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CONCLUSIONES DEL ANALISIS DEL
SISTEMA DE SALUD EN EL PAIS

 Financiacion del sector salud
« Mejoramiento de calidad de atencion

« Mejoramiento de aseguramiento en salud

 Talento Humano y salud
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Estado completo de bienestar fisico, |

—

GARANTIA DE LA SALUD MENTAL :“"ﬂ
Promocion de la salud mental
Prevencion de la enfermedad o

Atencion integral e integrada
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IRCULAR DE 2018 Superintendencia de

Salud
PARA: Entidades administradoras de planes de beneficios,
prestadores de servicios de salud publicos, privados y mixtos y

entidades territoriales.

* Instrucciones respecto a la atencion (servicios de salud) de los
problemas y trastornos asociados al consumo de sustancias
psicoactivas: atencidon en urgencias, atenciones ambulatorias
intramurales y extramurales, atenciones de internacion, apoyo
diagndstico y terapéutico, rehabilitacion, psicoterapia, intervenciones
de salud publica colectivas.

- Prestadores: garantia de servicios habilitados, aplicacion de triage en
terminos previstos en Res. MSPS 5596 DE 2015 enfoque
psicosocial, procesos adecuados de referencia y contra referencia,

rutas, redes

 Unidad de servicios penitenciarios y carcelarios — USPEC
« ARL
* Entidades territoriales
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Componente: Regulacion de las Rutas Integrales
RIAS

———— . — —

https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/Manual-metodologico-rias. pdf
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MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

RESOLUCION NUMERO 03202 DE 2016

( 25000 06 )

POLITICA DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD - PAIS

MODELO INTEGRAL DE ATENCION EN SALUD - MIAS
Por la cual se adopta el Manual Metodolégico para la elaboracién e implementacion de las
Rutas Integrales de Atencidn en Salud= RIAS, se adopta un grupo de Rutas Integrales de
Atencion en Salud desarroliadas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social dentro de la
Politica de Atencién Integral en Salud ~PAIS y se dictan otras disposiciones

MANUAL METODOLOQICO PARA
LA ELABORACION E
IMPLEMENTACION DE LAS RIAS
EL MINISTRO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

En ejercicio de sus facultades legales, en especial de las conferidas en los articulos 173
numeral 3, de la Ley 100 de 1893, 12 de la Ley 1438 de 2011, 65 de la Ley 1753 de 2015 y
en desarrollo del articulo 5 de la Resolucién 429 de 2016 y,

CONSIDERANDO

Ministerio de Sahud y Pr 2o Sacl e Chloerb
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POLITICA NACIONAL DE PROMOCION DE LA
SALUD MENTAL: RESOLUCION 4886 DEL 7
DE NOVIEMBRE DE 2018

1. Promocion de la convivencia y la salud mental en los entornos:
Fortalecimiento de los entornos: social, familiar, y comunitario etc.
Promocion del involucramiento parental

2. Prevencion de los problemas de salud mental individuales y colectivos,
asi como los trastornos mentales y de epilepsia.

3. Atencion integral de los problemas trastornos mentales y epilepsia
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POLITICA NACIONAL DE PROI\/JOCION DE LA
SALUD MENTAL: RESOLUCION 4886 DEL 7
DE NOVIEMBRE DE 2018

4. Rehabilitacion integral e inclusion social: Lograr la rehabilitacion y la
inclusion social, familiar laboral/ocupacional, educativa, religiosa politica y
cultural. De las personas con problemas y trastornos mentales mediante la
participacion de los diferentes actores.

