MINISTERIO SALUD
HOSPITAL "HERMILIO VALDIZAN"
DIRECCION GENERAL

N° 92 -DG/HHV-2019

Resolucion Directoral

Santa Anita, <} de Marzo de 2019
VISTO:

El expediente N° 19MP-03809-00 e Informe N° 040-2019-OESA-HHV, sobre aprobaciéon del
“‘Reglamento Interno del Comité de Vigilancia Centinela de Salud Mental para el periodo 2019 —
2020, del Hospital Hermilio Valdizan”;

CONSIDERANDO:

Que, con Resolucion Ministerial N° 519-2007/MINSA, se aprueba el Documento Técnico “Sistema
de Gestion de la Calidad en Salud’; y mediante Resolucion Ministerial N° 640-2006/MINSA ei
Manual para la “Mejora de la Calidad en Salud”, cuya finalidad es contribuir a fortalecer los procesos
de Mejora Continua en Salud en los Establecimientos de Salud y Servicio Médico de Apoyo;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 596-2007/MINSA, se aprueba el “Plan Nacional de Gestién
de la Calidad en Salud”, cuyo objetivo general es mejorar continuamente la calidad de los servicios
del sector salud, mediante el desarrollo de una cultura de calidad sensible a las necesidades y
expectativas de los usuarios internos y externos que tengan un impacto en los resultados sanitarios;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 496-2016/MINSA, se aprueba la Directiva Sanitaria N° 071-
MINSA/CDC-V.01i, "Diiccliva Saiilaria paia ia Vigiancia de Probiemas de ia Salud Mental
Priorizados en establecimientos de Salud Centinela y mediante Encuesta Poblacional’, la misma
que tiene como objetivo general establecer las pautas para la implementacién y desarrollo de la

vigilancia de la salud mental en el Per(;

Que, el Reglamento de QOrganizacion y Funciones del Hospital Hermilio Valdizan, en su Articulo 16°,
sefala que la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, tiene como funcién establecer y adecuar
las normas de bioseguridad existentes en relacion a los riesgos ambientales quimicos, fisicos,
bioldgicos, ergondmicos y de seguridad fisica, en los diferentes ambientes hospitalarios, para
disminuir o evitar su probable impacto en la salud de los pacientes y/o usuarios, familiares de los
pacientes, trabajadores y comunidad general,

Que, el “Reglamento Interno del Comité de Vigilancia Centinela de Salud Mental para el periodo
2019 - 2020, de! Hospital Hermilio Valdizan”; tiene como objetivo definir y normar su competencia o
campo de aplicacién, su conformacién, obligaciones, funciones y procedimientos a los que debera
sujetarse; y su alcance tiene competencia de accion articular los diferentes Organos y/o Unidades
organicas a través de una red interna contribuyendo a una efectiva integracion de gestién de
vigilancia epidemioldgica y notificacicin de los problemas de la salud mental;

Que, mediante documento del visto, la jefa de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental solicita
aprobacion del “Reglamento Interno del Comité de Vigilancia Centinela de Salud Mental para el
periodo 2019 — 2020, del Hospital Hermilio Valdizan”; por lo que se hace necesario expedir el
respectivo acto resolutivo;



En uso de las facultadas conferidas por el Articulo N° 11 inciso c¢), dz2l Reglamento dz Crganizacion
y Funciones del Hospital Hermilio Valdizan, aprobado por la Resoluciéon Ministerial N° 797-2003-
SA/DM; y, contando con la visacion de la Direccion Adjunta de las Direccién General, Oficina de
Epidemiologia y Salud Ambiental y Oficina de Asesoria Juridica del Hospital,

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Aprobar el “Reglamento Interno del Comité de Vigilancia Centinela de Salud Mental
para el periodo 2019 — 2020, del Hospital Hermilio Valdizan”; el cual consta de doce (12) paginas y
que en documento adjunto forma parte integrante de la presente Resolucion.

Articulo 2°.- Encargar al Comité de Vigilancia Centinela de Salud Mental del Hospital Hermilio
Valdizan, informar mensualmente los avances, las coordinaciones y/o gestiones realizadas a la
Direccién General del Hospital.

Articulo_3°.- Encargar a la Oficina de Estadistica e Informatica la publicaciéon de la presente
Resolucién a través del portal Web Institucional del Hospital Hermilio Valdizan.

