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ASUNTO: APROBACION CON RESOLUCION EL PLAN DE ACOMPANAMIENTO
CLINICO PSICOSOCIAL - 2024 (SEMIPRESENCIAL) DEL CSMC
“SEMBRANDO ESPERANZA".

De mi especial consideracion:

Es grato dirigirme a Usted, para saludarle cordialmente y a la vez INFORMARLE
QUE SEGUN R.M N° 138-2017-MINSA, se aprueba la Norma Técnica de salud de
Centros Comunitarios, en tal sentido se ha elaborado el PLAN DE ACOMPANAMIENTO
CLINICO PSICOSOCIAL - 2024 (SEMIPRESENCIAL) DEL CSMC “SEMBRANDO
ESPERANZA”.

Dicho plan permitira realizar la asistencia técnica, supervisién y capacitacion para la
mejora de las intervenciones clinicas, psicosociales y gestién en salud mental a los
establecimientos de salud de primer nivel de atencion y servicios médicos de apoyo a su
territorio, los cuales realizan la identificacion, atencion y seguimiento de los casos leves o
menos complejos y/o referencia de los casos graves y/o complejos a los CSMC. Dicho plan
,.\ incluye acompaiamiento a 04 establecimientos nuevos de la red para acompafamiento con
el CSMC, con los establecimientos de salud mas lejanos, se realizard de manera
semipresencial. En tal sentido, pido a Ud. Ordene a quien corresponda se apruebe dicho
plan a través de una resolucion, asi como indica desde el nivel central.

Sin otro particular aprovecho la oportunidad para expresarle los sentimientos de
mi especial consideracién y estima personal.

Atentamente.
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INTRODUCCION

El Ministerio de Salud en el campo de la salud mental viene ejecutando el
fortalecimiento de competencias en salud mental a los Establecimientos del primer
nivel bajo la Metodologia del Acomparnamiento Clinico, esto conlleva al
fortalecimiento de la incorporacién del componente de salud mental en la atencién
integral, avance en el fortalecimiento de la gestion en salud mental,
implementacion de tamizaje, tratamiento ambulatorio y articulacion y trabajo
interdisciplinario. Incluye intervenciones de promocién, prevencién, recuperacion y
rehabilitacién. Asimismo, refiere que la atenciéon de salud mental debe realizarse
en el marco de un abordaje comunitario y participativo.

El plan de acompafiamiento clinico es una estrategia de Asistencia técnica y
consultoria clinica presencial y virtual para optimizar la capacidad de respuesta en
la atencion a personas con problemas de salud mental de los Establecimientos de

salud del primer nivel de atencion.

Ante ello es necesario acompanar y guiar a los profesionales del | nivel de
atencién para brindar una atencién con un enfoque biopsicosocial de calidad,
detectar tratar y derivar oportunamente, cuando sea necesario, a las personas que
padezcan trastornos de salud mental y/o psicosociales que acuden a dichos
establecimientos; con énfasis en las intervenciones para el seguimiento de casos
identificados. Asimismo, se basa también en la Guia de Intervencion mhGAP.
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Bambrondo Esparanza
Coordinadora del CSMC

Mg. Ines Olivia Asto Paredes

Médico Familiar
MC. Alvaro Ortega Uribarri

Servicio de Nifio y Adolescente
Enf. Lesly Meridiana Saldana Flores
Ps. Kelyn Liliana Paredes Rios
Ps. Leilin Marilyn Montes De la Cruz

Servicio de Adulto y Adulto mayor
Enf. Melissa Janeth Espinoza Fernandez
Enf. Deysi Karina Alfaro Polo
Ps. Ines Olivia Asto Paredes
Psic. Roger Abraham Catalan Reyes

Servicio de Adiciones
Enf. Janeth Vasquez Villalba
Ps. Nora Leidith Diaz Custodio

Terapeuta Ocupacional
Lic. Judith Liliana Enriquez Caballero

Terapeuta de Lenguaje

Servicio de Participacion Social y Comunitaria

Servicio de Farmacia
QF. Nora Mili Sandoval Infantes - Responsable
Tec Fcia. Patricia Isabel Delgado Siapo

Servicio de Triaje

Tec Enf. Nelly Rosa Rios Mifiano —Responsable
Tec Enf. Elva Erodita Villa Cruzado
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PLAN DE ACOMPANAMIENTO CLINICO

FINALIDAD:
Contribuir al fortalecimiento de las competencias de los profesionales de la
salud de los Establecimientos de la salud priorizados dentro de la Jurisdiccion

de Sanchez Carrion.

