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MINISTERIO SALUD
HOSPITAL "HERMILIO VALDIZAN"
DIRECCION GENERAL

Q'%g N®  326-DG/HHV-2017

Resolucion Directoral

Santa Anita, 14 de Noviembre de 2017

VISTO:

El expediente 17MP-14080-00 e Informe N° 002 Directiva para la aplicacion del Modelo de Atencién
en Salud Mental con Enfoque Comunitario en el Hospital Hermilio Valdizan - 2017;

CONSIDERANDO:

5 Que, el Articulo XV del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842 — Ley General de la Salud, establece que
“E| Estado promueve la investigacién cientifica y tecnolégica en el campo de la salud, asi como la
Gm:ﬁ:f acion, capacitacion y entrenamiento de recursos humanos para el cuidado de la salud”;
g@t/ﬁe, el Articulo 2° del Decreto Legislative N° 1025 — Decreto Legislativo que aprueba normas de
AZRMmo“/-Capacitacién y Rendimiento para el Sector Publico, menciona que “La capacitacion en las entidades
publicas tiene como finalidad el desarrollo profesional, técnico y moral del personal que conforma el
sector pablico. La capacitacion coniribuye a mejorar la calidad de los servicios brindados a los
ciudadancs y es una estrategia fundamental para alcanzar el logro de los objetivos institucionales, a

través de los recursos humanos capacitados {(...);

Que, el Articulo 43° del Reglamento de Organizacién y Funciones del Hospital Hermilio Valdizan,

aprobado mediante Resolucion Ministerial N° 797-2003-SA/DM, establece que el Departamento de
. Promocién de la Salud Mental es la unidad organica encargada de prestar asistencia psiquiatrica a ia
\poblacién en la jurisdiccion correspondiente;

del Modelo de Salud Mental con Enfoque Comunitario en el Marco del Plan de Fortalecimiento en el

Hospital Hermilio Valdizan — 2017", mediante acto resolutivo; asimismo, con Informe N° 002, dicho

Departamento refiere que el Plan de Fortalecimiento de la Implementacion del Modelo de Salud Mental

con un Enfoque Comunitario se desarrolla en el Hospital y beneficiara a los usuarios de los
O Dg Establecimientos de Salud de la Red Lima Este;

@'@1““3}“’0%’5

P20 e, el referido Plan tiene como objetivos especificos fortalecer los Centros de Salud Mental
;} *5‘@ ey L7 S Comunitario “Ethel Bazan (Ate) y Santisima Trinidad (Huaycan), en convenio con la Municipalidad de
& :g “@te y la Parroquia San Andrés, respectivamente, como establecimientos de salud categoria 1-3 6 -4
: Qﬁcféspecializados, que cumplen funciones especificas dentro del sistema de referencia y contrareferencia;
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MINISTERIO SALUD
HOSPITAL "HERMILIO VALDIZAN"
DIRECCION GENERAL

N°  326-DG/HHVY-2017

Resolucion Directoral

Santa Anita, 14 de Noviembre de 2017
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: gﬁé», U;n?iUFNTAMAﬁhculo Primero.- Aprobar la Directiva para la Aplicacion del Modelo de Salud Mental con Enfoque
v ri;t SR smunitario en el Marco del Plan de Fortalecimiento en el Hospital Hermilio Valdizan — 2017, el cual

it

‘consta de seis (06) folios y que en documento adjunto forma parte integrante de la presente Resolucion.

Articulo Segundo.- Encargar al Departamento de Promocion de la Salud Mental, la difusion,
i@éﬁﬁ%&( implementacion, aplicacion y supervision de! acotado Plan.
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B ﬁ’f " ‘?.ﬁ Articulo Tercero.- Disponer a la Oficina de Estadistica e Informatica, la publicacion de la presente
isBE 2 T Resolucion en la pagina Web del Hospital.
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INTRODUCCION

Segin el informe de la OMS sobre la Salud en el Mundo 2001, “la salud mental tiene tanta
importancia como la saiud fisica para conseguir el bienestar de las personas, las sociedades y el
desarrollo de los paises. Sin embargo, en contraste con esta afirmacion, se sabe que sélo una
pequefia minoria de los 450 millones de personas que padecen un trastorno mental o del
comportamiento estd en tratamiento”.

