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En los dias 13 y 14 de Marzo del 2003 sellevd a cabo e || ENCUENTRO NACIONAL DE
HOSPITALES Y EL | FORO INTERNACIONAL DE GESTION HOSPITALARIA cuya
sede fue el auditorio del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas.

Esta actividad fue organizada por €l Ministerio de Salud y serealizo luego de una convocatoria
previa de todos |os Hospitales del Per( para que presentaran sus experiencias exitosas en Ges-
tion Hospitalaria. El Hospital Hermilio Valdizan resultd seleccionado con e tema “ EXPE-
RIENCIAS DE TRABAJO DE SALUD MENTAL EN LA COMUNIDAD DE HUAYCAN”,
siendo ademas éste, el Unico tema de Salud Mental calificado para dicho evento.

El Programa de Salud Mental y Psiquiatria Comunitaria del Hospital Hermilio Valdizan presen-
ta en esta oportunidad el trabajo que vienerealizando en la Comunidad de Huaycan desde 1999
alafecha.

Palabras clave: Actividad Preventivo-Promocional — Actividad Asistencial

Problemas Psicosociales.

The* Il Encuentro Nacional de Hospitalesy | Foro Internacional de Gestion Hospitalaria” took
place at the Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas, in March 13th and 14th, 2003.

Thisevent was organized by Ministry of Health; it convoked all hospitalsin Peruto present their
best experiencesin Hospital Management. The“ Hermilio Valdizan» Hospital was selected with
the topic “ Work Experiences in Mental Health in Huaycan Community” , which was the only
report in Mental Health.

The Mental Health and Community Psychiatry Program of the “ Hermilio Valdizan” Hospital
presented the work devel oped in Huaycan Community since 1999 up to date.

K ey Words: Preventive-Promotional Activity—Assistant Activity — Psicosocia Problems.

! Coordinadoradel Programade Salud Mental y PsiquiatriaComunitariadel Hospital Hermilio Valdizan
2 Psicdlogasdel Programade Salud Mental y PsiquiatriaComunitariadel Hospital Hermilio Valdizan.
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asaud menta sedefinecomolacapacidad

delaspersonasy delosgrupospararela
cionarseentresi y con el medio ambiente, para
promover e bienestar subjetivo, e desarrolloy
uso Optimo delas potencialidades psicol bgicas,
cognitivas, afectivas, relaciondes,  logrodelas
metasindividualesy colectivas, en concordan-
ciaconlajusticiay & biencomun.

Hastahace agunosafios, lasalud publicase
caracterizabapor dar mayor énfasisalos servi-
ciosdesaud dirigidosaenfermedadesinfeccio-
sasy problemasmaternoinfantilesconloquese
logré una disminucion de altas tasas de
morbimortalidad.

El estado de los servicios de salud en mu-
chos casos se ha caracterizado porque los re-
cursos de salud, tanto humanos como
institucionales, estan distribuidos
inadecuadamente y se utilizan de manera
ineficiente. Ademas, las estrategias de preven-
cion primariaestan dirigidasfundamental mente
alosprogramas materno-infantiles, mientraslos
programasdesalud comunitariosdirigidoshacia
laproteccion delacomunidad de manerainte-
gradaestan escasamente desarrollados.

Laatencion primariarepresentael primer ni-
vel decontacto delosindividuos, lafamiliay la
comunidad con € sstemanacional desaud, lle-
vando lo mascercaposiblelaatencion desalud
al lugar donderesideny trabajan | as personas,
congtituyendo d primer elemento de un proceso
permanente de asistenciasanitaria.

Conrédacidénalosserviciosde salud mentdl,
laOrganizacion Mundial delaSalud (2001) ha
recomendado dispensar tratamiento en laaten-
cion primaria, asegurar ladisponibilidad deme-
dicamentos psicotrépicos, prestar asistenciaen
lacomunidad, educar a publico, involucrar alas
comunidadesy lasfamilias, establecer paliticas,
programasy legisacién aescalanacional, ca-

pacitar recursos humanos del primer nivel en
salud mental, establ ecer vincul os con otros sec-
tores, vigilar lasalud menta delascomunidades
y a@poyar nuevasinvestigaciones.