Registrese y Comuniquese y Archivese,

MINISTER]O DE SALUD
Hospital "Hegmifio Valdizan

..............................................
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INTRODUCCION

El Hospital Hermilio Valdizan a través de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental (OESA),
ejerce una funcién rectora en la vigilancia de problemas de la salud mental y gestion de la
vigilancia centinela del intento de suicidio, episodio depresivo moderado y grave y primer
episodio psicético en el Hospital Hermilio Valdizan, y entre sus objetivos estratégicos, se
encuentra e! fortalecimiento de un Sistema institucional de vigilancia centinela de problemas
de la salud mental, desarrollando acciones estratégicas como Promocién e implementacion de
Politicas y normas para el desarrollo de la vigilancia epidemiologica de problemas de la salud
mental, fortaleciendo la regulacion de la vigilancia centinela y notificacion al CDC/MINSA. En
la promocidn de la vigilancia epidemiolégica de problemas de salud mental que se identifiquen
en el Hospital, vigilara que realicen la notificacién bajo un marco ético y de estricto respeto y

proteccion de los derechos de las personas.

El Hospital Hermilio Valdizan asume el desafio de impulsar a nivel institucional la conformacion
y funcionamiento del Comité de vigilancia centinela de salud mental como instancia local e
institucional de vigilancia y control ético en el desarrollo de vigilancia epidemioldgica, estando
- organizado y articulado en diversos Organos y/o Unidades orgdnicas a través de una Red

* interna contribuyendo a una efectiva integracion de gestién de vigilancia epidemioldgica y

notificacion de los problemas de la salud mental.

En este contexto la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental del Hospital Hermilio Valdizan
ha elaborado el documento técnico: “Reglamento Interno del Comité de vigilancia Centinela
de Salud mental”, que tiene por finalidad estandarizar marcos normativos en vigilancia
epidemioldgica de Salud mental y ademas servira de insumo =n cuanto a finalidad, objetivo,

alcance, responsabilidades y competencias, entre otios.

Pagina 4 de i2



“Afo de la Lucha Contra la Corrupcion e Impunidad”

CAPITULO I

FINALIDAD, OBJETIVO, ALCANCE

Articulo 1: FINALIDAD. El Comité Interno de vigilancia centinela de salud mental tiene
como finalidad estandarizar marcos normativos en vigilancia epidemioldgica de Salud mental

en la entidad.

Articulo 2: OBJETIVOS. El presente reglamento tiene por objetivo definir y normar su
competencia o campo de aplicacién, su conformacién, obligaciones, funciones y

procedimientos a los que debera sujetarse.

Articulo 3: ALCANCE. El Comité de vigilancia centinela de salud mental tiene competencia
de accion articular los diferentes Organos y/o Unidades orgénicas a través de una red interna
contribuyendo a una efectiva integracién de gestion de vigilancia epidemioldgica y notificacién

de los problemas de la salud mental.

CAPITULO II

BASE LEGAL

Articulo 4. EI Comité de vigilancia centinela de salud mental de la entidad para cumplir sus

funciones se sujeta a los siguientes documentos normativos.

¢ Constitucion Politica del Per(i

e Ley N° 26842, L2y General de Salud.

e Ley N° 29344, Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud.

e Ley N° 29889, Ley que madifica el articulo 11 de la ley 26842, Ley General de
Salud y Garantiza los Derechos de las Personas con preblemas de salud mental.

e DS N°(008-2010-5A, Reglamento de la Ley Marco de Aseguramientc Universai en
Salud.

e DS N°033-2015-SA, Reglamento 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.
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e DS N°007-2008-MINDES, Aprueba el Plan de Igualdad de Oportunidades para las
personas con Discapacidad 2009-2018 y conforman Comision Multisectorial
Permanente encargada de su Monitoreo y Seguimiento.

e RM N2943-2006/MINSA, Aprueba el documento Técnico: “Plan Nacional de Salud
Mental”.

e RM NO© 589-2007/MINSA, Aprueba el Plan Nacional Concertado de Salud 2007-
2020

e RM NO 526-2011/MINSA, Norma para la elaboracién de los documentos
normativos del Ministerio de Salud.

e« RM N2455 -2001/MINSA, Normas y procedimientos para la prevencion y atencién
de la violencia familiar y el maltrato infantil.

e« RM NO 648 -2006/MINSA, Aprueba las Guias de Practica Clinica en Salud Mental
y Psiquiatria Depresion, Conducta suicida y Trastornos Mentales y del
Comportamiento debido a Sustancias Psicotropas.