5. Gestion, articulacion y coordinacion sectorial e intersectorial: Articulacion
de los diferentes procesos de gestion de la salud publica consignados en
los objetivos, principios y alcance de la presente Politica Nacional de Salud
Mental para promover el goce efectivo del derecho a la salud y el
bienestar.
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POLITICA NACIONAL DE PREVENCION DEL
CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS — SPA
RESOLUCION 089 DEL 19 DE ENERO DE 2019

 La finalidad: reducir la incidencia y prevalencia del

consumo de sustancias psicoactivas en Colombia y
mitigar el Impacto negativo del consumo sobre el
Individuo, la familia, la comunidad y la sociedad

U
_ o'*¥ « Gobernacion
Institoto o¥. deNarino
Departamental
de Solud de Narifio




POLITICA NACIONAL DE PREVENCION DEL
CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS - SPA
RESOLUCION 089 DEL 19 DE ENERO DE 2019

* Objetivo general:

Ofrecer una respuesta Integrada, participativa,
corresponsable, efectiva y eficaz frente al consumo de
spa y su impacto, a partir de un marco comun de
referencia ético, filosofico, conceptual, operativo y de
gestion.

 Modelo de atencion integral a trastornos por uso de
sustancias psicoactivas en Colombia -MAITUS
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Resultados esperados con los
lineamientos nacionales:

« Personas sin morbilidad y mortalidad evitables debido a
problemas, trastornos mentales, epilepsia o0 consumo de
sustancias psicoactivas.

« Personas que reducen los dafnos asociados al consumo
problematico desustancias psicoactivas.

 Familias que gestionan el cuidado y proteccion de sus
Integrantes

* Redes sociales, comunitarias e institucionales que gestionan
acciones articuladas al servicio de las personas con problemas,
trastornos mentales, epilepsia o0 consumo de sustancias
psicoactivas.
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MODELO DE ATENCION PRIMARIA EN SALUD MENTAL
MAPSM )
COMO MECANISMO PARA PONER EN MARCHA ROS
LINEAMIENTOS NACIONALES

- Esta acorde al Plan Decenal de Salud Puablica 2012-2021 y con
Resolucion 2626 de 2019 (MAITE)

* Por Ordenanza Departamental 026 de 2007 es de obligatorio
cumplimiento en el departamento de Narifo:

« Garantia de atencion psicosocial integral e integrada en los servicios
de atencion primaria en el territorios.

e Atencion clinica e intervencidén comunitaria
« Enfoque diferencial y por curso de vida
 Transversal a todas las dimensiones de atencién en salud
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METAS EN SALUD MENTAL PARA EL
DEPARTAMENTO DE NARINO

(JReducir la tasa de lesiones auto infligidas en el
departamento de Narino.

(JReducir la tasa de violencia en nifnos, nifas,
adolescentes y jovenes en el departamento de
Narino.

1 Reducir la tasa de intoxicacién por consumo de
sustancias psicoactivas en el departamento de
Narino
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Ruta integral
de atencion
para
poblacion con
riesgos en
salud mental,
epilepsia y
consumo de
sustancias
psicoactivas.

Responsabilidades en
laimplementacion de
las RIAS

7 petias
AN
52, Poblacionales

LINEAS DE ACCION

+ Poliicas publicas que inciden en los
determinantes sociales y ombientoles
de la salud

* Informacién en salud

* Perticipacién sociol

6&* Colectivas
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(. Dirigidas ala familia

| ESQUEMA DE ATENCIONES
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Guia de intervencion mhGAP

» Dirigida a medicos de primer nivel
de atencion.

« Para los trastornos mentales,
neurolégicos y por consumo de
sustancias en el nivel de atencion
de salud no especializada (OPS —
OMS).

* Incluye intervenciones para la
prevencion y el tratamiento de los
trastornos mentales y neurologicos
por uso de sustancias.

» Atencion y practicas esenciales de
salud, elementos esenciales de la
practica clinica de salud mental

GUIAS DE
INTERVENCION

Instituto
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Guia de intervencion mhGAP

iras T:‘: rnos Im entales

istancias en el nivel «

Version 2.0

Organizacion ¢ 722 Organizacion

lPanamer cana ¥ v
)/ de Ia Sal :Jd s S %& Mundial de la Salud ! 40 mhGAP

= Américas

Mentad Health Gap Action Programme

Una guia clinica basada en evidencia, para la evaluacion y el tratamiento
de trastornos mentales, neurolégicos y por uso de sustancias en entornos

de salud no especializados.
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Presente a los participantes la version 2.0 de la GI-mhGAP

Esta es la segunda version (2016) de la Guia de Intervencion mhGAP (Gl-
mhGAP) para trastornos mentales, neuroldgicos y de consumo de
sustancias psicoactivas. en entornos de salud no especializados. Su uso
esta destinado a médicos, enfermeras, otros trabajadores de la salud, asi
como planificadores y gestores de salud.