En congruenciaconlo expuesto, e Progra-
made Salud Mental y PsiquiatriaComunitaria
del Hospital Hermilio Valdizan havisto conve-
niente realizar un trabajo preventivo-
promociona y asstencia enunadelascomuni-
dades con mayoresproblemaspsicosocialesdel
cono EstedeLima Huaycan.

Lacomunidad de Huaycéan estdubicadaen
el extremoestedd didrito deAte-Vitarte; cuenta
con un areaurbanade 576,696 hectéreas; con
una pobl aci 6n aproximadade 130,000 habitan-
tes. Estadivididaen zonasquevandela“A” a
la®Z”. Cadazonacuentacon un determinado
nimero de UCV (Unidades ComunaesdeVi-
vienda). CadaUCV agrupaun total de 60 ca-
sas, cuya poblacion esta representada por un
presidente. Ademas exi sten otras organi zaci o-
nes central esintegradas por mujerescomo las
Asociacionesde Clubesde Madres, laCentral
de Comedores Autogestionariosy laCoordina-
doraCentral delosComitésdel Vaso deLeche.
Existeademaslapresenciadelaiglesiacatdlica
gueestallegando acas todalacomunidad por
mediodelaRadio” Enmanud”.

Lacomunidad de Huaycan presentaunase-
rie de problemas psicosociales que serelacio-
nan conlaviolenciafamiliar, incluyendo homici-
diosy episodiosrepetidosdetraumas como vio-
lacién, abuso deal cohal y otrasdrogas, intentos
desuicidio, depresion, abusoinfantil, morbilidad
perinatal , dolor cronico, y otrosproblemasfisicos.

Por estarazon y en funcién alos elevados
indiceshdladosatravésdediferentesinvestiga:
ciones, consideramos de vital importancia
focdizar nuestrotrabgjo en e control y atencion
deesteaarmante problema, y crear lascondi-
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cionesquepermitan alasvictimasdelaviolen-
ciasalir deestasituacion, lo cua requierelavo-
luntad politicay unacooperacion conjuntapor
parte devariasinstitucionestalescomo laPoli-
cia, laDISA 1V, Municipalidades, organizacio-
nesdebase, entreotras.

Se observa que estos problemas psi coso-
cialesgeneran cadavez méasunamayor deman-
dadelosserviciosdesaud, losmismosqueen
lamayoriade casosno cuentan con persond ca
pacitado paralaatencion en Salud Mental. Por
elod equipodeSaudMentd y PsiquiatriaCo-
munitariadel Hospital Hermilio Vadizan, consi-
derd que, ademasdetrabajar enlacomunidad
realizando acciones preventivo-promocional es
(participacion en campahias, encuentrosjuveni-
les, escuelasde padres, difuson demateria es-
critoy/oradial, etc.), eraimportantereforzar e
areadelacapacitacion del persona desalud de
lasdiferentesredes, en este caso, en coordina
ciénconlaDISA 1V LimaEste.

OBJETIVOS.

» Contribuir adisminuir latasadeincidenciay
prevdenciadelaviolenciafamiliary suscom-
portamientos asociados.

» Capacitar, asesorar y orientar al personal de
salud delasdiferentesredes pertenecientesa
laDISA IV LimaEstey organizacionesde
basedelaredlocal.

o Capacitar, asesorar y orientar alosadoles-
centes de nuestrajurisdiccién, en coordina-
cion con el Programade Salud del Escolar
AdolescentedelaDISA 1V LimaEste.

 Brindar atencion psicoldgicay psiquiatricaa
pacientes derivados delacomunidad.

» Coordinar anivel multisectorial actividades
deapoyoalasvictimasdeviolencia.