OBJETIVOS
Objetivo General:
Contribuir a mejorar la calidad de las intervenciones clinicas, psicosociales y
de gestion en salud mental a través del Acompaiamiento a los equipos
basicos de salud para la mejora de sus competencias, destrezas y précticas,
fortaleciendo su capacidad de respuesta en el marco del abordaje

comunitario.

Objetivos Especificos:

= Fortalecer las habilidades y capacidades del Personal de salud de los
primeros niveles de atencion s, en las diferentes estrategias y formas

de intervencién en salud mental.

= Favorecer el trabajo coordinado entre el personal del | nivel de atencion
y el equipo especializado del CSMC para mejorar la captacion,
diagnostico y derivacion oportuna de los casos identificados.

= Fortalecer |la capacidad de respuesta de los profesionales de salud de

primer nivel con respecto a los problemas de salud mental.
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lll. POBLACION OBJETIVO (METAS)
Personal de salud de los siguientes establecimientos:

a) CENTRO DE SALUD EL PALLAR

b) CENTRO DE SALUD SARIN

c) CENTRO DE SALUD ARICAPAMPA
d) CENTRO DE SALUD SARTIMBAMBA

IV. METODOLOGIA PARA LA VISITA DE ACOMPANAMIENTO

Los profesionales que realizan la visita de Acompafnamiento tendran en

D))

cuenta los siguientes procedimientos y técnicas, para llevarlas a cabo con

efectividad:
4.1. Antes de la visita de acompafamiento

= [nvestigaciéon Documentaria: La recoleccion, revision y analisis del
plan, informes de visitas y las fichas de acompafiamientos anteriores
a fin de conocer los avances de implementaciéon de la atencién en
salud mental. Ayuda a conocer las fortalezas del Establecimiento, las
areas criticas, las competencias en salud mental de los profesionales.

= Orientacion al equipo de profesionales: El equipo recibird
orientacién sobre aspectos técnicos y administrativos para brindar

D),

atencion tamizaje, evaluacion, diagnostico e intervenciones,
rehabilitacion basada en la comunidad, ademas estandarizar el
proceso de acompafamiento clinico psicosocial y de gestion en salud

mental.

4.2, Durante la visita de acompafiamiento

= Reunién técnica: Permite captar opiniones y el conocimiento que
tiene el personal de salud sobre las actividades o tareas en el area de
salud mental de su responsabilidad. La finalidad es realizar una
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retroalimentacion grupal, potenciando el trabajo en equipo, la
cooperacion y la complementaciéon para la intervencion en salud
mental. Ademéds, permite conocer sus inquietudes, dificultades,

aciertos las cuales seran atendidas.

* Recojo de informacion: Recojo de datos contemplados en la ficha
de acompaiiamiento: informacion sobre gestion, aspectos clinicos y

aspectos psicosociales.

= Asesoria y acompaiamiento en servicio: Consiste en la asesoria
técnica- clinica en servicio al personal de salud en la practica cotidiana

de la atencion de los usuarios valiéndose de:

v Observacion Directa: Permite observar la calidad del proceso,
la conducta del personal, desempefio de una situacion real de
trabajo que facilite la capacitacién y retroalimentacion.

v Aprendizaje por modelado: Aplicacion de un tamizaje,
evaluacion, entrevista, intervencion psicosocial.

v Retroalimentacién: Realizar el reforzamiento de acuerdo a la
dificultad observada en el momento de la atencién, absolviendo

las dudas de los profesionales.

= Revisién y anélisis de documentos: Consiste en la revisién de
historias clinicas, planes elaborados y otros documentos que cuente
el area de salud mental para recoger informacion, conocer la

intervencion, los avances y el nivel de implementacién.

4.3. Después de la visita de acompaiamiento

Seguimiento: Consiste en el acompanamiento continuo que se realiza al
personal de salud a través de asesoria virtual o medios telefonicos, para la
implementacion de su plan de mejora y fortalecimiento de competencias
clinico psicosocial del equipo de salud.
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V. ACTIVIDADES A DESARROLLAR:

Las actividades de acompafnamiento se realizan en visitas programadas, en
las cuales el/los profesionales del CSMC acompaiian las actividades que el

personal de salud del | nivel tiene organizadas.

5.1. Evaluacién Psicolégica: Anamnesis, examen mental y evolucion
psicoldgica: La evaluacion psicolégica comprende un conjunto de

procedimientos que permiten realizar un diagnostico.