Es una herramienta técnica.

[ Contiene algoritmos de evaluacion y toma de decisiones clinicas para
ocho trastornos mentales prioritarios.

O Es una guia modelo para ser utilizada por proveedores de servicios de
salud no especializados.

1 Puede adaptarse a las necesidades nacionales y locales antes de ser
usada.
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¢ Por que existe una brecha en salud

mental?

Solo 1% de la fuerza laboral del sector salud trabaja en salud

RECURSOS HUMANOS 7.
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me

of those 1%:

~ . oy
Pt De s 1% " 100 000:

43% ENFERMERAS

45% of the world's
population live in a country
with less than one psychiatrist
for 100 000 people

45% de la poblacion
mundial vive en algun
pais con menos de un
psiquiatra por 100 000

33% OTROS personas
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Modulos de la GI-mhGAP Version 2.0

1.
2.
3.
4.
S.

Atencion y practicas esenciales en salud
Depresion

Psicosis

Epilepsia

Trastornos mentales y conductuales del nifo y el
adolescente

Demencia

Trastornos por el consumo de sustancias
Autolesion/Suicidio

Otros padecimientos de salud mental importanes
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Manifestaciones DE CASOS DE URGENCIA con trastornos
MNS prioritarios

B

MANIFESTACIOMNES DE CASOS DE URGENCIA

Acto de aumlesitn con signos de intoxicadon o ensenenamien-
iz, hemoeragia por una herida autcanflignda, pérdida de la
oonoenda o letangia extrema.

Pensamientos, planes o actos actuales de autolesion o suicdia,
o antecedentes de pensamienios, planes, o actos de 2ubolesion
o suicidio en una persona que ahara se muestra extremada-
mente agitada, violenta a afigida o que mo e comumnica.
Comaulsién aguda con pérdida o deterioro de la conoencia.

Comwulsiones continuas.

Comportameento agitado o agresio.

Olor a alcohod en el aliento, dificultad para articular las
palabras, comportameento desinhibido; alteracion del estado
de conciendcia, la cognicidn, la percepcion, la afectividad o e
onmpartamiento.

Temblor en las manos, transpiracion, womibas, sumenta del
pulso y la presicn artemal, agitacdn, cefalea, nduseas, ansedad;
crisis corvulsin y confusidn en los casos graves.

Mo responde, no reacciona a |a reaccidn es minima, frecuencia
respiratonia lerta, pupilas deminutas,

Pupilas dilstadas, persamienios exctades y desenfrenados, ra-
zonamiento desordenado, comportamiento extrana, consumo
reciente de cocaina u oires estimulantes, 2umento del pulsa v la
presidn arterial, compartamiento agresivo, emratico o viokenta.

TRASTORNO QUE SE DEBE CONSIDERAR

ACTD MEDICAMENTE GRAVE DE AUTOLESION

RIESGD INMINENTE DE AUTOALESION/SUICIDID

EPILEPSIA
STATUS EPILEPTIHCOUS
ABSTINENCIA DE ALCOHOL U OTRO SEDANTE

INTOXICACION AGUDA CON ALCOHOL

ABSTINENCIA DE ALCOHOL
DELIRIO POR ABSTINENCIA DE ALCOHOL

SOBREDOSIS DE SEDANTES O INTOXICACION

SUl

EPI, SUS

DEM, PSI, SUS

SUS

INTOXICACION AGUDA CON ESTIMULANTES O SOBREDOSIS

Departamental
de Salud de Narifio
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"+ Gobernacion

de Narin



Panorama general (%)) Paramericne @) pniaian
de los trastornos mentales,

neuroldgicos y por consumo
de sustancias prioritarios

1. Estas manifestaciones comunes indican la necesidad de efectuar una evaluacion.

snwessn s AMEricas

2. Silas personas presentan manifestaciones de mds de un trastorno, entonces se deben evaluar
todos los trastornos pertinentes.
3. Todos los trastornos se aplican a todas las edades, a menos que se indique otra cosa.