» Reforzar el sistemade referenciay contra
referenciade salud mental entreel Hospital
Hermilio Vadizany losestablecimientosde
SauddeDISA IV LimaEste.

METODOLOGIA.

Responsables:

Equipo Multidisciplinario del Programade Sa-
lud Mentd y PsiquiatriaComunitariadel Hospi-
ta HermilioVadizan.

Ubicacion Geogr afica:
Comunidad de Huaycan.

Beneficiarios:

 Nifios, adolescentesy adultosjovenesdela
locdlided.

» Padresdefamiliay figurassignificativas.

* Lideres, comunidad vecind, organizaciones
de base.

¢ Persona deestablecimientosdesalud delas
diferentesredesdelaDISA 1V LimaEstey
otrasingtituciones.

Estrategias:

« Dedesarrollodel trabgointray extramural
en coordinacion conlasredesdelaDISA 1V
LimaEstey organizacionesdebasedelaco-
munidad.

» Deconduccion, gjecuciony fortalecimiento
deactividadespreventivo-promocionales.

» Demonitoreo, seguimientoy evaluacion de
las actividades de capacitacion.
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» Decoordinacién multisectorial conlasdife-
rentesingtitucionesplblicasy privadasenac-
tividades delaredloca deprevenciony aten-
cibndelaviolencia.

» Detrabgjo complementario con otros servi-
ciosdel hospital.

LineasdeAccion:

DePromocién.- Utilizacion demediosgréaficos,
audiovisuaes, difuson atravésde mediosmasi-
vos(radio, TV), participacion en campafias, etc.

DePrevencion.- Incluye
» fomentar e uso adecuado del tiempolibre,

« coordinacién conlasorganizacionesdebase
paralaparticipacion delacomunidad enlas
diferentes actividades preventivo-
promocional esque seorganicen,

¢ accionesanivel multisectoria eintersectorid
conlaparticipacion delacomunidad, y

* lacapacitacion derecursoshumanos.

DeAtencion.- Incluyelabor asistencial (psico-
|6gicay psiquidtrica) dirigidaalacomunidad.

RESULTADOS
Seobservaronlossiguientes:

a) Senshilizacion del personal de salud expre-
sado através de |l as coordinaciones con €l
Programa.

b) Sensihilizacion delacomunidad atravésdel
incremento delademandadeserviciosenlos
establecimientosde salud delaperiferia

¢) Incremento en el nimero dereferenciasde

establecimientosdeprimer nivel deatencion
alosdiferentesserviciosde Hospital.

d) Formacién deequiposmultidisciplinariosde
saud mentd delasredesdelaDISA 1V Lima
Este, debidamente capacitados paralade-
teccion, atenciony derivaci on de casosiden-
tificados.

€) Mayor accesibilidad de lapoblacion dela
periferiaalosserviciosde salud mental.

f) Seguimiento de pacientesatravésdevisitas
domiciliarias, incluyendo donacién de medi-
camentos.

g Multiplicacion delosefectosdelacapacita
cionatravésdelaréplicadelosdiferentes
equipos de salud mental en susrespectivas
redes.

h) Incremento enlademandade otrasinstitu-
ciones para Capacitacion en salud Mental.

BENEFICIOS.

a) Accesbilidad alosserviciosde salud mental
en periferia, atravésde prestaciones de ser-
viciosgratuitospor partedd persond de Hos
pita H.Valdizan demaneragratuita.

b) Donaciony/ o comprade medicamentos a
preciosmésbajosend Hospital H.Vadizan.

c) Educacién einformacion sobrelosproble-
mas de salud mental atravésde diferentes
actividades preventivo-promocionaes.

d) Atencionoportunadeloscasosreferidosde
comunidad.

€) Exoneracion total o parcial del pago dela
consulta de acuerdo ala evaluacion socio
econdmicadelos pacientesreferidosa Hos-
pital H.Vadizan.

DURACION.

El Programaviene gjecutéandose en lacomuni-
dad de Huaycan desde Julio de 1999 hastala
fecha
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