere una formacion especifica. En Italia,
el papel de operador lo desempefan principal-
mente educadores y psicélogos. Los operado-
res siguen cursos de formacidn sobre el método
y su aplicacion (1).

Muestra clinica

Se analizaron los pacientes de la UO que se
sometieron a una intervencion IPS en el trienio
2021-2023. Para cada paciente, ademas de las
variables relacionadas con el género, la edad vy
el diagndstico, se realizé una evaluacion del fun-
cionamiento social mediante la escala CGAS, al
inicio (TO) y al menos seis meses después del
inicio del proceso IPS (T1).

Como factor que obstaculiza el proceso de
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tratamiento, se evalud la adhesidén o no de los
familiares a la filosofia de la intervencion pro-
puesta.

Por Ultimo, se evalud la eficacia del método
IPS teniendo en cuenta tres posibles resultados:
¢ Resultado maximo positivo: significa que el

paciente se ha integrado positivamente en un

proceso educativo o formativo que se mantie-
ne estable incluso después de varios meses.

¢ Resultado positivo medio: significa que el pa-
ciente aun no ha logrado integrarse en un pro-
grama estructurado, pero ha alcanzado una
conciencia con respecto a objetivos concretos
relacionados con su proyecto de vida, aban-
donando hipdtesis anteriores poco realistas.

¢ Resultado negativo: significa que el paciente
no ha aceptado o ha abandonado el programa

IPS, o que no se ha logrado ningun resultado

significativo.

Resultados

Dentro de una poblacién que cuenta unos 300
pacientes, el nUmero de chicos y chicas a los que
se les propuso la intervencion IPS en el trienio
investigado fue de 40 (el 13 % del total de ca-
sos): 21 eran chicos y 19, chicas. La edad media
era de 16 afos y medio, con un rango que iba de
los 14 a los 18 afos.

Los diagndsticos se recogen en la tabla 1 del
anexo.

La puntuacion media de la escala CGAS al
inicio del tratamiento (TO) es de 50, lo que co-
rresponde a la presencia de problemas eviden-
tes de tipo psicopatoldgico en el funcionamien-
to; mientras que la puntuacién media en T1, al
menos seis meses después del inicio, es de 67,
lo que corresponde a la presencia de solo al-
gunos problemas en un area especifica, con un
funcionamiento general bastante adecuado; 29
pacientes (72 %) presentaban una puntuacion
superiora 60 en T1.

Se registré un aumento de 10 puntos en la es-
cala en 35 jovenes (87 %) y 16 jovenes (40 %)
mostraron un aumento de 20 puntos en la esca-
la CGAS.

En siete casos (17 %) se detectd como factor
gue obstaculizaba el proceso de tratamiento la
falta de adhesion de los padres a la filosofia de la
intervencion IPS vy a las propuestas del operador.
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El resultado de la intervencion IPS segun los
pardmetros descritos anteriormente se muestra
en la Tabla 2 del anexo.

Discusion

Uno de los aspectos caracteristicos del méto-
do IPS es el principio de exclusion cero; en nues-
tra practica clinica, esto significa concretamente
la inclusidn de jovenes con cualquier diagnos-
tico y con un funcionamiento social bastante
comprometido.

El analisis de los diagndsticos de los usuarios
a los que se les ha propuesto la intervencion IPS
Young muestra que es posible proponerla tan-
to a casos con cuadros patoldgicos de grave-
dad media, como los trastornos de ansiedad o
depresivos, como a cuadros clinicos como los
trastornos de la personalidad en los que, espe-
cialmente en la edad evolutiva, resulta complejo
activar procesos de empoderamiento y com-
promiso que conlleven riesgos de frustracion.

El rango de edad de los usuarios a los que se
les ha propuesto el IPS Young, que va de los 14
a los 18 afos, con una media de 16, aclara que
esta metodologia también se puede utilizar en
la franja de edad escolar y que luego puede ser
un elemento util para la transicion de los jovenes
mas mayores, cercanos a la mayoria de edad.