4. o Para las manifestaciones de urgencia, sirvase consultar el cuadro en la pdgina 18.

MANIFESTACIONES COMUNES TRASTORNO PRIORITARIO

2 Multiples sintomas fisicos persistentes sin causa definida.
» Poca energia, fatiga, problemas del suefio. D E P ES I 0 N (D E P)
» Tristeza persistente o estado de animo deprimido, ansiedad.

¥ Perdida de interés o placer en actividades gue son normalmente
placenteras

» Cambios de comportamiento marcados; descuido de responsabilidades usuales
relacionadas con el trabajo, la escuela, las actividades domésticas o sociales.

» Comportamiento agitado, agresivo, aumento o reduccion de la actividad. PSICOS I S (PSI)

» Creencias falsas sostenidas, no compartidas por otros en la cultura de la
persona.

» La persona escucha voces o ve Cosas gue no existen.

» Mo se da cuenta que esta teniendo problemas de salud mental.

¥ Movimientos convulsivos o atagues /crisis convulsivas

»» Durante la convulsion: pérdida o alteracion de la conciencia, rigidez, entumecimiento,
EPILEPSIA (EPI)

mordedura de la lengua, lesiones fisicas, incontinencia urinaria o fecal.

¥ Después de la convulsion: fatiga, adormecimiento, somnolencia, confusion,
comportamiento anormal, cefalea, dolores musculares o debilidad en un lado del cuerpo.



Promover el funcionamiento en

actividades diarias
Tratamiento

Reducir el estres y psicoldgico breve

fortalecer el apoyo [
social

Psicoeducaeién

Farmacologia
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Intervencion breve en salud mental

Pueden ser proporcionadas en diversos contextos
por una amplia gama de personal de salud y no
Buscan ]ndagar a cerca de un sanitario con un entrenamiento ESDECifiCO.

problema potencial con Ilas

sustancias y motivar al individuo a Medicos de atencion primaria

empezar a hacer algo respecto de Consejeros Terapeuticos

ese problema. Trabajadores de los servicios de urgencias
Enfermeras

El objetivo basico es disminuir la Trabajadores sociales

probabilidad de dafio que podria Educadores en salud

generar el uso continuo de Abogados

sustancias. Trabajadores en salud mental
Profesores
Trabajadores de lineas de crisis

Brief Interventions and Brief Therapies for Substance Abuse. Ries, R, Fiellin, D, and Saitz, R. The ASAM Principles of Adiccién Medicine. Chapters: 24. Fifth Edition. 2014

TIP 34. Brief Interventions and Brief Therapies for Substance Abuse. SAMHSA 2012
NN A v drmashnes ane
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ACCIONES EN EL MARCO DEL MODELO DE ATENCION
PRIMARIA EN SALUD MENTAL - MAPSM

Intervenciones RBC-Rehabilitaciéon basada en comunidad

Conformacion y fortalecimiento de redes
sociales, comunitarias, sectoriales e
intersectoriales

Dispositivos Comunitarios: ZOU, ZOE, CE
Informacion en salud

Educacion y comunicacion para la salud
Intervencion de la poblacion trabajadora

informal
Procedimiento Canalizacion
Actividades Caracterizacion

Tamizajes

Jornadas de salud
Valoracion e intervencion
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N ——
REQUERIMIENTOS PARA DESARROLLAR EL
MODELO DE ATENCION PRIMARIA EN SALUD

MENTAL-MAPSM

* Personal de salud idoneo y cualificado en su area:

vEl MAPSM sugiere 2 afios de_experiencia en atencion
clinica y 2Z anos de experiencia en el plan de

Intervenciones colectivas — PIC, para profesionales en
psicologia.

v'Personal de salud entrenados en Guias mhGAP, para
personal medico.