Cabe resaliar que la OMS realizé diversas recomendaciones al respecto como dispensar tratamiento
en la atencion primaria, asegurar la disponibilidad de medicamentos psicetrépicos, presiar
asistencia en la comunidad, educar al publico, involucrar a las comunidades, las familias v los
consumidores, establecer politicas, programas y legislacidn a escala nacional, desarrollar recursos
humanos, establecer vinculos con otros sectores, vigilar la salud mental de la comunidad vy apovyar
nuevas investigaciones.

La OPS tambien ha subrayado su preocupacion por las enormes brechas existentes en la atencién
de las personas con trastornos psiquiatricos en la region.

La Declaracion de Caracas (1990) firmada en la Conferencia sobre la Reestructuracién de la
Asistencia Psiquiatrica en América Latina, constituyd un hito importante en el proceso de Reforma
de los Servicios de Salud Mental y Psiquiatria, proponiendo integrar la salud mental a la atencion
primaria. Ademas, esta declaracion puntualizd la necesidad de abandonar el concepto que el
hospital psiquiatrico tradicional debia ser el gje del sistema de atencion en salud mental.

La asistencia psiquiatrica y de salud mental se debe brindar en servicios basados en la comunidad,
con capacidad para garantizar una atencién accesible, descentralizada, integral, participativa,
continua y preventiva. Estos lineamientos facilitaron en las Ultimas décadas, la adopcidn de nuevas
politicas de salud mental y promovieron la creacidén de servicios y programas de orientacién
comunitaria innovadores en diversos paises de la regidn.

En el Pery, la reestructuracion de los servicios de salud mental y psiquiatria con un enfoque
comunitario, se esta realizando, como un proceso que se ha visto fortalecido por la promulgacion
de la Ley 29889, Ley que modifica el Articulo 11 de la Ley 26842 (Ley General de Salud) y garantiza
los derechos de las personas con problemas de salud mental, la implementacién de los Centros de
Salud Mental Comunitarios, la ejecucién de Planes de Acompafamiento Clinico Psicosocial y de
Gestion a nivel local y regional, entre otros.

En ese sentido, el Departamento de Promocion de la Salud ha elaborado una Directiva para la
Aplicacion del Modelo de Salud Mental con un Enfoque Comunitario en el marco del Plan de
Fortalecimiento en el Hospital Hermilio Valdizan 2017.

FINALIDAD

Con fecha 24 de abril de 2017 se aprobé con R.D. N° 117-DG/HHV, el “Plan de Fortalecimiento de la
Implementacion del Modelo de Salud Mental con un Enfoque Comunitario” del cual emana la
Directive para la Aplicacidn del Modelo de Salud Viental con un Enfoque Comunitario, debido a
que resulta necesario realizar una priorizacion de la salud mental en los planes y programas del
sector Salud en su conjunto. En muchos casos, observamos atin, un modelo de atencidn intramural,
centralista, aislado de la comunidad y desintegrado de la salud general. También existe sscasa
accesibilidad a medicamentos necesarios para atender a la poblacidn que sufre trastornos mentales,
los recursos humanos estan poco motivados y capacitados, faltando a su vez una cultura de buen
trato y de respeto a los derechos humanos de los usuarios.
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En la poblacion del area de influeacia tal Hermilio Valdizan
demanda de atencién para patologia psig {
atencién; alta prevalencia de depresion y la violencia en toc
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deficiencia de servicios en sal
de psicofarmacos.

Por todo esto, resulta necesario generar una Directiva para la Aplicacion del Modelo de Salud Meniat
con un Enfoque Comunitario, que permita esiablecer el flujo de procesos intra y extra hospitalario
de nuestros usuarios.

BASE LEGAL

Constitucion Politica del Perd

Ley N° 26842, Ley General de Salud.

Ley N° 29344, Ley Maico de Aseguramiento Universal en Salud.