5.2. Evaluacion Psicolégica: Instrumentos de tamizaje y pruebas
psicolégicas: En esta parte del proceso de evaluacion psicolégica
se establece, aplica y califica los instrumentos utilizados en la
evaluacion donde los establecimientos de salud del | Nivel de
Atencidn solo usaran las pruebas de tamizaje (VIF, AUDIT, PSC,
SRQ, SRQ-18).

5.3. Historia clinica y diagnéstico: La Historia Clinica consigna la
informacién de la atencion al paciente y el diagnostico que se obtiene
luego de la evaluacion del area de salud mental.

5.4. Informe Psicolégico: Esta referido al analisis de los datos obtenidos

en la evaluacién y elaboracién de un informe escrito.

5.5. Elaboracion de Plan terapéutico:

= [ntervencion individual: Dirigido al fortalecimiento psiquico y
emocional del individuo para la consecucion de su bienestar personal,
familiar, de pareja, social y ocupacional.

= |ntervencién grupal: Dirigido a favorecer el cambio conductual,
cognitivo y emocional de los participantes dentro de un contexto grupal
a fin de mejorar su salud mental y calidad de vida.
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VIl. CONTENIDOS:
¢ 1°INTERVENCION:
Reunion de presentacion del equipo

Recojo de informacién (actividades anteriores en salud mental)
Asesoria y acompanamiento en servicio

- Anamnesis, examen mental y evolucion (Psicologia y

Medicina)
- Tamizaje en salud mental Uso de instrumentos de deteccion
de salud mental (VIF, SRQ, AUDIT, HH. SS)

o 2° INTERVENCION:
Acompanamiento de Gestion

a) Gestion en sistema de suministro, disponibilidad y uso de

psicofarmacos:
Se brindara asesoria técnica al equipo de farmacia y medicina
para la gestion oportuna del abastecimiento y uso racional de

medicamentos psicotropicos.

Antidepresivos
Antipsicoticos
Benzodiacepinas
Otros

b) Gestion de la informacion en salud mental (HIS)
Se asesora para la mejora del registro y reporte estadistico en
salud mental en los Establecimientos priorizados

e 3° INTERVENCION:

Panorama de los trastornos mentales, neurolégicos y por consumo
de sustancias:

- Depresion

- Psicosis

- Trastorno de la conducta y trastornos del desarrollo

- Epilepsia

- Demencia

- Trastornos por uso de alcohol y por uso de drogas

- Autolesion/ Suicidio

e 4° INTERVENCION

Acompanamiento Psicosocial
- Agentes comunitarios de salud
- Juntas vecinales o Lideres comunales.
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e 5° INTERVENCION

Acompainamiento Psicosocial

- Familias fuertes: Amor y limites

- Habilidades sociales para nifios y adolescentes.
- Familias saludables

¢ 6° INTERVENCION

Asesoria a Servicios:
- Informe Psicoldgico
- Caso Clinico

VIl. TEMAS A DESARROLLAR: Capacitacion en:

& N %,
r§ 'W
&

Sembrando Esperenza

e PRIMER TEMA: Agentes comunitarios en salud mental, Juntas

vecinales y Proyecto de Pensamientos Saludable
SEGUNDO TEMA: Abordaje en Violencia
TERCER TEMA: Primeros Auxilios Psicologicos
CUARTO TEMA: Uso de Psicofarmacos
QUINTO TEMA: Depresion, Psicosis, Demencia

SETIMO TEMA: Epilepsia, Demencia

NOVENO TEMA: Autolesion/ Suicidio

IX. EVALUACION

SEXTO TEMA: Trastorno de la conducta y trastornos del desarrollo
OCTAVO TEMA: Trastornos por uso de alcohol y por uso de drogas

DECIMO TEMA: Presentacion de caso clinico por cada puesto.

La evaluacién sera en funcidn del recojo de informacion obtenida en las

intervenciones para observar el avance y alcance del acompanamiento clinico

en los diferentes centros de salud designados.

Esta evaluacion sera en funcion a la ficha de acompanamiento clinico

psicosocial obtenido de la “Guia técnica de acompanamiento clinico

psicosocial y de gestion en salud mental en los establecimientos de salud”.

X. INFORMES

Los informes seran de ejecucién seran presentados a la Coordinadora del

CSMC “Sembrando Esperanza”.