* Personal certificado en el conocimiento del MAPSM:
Gestion, promocion y prevencion, Tamizajes

» Personal cualificado en estrategias comunitarias: ICDP, FF ,
DC entre otras.
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CERTIFICACION EN CONOCIMIENTO DEL MAPSM

Previa a la asistencia técnica se debera:

* Ingresar a la pagina web del IDSN http://idsn.gov.co/
* Clic en Subdireccion de Salud Publica

* En el extremo derecho de la pagina, clic en (+)Salud
Mental

* Clic en Modelo de atencion primaria en salud mental

* En el lado izquierdo de la pagina, Ud. visualizara los
link correspondientes para descargar pre testy pos test
y visualizar video
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http://idsn.gov.co/

-
SALUD MENTAL Y COVID - 19

 El Ministerio de Salud y Proteccion Social mediante la resolucion 385 del
12 de marzo de 2020, declaré la emergencia sanitaria por causa del
coronavirus COVID — 19 hasta el 30 de mayo de 2020, mediante la
resolucion 464 del 18 de marzo del 2020 adopto el aislamiento preventivo
para personas mayores de 70 afos

 El presidente de la Republica mediante el decreto 420 del 18 de marzo
del 2020 impartio instrucciones para expedir normas en materia de orden
publico en virtud de la emergencia sanitaria; y el decreto 457 del 22 de
maro de 2020 donde se imparten instrucciones en virtud de la emergencia
sanitaria generada por la pandemia por COVID — 19 y se ordena el
aislamiento preventivo obligatorio de todas las personas habitantes de la
Republica de Colombia; y el decreto 531 del 8 de abril del que ordena el
aislamiento hasta el 27 de abril de 2020.
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-
SALUD MENTAL Y COVID - 19

* En complementariedad, en garantia de la atencion integral, la resolucion
521 del 28 de marzo del 2020 que adopta el procedimiento para la
atencion ambulatoria de poblacion en aislamiento preventivo obligatorio
con enfasis en poblacion con 70 afios 0 mas, o condiciones cronicas de
base o inmunosupresion por enfermedad o tratamiento; y el decreto 538
de 2020 en su articulo 8. Menciona las plataformas tecnolc')gicas para las
actividades de tele salud durante el termino de la sanitaria declarada por
el Ministerio de Salud y Proteccion Social, con ocasion de la derivada del
Coronavirus COVID-19, y con el fin de facilitar el acceso a los servicios de
salud, los prestadores servicios de salud deberan implementar
plataformas accesibles con basicos de audio y video que permitan el
diagndéstico.

* Y todas las demas normas reglamentarias referentes al bienestar de la
comunidad y del personal de salud.
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-
RUTA DE ATENCION EN SALUD

RUTA DE ATENCION
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LINEA CALL CENTER POR EMERGENCIA COVID - 19

Call Center IDSN
305734 1717

Marque 1. s presenta alguno de estos sintomas o tiene dudas
sobre su estado de salud

Ma rque 2: Si necesita informacion sobre aislamiento en casa.
Marque 3: si tiene duda sobre incapacidades.

Marque 4. Para reportes de posibles casos de coronavirus en
su municipio, barrio, casa o lugar de trabajo.

Ma rque 5:si requiere apoyo psicolégico durante la emergencia.

Marque 6: Si tiene una queja de su EPS frente a la entrega de
medicamentos a pacientes créonicos en prescripciones no mayores

a 60 dias.
o .z
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 Las rutas en salud mental deben ser ajustadas en cada
territorio garantizando el acceso a los servicios por patologia
mental o las derivadas por el uso problematico de consumo de
sustancias psicoactivas.

« Se debe continuar con la identificacion de riesgos en salud
mental y riesgos psicosociales para ser abordados de acuerdo
a protocolos establecidos.

* Los protocolos para la atencion psicosocial por COVID — 19
deben estar acordes a las acciones que se hayan establecido
en los contratos con las EPS contratantes con las ESE, IPS,
IPSI en cada municipio.

 De igual forma se deben ajustar las acciones del plan de
Intervenciones colectivas contratado — PIC.
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GRACIAS
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