Ley N° 29889, Ley que modifica el articulo 11 de ia Ley 26842 (Ley General de Salud) y garantiza
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los Derechos de las Personas con problemas de salud mental.

Ley N° 29973, Ley General de fas Personas con Discapacidad.

DS N2 013-2006-SA, Reglamento de Establecimientos de Salud v Servicios Médicos de Apoyo.
DS N°016-2009-SA, Plan Esencial de Aseguramienio en Salud - PEAS.

DS N°008-2010-SA, Reglamento de la Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud.

DS N°033-2015-SA, Reglamento de la Ley 29388, Ley que modifica el Articulo 11 de ia Ley 26842,

0w

Ley General de Salud.

10.DS N°007-2008-MINDES, Aprueba el Plan de lguaidad de Oportunidades para las personas con
Discapacidad 2009-2018 y conforman Comisién Multisectorial Permanente encargada de su
Monitorec y Seguimiento.

11.RM N2 943-2006/MINSA, Aprueba el documento Técnico: “Plan Nacional de Salud Mental”.

12.RM N2 589-2007/MINSA, Aprueba el Plan Nacional Concertado de Salud 2007-2020.

13 RM N°546-2011-MINSA, NT N°021-MINSA-DGSP-V.03 Categorias de Establecimientos del Sector
Salud.

14.8IM N°076-2014/MINSA, Guia Técnica para ja Categorizacion de Establecimientos del sector
Salud

15 RV N°099-2014/MINSA, Directiva Administrativa que Establece la Cartera de Servicios de Salud.

16.RIV N2 455 -2001/MINSA, Normas v procedimientos para la prevencion y atencion de la
violencia familiar y el maltrato infantil.

17.RM N2 648 -2006/MINSA, Aprueba las Guias de Practica Clinica en Salud Mental y Psiquiatria:
Depresidn, Conducta suicida y Trastornos Mentales v del Comportamiento debido a Sustancias
Psicotropas.

18.RM 750 -2008/MINSA, Aprueba las Guias de Practica Clinica para el diagnéstico y tratamiento de
la psicosis en el primery segundo nivel de atencion.

19.Plan Nacional de Fortalecimiento del primer nivel de atencidn 2011-2021. MINSA.

OBJETIVOS




General -
¢ FEjecutar el Plan de Fortalecimiento de la implementacion del Modelo de Salud Mental con un

Enfoque Comunitario del Hospital Hermilio Valdizan en el dmbito de la Red Lima Este

Metropolitana.

Especificos

¢ Ejecutar la Directiva para la Aplicacion del Modelo de Salud Mental con un Enfoque Comunitario
que establezca el flujo de procesos intra y extra hospitalario de usuarios.

« Fortalecer ios Centros de Salud Mental Comunitarios “Ethel Bazan” { te) y “Santisima Trinidad”
(Huaycan), en convenio con fa Municipalidad de Ate y la Parroquia San Andrés, respectivamente,
como establecimientos de salud categoria 1-3 o I-4 especializados, que cumplen funciones
especificas dentro del sistema de referencia y contrarreferencia.

¢ Elaborar programas dirigidos a la promocién y prevencion de salud mental por grupos etareos.

e Fortalecer el Sistema de Referencia y Contrarreferencia con la Red Lima Este Metropolitana.

ESTRATEGIAS

5.1 Desarrollo de servicios de salud mental de orientacién comunitaria

¢ Sensibilizar a los Directores de la DIRIS Lima Este, de las Redes, Microrredes y hospitales
generales en la problemdtica de la salud mental y su abordaje con un enfoque comunitario.

s Fortalecer los equipos de salud mental de los establecimientos en los que se viene realizando
Acompafiamiento Clinico Psicosocial desde el 2016 hasta la actualidad.

e Fortalecer a los Centros de Salud Mental Comunitarios que funcionan en Lima Este.

¢ Sensibilizar a los diferentes operadores y actores sociales de la comunidad en temas de salud
mental, promocion de estilos de vida saludable y prevencion.