La eficacia de la intervencidon se demuestra
cuantitativamente tanto por la mejora en la es-
cala CGAS sobre el funcionamiento social (el
87 % de los pacientes registra una mejora de 10
puntos y el 72 % muestra un buen funcionamien-
to en T1, partiendo de un funcionamiento medio
bajo en TO), como por los pardmetros especi-
ficos de resultado que hemos identificado para
la intervencion IPS (87,5 % de resultados positi-
VOS).

Desde el punto de vista cualitativo, ademas,
nos parece importante destacar la relevancia
del resultado obtenido en cuanto a una mayor
conciencia sobre el proyecto de vida, elemento
gue se prevé especificamente en la evaluaciéon
de la fidelidad a la metodologia IPS Young inter-
nacional y que evoca los aspectos sefalados en
la literatura sobre la disminucidon del sentimiento
de impotencia y el aumento del optimismo con
respecto al futuro. Este elemento de la capaci-
dad de alcanzar una conciencia y la posibilidad
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de responsabilizarse de objetivos y programas
concretos es, sin duda, uno de los aspectos mas
dificiles y, al mismo tiempo, mas importantes de
alcanzar en la adolescencia.

También ha sido interesante observar que el
elemento que mas frecuentemente obstaculiza
el proceso IPS Young no es tanto el abandono
por parte de los jévenes (12,5 %), sino la dificul-
tad de los padres para comprender y adherirse
a la filosofia de la intervencion (17 %).

En el equipo de trabajo se ha establecido la
practica de incluir, entre las diferentes herra-
mientas terapéuticas, la figura del operador vy el
método IPS Young. Esta incorporacion no solo
ha ampliado las posibilidades de intervencion,
sino que también ha enriquecido la perspectiva
desde la cual se analizan los casos y se disefan
los proyectos. Asimismo, ha favorecido la inte-
gracion efectiva del enfoque de la recuperacion,
entendido como el desarrollo del protagonismo
activo de los jévenes usuarios en relacidon con
Su propio proyecto de vida. Este enfoque garan-
tiza también un mayor cumplimiento por parte
de los chicos y de las chicas en su proceso de
tratamiento, algo que no es facil de conseguir en
la adolescencia.

El analisis cuantitativo y cualitativo de los re-
sultados, con pruebas estandarizadas, confirma,
por un lado, la eficacia del método, pero tam-
bién, mas en general, refuerza la costumbre de
cuestionarse los resultados de las intervencio-
nes llevadas a cabo y de prever de forma curri-
cular el uso de herramientas de evaluacién en la
actividad clinica.

Conclusiones

El método IPS ha demostrado ser aplicable
en la practica en un grupo de adolescentes con
trastornos psicopatoldgicos graves y resulta efi-
caz tanto en lo que se refiere a la formacién pro-
fesional como, en términos mas generales, a la
orientacidon hacia un proyecto de vida.

Los casos presentados han puesto de mani-
fiesto que, partiendo de situaciones de impor-
tante deterioro del funcionamiento social y con
cuadros diagndsticos graves, es posible obtener
una mejora significativa del funcionamiento so-
cial y una adhesioén al programa IPS en casi el 90
% de los casos.
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La promocién del protagonismo y la valora-
cion compartida de los puntos fuertes de cada
joven parece, en la fase adolescente, un elemen-
to particularmente util para mantener un engan-
che, iniciar y apoyar el proceso de curacion que,
con estas atenciones, se convierte en un proce-
so de orientacidn hacia la vida futura.

Traduccion del italiano de Elena Venuti.
Notas

(1 Como los que ofrece la asociacion IPSILON
en ltalia (https://ipsilonitalia.org/).
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Anexos

Tabla 1 - Diagndsticos de la muestra clinica: usuarios que han seguido el programa IPS

Diagnéstico N. Pacientes
Trastorno de personalidad 13 (32,5 %)
Trastorno depresivo 12 (30 %)
Trastorno de ansiedad 7 (17,5 %)
Otro diagndstico 8 (20 %)

Tabla 2. Resultado de la intervencidon IPS

Resultado de la intervencion N. Pacientes
Maximo positivo 19 (47,5 %)
Positivo medio 16 (40 %)
Negativo 52,5 %)
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