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

« RM NO 519-2006, Sistema de Gestidn de la Calidad en Salud.

e Plan Nacional de Fortalecimiento del primer nivel de atencién 2011-2021. MINSA.

e Creacién del nuevo Programa Presupuestal MEF- Control y prevencion salud
mental PP 0131.

« Plan de fortalecimiento en salud mental del primer y segundo nivel de atencién
en Lima Metropolitana 2015-2016.

CAPITULO III

RESPONSABILIDADES

Articulo 5. Los miembros que conforman el Comité de vigilancia centinela de salud mental
tienen la responsabilidad de la aplicacion y cumplimiento del presente Reglamento interno de
Vigilancia centinela de Salud Mental y de las normas conexas y complementarias
especialmente la Directiva Sanitaria N° 071-MINSA/CDC-V.01.

Articulo 6. Supervisar el cumplimiento de los compromisos y exigencias éticas de los
proyectos de investigacion aprobados relacionados a la vigilancia centinela de salud mental,

desde su inicio hasta la recepcion del informe final, en intervalos apropiados.
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CAPITULO IV

DEFINICIONES OPERATIVAS

Articulo 7. A efecto del presente reglamento se adoptan las siguientes definiciones:

a). Primer episodio psicotico: Aparicion abrupta, por primera vez en la vida, de un episodio
de sintomas psicéticos caracterizado por la presencia de sintomas afectivos y cognitivos de
indole positiva (delusiones, alucinaciones y conducta extrafia) y también, con frecuencia, de
indole negativa (apatia y alogia). El diagnostico debe haber sido realizado por un médico

especialista en psiquiatria en base a criterios clinicos.

Se debe descartar los casos relacionados con trastornos psicéticos inducidos por sustancias
psicotropas (F1X.5), trastorno afectivo episodio maniaco presente con sintomas psicdticos
(F31.2), o con episodio depresivos con sintomas psicéticos (F31.5), episodio depresivo grave
con sintomas psicéticos (F33.3).

b). Episodio Depresivo Moderado: Se define como la presencia en las dos Ultimas semanas
de al menos seis de los sintomas que se indican a continuacién: 1. Animo deprimido la mayor
parte del dia y casi todos ios dias; 2. Pérdida de energia; 3. Pérdida de interés en las cosas que
antes le gustaban; 4. Pérdida de confianza; 5. Culpabilidad; 6. Conducta suicida; 7. Dificultad
/], para concentrarse; 8. Retardo o agitacién Psicomotriz; 9. Problemas de suefio; y, 10. Alteracidn

" del apetito. Deben estar presentes obligatoriamente al menos dos de los tres primeros sintomas

arriba mencionados. Si el caso corresponde a un nifio o adolescente puede considerarse a la
irritabilidad como equivalente de dnimo deprimido. El diagndstico debe haber sido realizado por

un especialista en psiquiatria o un profesional médico en base a criterios clinicos.

c). Episadio Depresivo Grave: Se define como la presencia en las dos Gltimas semanas de
al menos OCHO de los siguientes sintomas: 1. Animo deprimido la mayor parte del dia y casi
todos los dias; 2. Pérdida de energia; 3. Pérdida de interés en las cosas que antes le gustaban;
4. Pérdida de confianza; 5. Cuipabilidad; 6. Conducta Suicida; 7. Dificultad para concentrarse;
8. Retardo o agitacion psicomotriz; 9. Problemas de suefo; y, 10. Alteracion del apetito. Deben
estar presentes obligatoriamente los tres primeros sintomas arriba miencionados, ademas de
una clara evidencia de deterioro en el aspecto social, laboral u otras areas importantes del
funcionamiento. Si el caso corresponde a un nifio o adolescente puede considerarse a la
irritabilidad como equivalente de animo deprimido. El diagndstico debe haber sido realizado por

un especialista en psiquiatria o un profesional médico en base a criterios clinicos.
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d). Intento de suicidio: Conducta potencialmente lesiva Autoinfligida y sin resultado fatal,
para la que existe evidencia, implicita o explicita, de intencionalidad de provocarse la muerte.

Dicha conducta puede provocar o no lesiones, independientemente de la letalidad del método.