5.2 Capacitacién de los equipos multidisciplinarios de salud mental de las imicrorredes de la Red
Lima Este.

« Desarrollar guias o protocolos para el abordaje de los principales problemas de salud mental
(depresion, ansiedad, intento de suicidio, psicosis, consumo patologico de alcohol, violencia,
etc.) para el primer y segundo nivel de atencion.

¢ Capacitar a los equipos multidisciplinarios de salud mental de los establecimientos de la Red Lima
Este Metropolitana en el uso de guias o protocolos.

¢ Aplicar el plan de monitoreo y seguimiento de los equipos multidisciplinarios de salud mental de
los establecimientos de la Red Lima Este Metropolitana para brindarles asesoria técnica.

¢ Fortalecer el sistema de referencia y contrarreferencia entre establecimientos de salud del
primer y segundo nivel de atencidn, los centros de salud mental comunitarios y el Hospital
Hermilio Valdizan.

5.3 Desarrollc de un modelo de promocién y prevencién de la salud.

¢ Desarrollar el Programa de Implementacion de Unidades de Consejeria Basica en Salud Mental
en Instituciones Educativas de la UGEL 06.

+ Desarrollar el Programa: “Familias Fuertes: amor vy limites” 2017 en Instituciones Educativas del
Cono Este de Lima.

¢ Implementar un Programa de Sensibilizacidn y Capacitacion en Salud Mental dirigido a Agentes
Comunitarios de la Red de Salud Lima Este Metropolitana.
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¢« El usuario de la comunidad, acude al estableci onde e
mental, con el due se esta realizando Acompafiamiento Clinico Psicosocial, debido a gque
tiene, por ejemplo, sintomatologia depresiva.

« En el triaje, es entrevistado por el personal de Enfermeria que inicia su intervencidn
aplicando el TAMIZAJE {SRQ-18). {Ver Anexo N° 1).

e Si hay necesidad de referir al espacialista, puede ser a un hospital local {donde hay
psiquiatra) o a uno de nuestros Ceniros de Salud Mental Comunitarios “Santisima Trinidad”
o “Ethel Bazan™:

paciente referido de establecimiento del primer nivel de atencién u hospital local, por demanda directa o derivado de Unidad de
Consejeria en E.i. que ingresa al CSMC

I Solicita atencion: Enfermeria J ‘ Se le orienta para la atencidn 2n otra institucion
NO
Sh
FSe le orients para la atencion l

ADMISION: PROPORCIONA DATOS DE PACIENTE

1

i FC;A;A: CANCELAR CONSULTA ‘ Stse trata de caso grave o SeVerc es |

L DERIVADO AL HOSPITAL HERMILIO l
VALDIZAM

{ Sicusnta con SIS dirigirse a Oficina

l ENTREVISTA DE ENFERMERIA 1

[ ;
TERAPIA OCUPACIONAL‘ | CONSULTORIC DE PSIQUIATRIA J

FARMACIA

I3 7
| COMSULTORIO DE PSICOLOGIA I

PACIENTE SE RETIRA GE LA INSTITUCION I

5.4.2 Proceso Intra hospitalaric

& Sise trata de un caso grave ¢ severo es derivado al Hospital Hermilio Valdizan, donde se
realizard la atencidon en el Servicio de Consulia Externa o de Emergencia.
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= p e OBSERVACION
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— EMERGENCIA e
| Sise trata de caso W _ o
HOSPITALIZACION

I srave o severo es
DERIVADO DEL CSMC

’L AL HOSPITAL

/

HERMILIO VALDIZAN (" MANEJO DEL CASO
SERVICIO DE HASTA SU
CONSULTA EXTERNA ESTABILIZACION Y

CONTRARREFERENCIA

RECURSOS
Se contara con el equipo multidisciplinario del Departamento de Promocion de la Salud Mentaly

con apoyo de personal profesional del Hospital Hermilio Valdizan.

RESPONSABILIDADES

Director General del Hospital Hermilio Valdizan: Dr. Carlos Saavedra Castillo
jefe del Departamento de Promocién de la Salud Mental: Dra. Edith Chero Campos

Equipo Multidisciplinario del Departamento de Promocidn de la Salud Mental del Hospital
Hermilio Valdizdn.

ANEXOS
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