¢). Conducta adictiva: Es la actividad compulsiva y la irplicacion excesiva en una actividad
especifica. Puede ser el juego o puede referirse al uso de casi cualquier sustancia, como una

droga. Puede causar dependencia psicoldgica o bien dependencia psicoldgica y fisica.

f). Violencia familiar: Es un fendmeno social complejo y cruel en cuyo espacio se producen
la casi totalidad de actos violentos por parte de un familiar consanguineo o habitante es el
mismo techo. Atenta contra los derechos de la persona, su integridad y dignidad, inhibe su
desarrollo personal provocando dafios fisicos y psicoldgicos, muchas veces irreversibles, en el
entorno familiar, educativo, laboral, recreativo y comunitario. Afecta tanto a hombres y mujeres

de todas las edades, niveles educativos y clases sociales.

g). Vigilancia epidemioldgica de salud mental: Sistema de informacion que permite el

recojo de informacion acerca de problemas priorizados de la salud mental.

h). Seguimiento: Actividad que tiene como objetivo establecer el cumplimiento del paquete
minimo indicado, asi como, la evolucién y la respuesta al tratamiento, debiendo registrarse estos

datos en la ficha de vigilancia y actualizar los datos en el aplicativo informatico on-line.

CAPITULO V

COMPETENCIA Y CONFORMACION DEL COMITE DE VIGILANCIA
CENTINELA DE SALUD MENTAL

COMPETENCIAS

Articulo 8. El Comité de vigilancia centinela de salud mental del Hospital Hermiiio Valdizan, es
una instancia de MONITOREO, SEGUIMIENTO Y EVALUACION de programas presupuestal de

salud mental.
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CONFORMACION

Articulo 9. Los miembros del Comité de vigilancia centinela de salud mental del Hospital
Hermilio Valdizan lo conforman un total de 11 miembros titulares y 7 miembros colaboradores,

representantes de los diferentes Organos y/o Unidades Organicas de la entidad.

CAPITULO VI

DE LAS FUNCIONES DE LOS INTEGRANTES DEL COMITE

Articulo 10. Son funciones del Presidente:
a) Convocar y presidir las sesiones ordinarias y extraordinarias del CVCSM.

b) Reconocer las decisiones que se adopten en el pleno del Comité y hacer cumplir los

acuerdos de las sesiones.
c¢) Cumplir y hacer cumplir el Reglamento y Manual de Procedimientos del Comité.

d) Ralificar la agenda para cada sesion, disponiendo su comunicacion a los miembros del

CVCSM por intermedio de la Secretaria del Comité.
e) Hacer uso del voto dirimente, en caso necesario.

f) Designar a un miembro del Comité para actuar en su representacién, en caso no pueda

asistir a la sesidon convocada.
g) Representar al CVCSM ante cualquier autoridad
Articulo 11. Son funciones de la Secretaria:

e Notificar y actualizar los datos en el aplicativo informatico on-line.

e Sociabilizar la agenda y el material informativo necesario para el desarrollo de las
sesiones, incluyendo la distribucion de la documentacién pertinente a los miembros,
la programacidn de las reuniones y asequrar el quérum.

¢ Organizar, archivar y custodiar la documentacién fisica y electrénica generada por el
CVCSM, asegurando que se mantenga la confidencialidad de estos registros. Este
archivo puede ser consultado por cualquier miembro del Comité cuando la situacién

lo amerite.
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Articulo 12. Los miembros del CVCSM tienen por funciones:

Emitir opinién sobre aspectos éticos relacionados con la proteccién de las personas,

en investigaciones u otras situaciones que el CVCSM considere que pueden poner en

riesgo la salud mental de la poblacion.

e Promover la VCSM

e Elaborara el informe de evaluacion y analisis de los casos notificados en el aplicativo
informatico on-line.

e Supervisar las actividades administrativas del CYCSM.

e Asistir a las sesiones del CVCSM vy participar en las deliberaciones.

e Mantener permanente coordinacion e intercambio con el Presidente y Miembros del

CVCSM.

Articulo 13. Son funciones del Representante de Investigacion:

a) Supervisar el cumplimiento de los procedimientos para la presentacion, revision, evaluacion,

aprobacién y supervisién de los proyectos de investigacion.

b) Designar a los revisores de los proyectos de investigacion presentados ante el CIVCSM,

segln areas tematicas.

c) Designar a las personas encargadas del monitoreo y supervisién proyectos de investigacion

aprobadns considerandn sir tematica.

d) Supervisar el cumplimiento de los compromisos y exigencias éticas de las investigaciones

1. aprobadas, desde su inicio hasta la recepcion del informe final, en intervalos apropiados.

e) Proponer documentos normativos vinculados al ambito de su competencia.

CAPITULO VII

DE LAS SESIONES DEL CVCSM

Articulo 14. Las sesiones ordinarias se realizardn mensualmente en fecha, hora y lugar

previamente acordados por el CVCSM, a propuesta del bresidente.

Articulo 15. Las sesiones extraordinarias se realizaran a pedido del Presidente o de la mayoria

simpie de los miembros que conformen el quérum.

Articulo 16. El quérum para las sesiones debe estar constituido por un minimo de 5
miembros, siendo imprescindible la presencia del Presidente o quien haga sus veces por

delegacion.
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Articulo 17. Los detalles de los participantes, discusiones, votos emitidos, acuerdos y

conclusiones deberan registrarse en actas.

Articulo 18. La Alta Direccion de la entidad dispondra de la infraestructura y de los recursos

econdmicos y logisticos nacesarios para el cumplimiento de las funciones del CVCSM.,

CAPITULO VIII

DISPOSICIONES GENERALES DE EVALUACION DE LOS PROYECTOS
DE INVESTIGACION

Articulo 19. EIl CVCSM para cumplir con su objetivo y funciones establecidos en el presente
Reglamento, basara sus actividades en las normativas descritas en las bases legales, emitidas
por el MINSA.

CAPITULO IX

SANCIONES

Articulo 20. Cualquier incumplimiento o infraccién de las normas de ética en la ejecucién de
los proyectos de investigacion aprobados por el CVCSM, sera informado a la Direccidon General

para las decisivines que corresponda.

7, Articulo 21. EI CVCSM se reserva el derecho de suspender la ejecucion de cualquier proyecto

7-/ de investigacién previamente aprobado, en caso que no esté siendo conducido de acuerdo

con lo aprobado, notificando al investigador, y a la Direccion General del Hospital.

CAPITULO X

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES

Articulo 22. Los aspectos no contemplados en el presente reglamento seran resueitos por el

CVCSM de acuerdo a las declaraciones y normativa del MINSA vigentes.

Articulo 23. El CVCSM dictaminaréa la actualizacion de documentos de gestion (Manual de
Procedimientos, formatos, presentacion, evaluacion, aprobacion y supervision) relacionadcs a

la salud mental.
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Articulo 24. EI CVCSM revisara cuando sea necesario, el presente regiamento formulando y

proponiendo medicaciones adecuandolo a la legislacion especializada que se dicte en la

materia.

CAPITULO XI

ANEXO

PROPUESTA DE LA CONFORMACION DEL COMITE DE VIGILANCIA
CENTINELA DE SALUD MENTAL DEL HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN - 2019

MIEMBROS DEL COMITE DE VIGILANCIA

ORGANO Y/0 UNIDAD ORGANICA

CENTINELA DE SALUD MENTAL MIEMBRO
Dra. Rosa Ila casanova Solimano Titular Direccién Adjunta de la Direccion General
Dr. José Higinio Galindo Morales Titular Jefe del Servicio de Consulta Externa
Dra. Milagritos Pilar Toledo Castillo Titular Jefe del DSMNA
Dr. Edwin Genaro Apaza Aceituno Titular Jefe del Servicio de Emergencia
Dr. Galo Nikola Martinez Zavaleta Titular Jefe del Servicio de Hospitalizacion
Dr. Carlos Augusto Ordofez Huaman Titular Jefe del departamento de Adicciones
Dr. Lizardo Rodriguez Villacrez Titular Jefe del DSMF
Dra. Giovanna Zapata Coacalla Titular Jefe de la Oficina de Gestion de la Calidad
Mg. Zenaida Esteban Terreros Titular Coord. Control y Prev. en Salud Mental PP
Lic. Giovana Esperanza Diaz Mendoza Titular Representante del CRN
Lic. Nancy Lina Villegas Ccatamayo TitulafﬁA Jefe del Departamento de Enfermeria
Lic. Karina M Acosta Cisneros Colaborador | Jefe de Enf. del Servicio de Emergencia
Lic. Lourdes Revilla Carbajal Colaborador | Enf. Jefe del DSMNA
Lic. Nélida Amparo Geldres Villafuerte | Colaborador |Jefe del Depto. de Apoyo al Diagnostico
Mg. Noémi Paz Flores ) Colat;c;;ador Jefe Oficina Epidemiologia y S. A.
Lic. Viln5a Isabel Yataco Pena Colaborador |Jefe de la Oficina de Reiaciones Publicas

Dr. Noe Salas Colorado

Colaboiador

Jefe de la Oficina de Asesoria Juridica

Lic. Pedro Quispe Sotomayor

Colaberador

Jefe de la Ofic. de Estad. e Informéatica
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