ANEXOS:
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ANEXO 1
EICHA DE ACOMPANAMIENTO CLINICQ PSICOSOCIAL
FECHA DE VISITA: N* DE VISITA:
NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO DE SALUD; NIVEL: |

| MICRORRED: I RED DE SALUD: DIRESA:

DIRIS:

NONBRE DEL JEFE DEL ESTABLECIMIENTO:

e e

NONBRE DEL DIRECTOR DE LA RED DE SALUD:

NOMBRE DEL DIRECTOR REGIONAL DE SALUD:

NOMBRE DEL DIRECTOR DE LA DIRIS:

NOMBRE DEL EQUIPO TECNICO ESPECIALIZADO
ACOMPANANTE

L GESTON:

SI: Cando es afirmaliva y observa el medio do vericxitn,
NO:Cuando (2 respuests es negatha y no hay medio de verificacion.
P: Cuando 13 acuvidad estd en forma parcial o incomplety.,

A S A Lok e s e A SRS A e il S A AT

N PROCESOS CLAVES

11 | oRGANIZACION " L OBSERVACION

. Induye las actividados de selud mental en el plan anval de geslion
del establecimiento.

2 | Cuenla cen bos documentas técnlcos —normatives que susientan Ja
atencdn del usuario en salvd mental en o EESS.

3 Gaztizaa 22 malerialos para la preslacion de senicos da salud
mental.

’ Dislribuye fermalmente los materiales para Lo peestazion do servicos
en 8alud mental,

5 Cuenta &l esiatlecimionto do salud con ambienlés sprapiados para la
atancid en sslud mental,

6 Incarpora en & plan de capecitacidn anual, temas da salud mental
dirigida al equipo interdiscplinario de! EESS.
Roasliza evaluacidn inmesiral de indicadoros do salud mental del plan

7 operaivo anual, ce acuerdo a b eslabecdo en la ditectiva de!

i présupucslo por resullados 0131,
8 Realiza soguimlento trimesiral sobre k4 inrdicaderes do salud mantal,
N Leqin PPR 01314,

9 Cuania con equipo interdisciglinary de salud mental dosignado

{ezmalments,
TOTAL
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GUIA TECNISA PARA EL ACONPAIAMENTO CLYICQ PSCOGOCIML ¥ (€
GEATIN RN SALUD MENTAL EN LOS ESTANLECWIENTCS DR §ALUD
Mns11sto Hatlonsl de Zalud Werea
Hino70 Delgado Mo Kojuthr

I Cabara el requenmiento an [og paicclarmasay ¢ forma opertuna, do
| 30 | acuerds 8l petitoria nacional de mecicamantos asANCEEs an

! codeinSen 8l Mdic y 6l quimico farmaceuta. )

" Supardsa mensuskneres el movimiento, nlmace'hamicnw y
daperadaon de paloofdrmaces 60 &l estublecmento de salud.

12 | Enelpresante, el CESS cusnta coa fos siguiareas pakoldrmacos:

P ] :
1.2 | MEDICAMENTOS ]": 0_57! y | NA OBSERVACION
|
{

OBSERVACION

fanesiplitra 25 ma. (1ab.)
Anbdecresivos Fluoxalina 20 mg (&A9.)
Sertralna 50 mqg. (ab.)

Hatbperdal 5 mg (amp.)

Anlipgcdicos

Rizperidona 2 mg (lab.)

Alprazotae 0.5 M3 (L.}

Clcnazapam 2 mg. (tab.)

Angliicey
Drazepam 10 mg (2.}

Ciszepamn S mj (9.}

! Cartamazepina 200 mg (tab)

| Antizeernu'sivareos : :

' Estsblizadeces del drimp | /31210810 ds 20dia 500 m3 (tab.)
f Lito 3C0 myg (tsb.)

Bpendeno 2 my. (b))
Bpatidens 5 ma. (3.}

j’ Qo8 paicolormsacos

? ‘Cuos !

TOTAL

1.3 | ASEGURAMIENTO UNIVERSAL EN SALUD 1N ]
13 | Capacea al parsonal de sahd satre 2z cddiges da la prestacin en J

AT OBSERVACION

s8lud mantat oLienos per el SIS, !

Evbliy petiddcaments |y coberturs da by slenzion en syfud mereal s I | |

tenafriarios financiedos por al SIS,

Raplzan FUAS racuparsvoe én b alendite g salud mectal an ¢l -
P

EESS

TOTAL

1.4 | SISTEMA DE LA INFORMACION ESTADISTICA ‘NO

16 Capatla ol personsl e sHud en bass 8l ‘r-!anval de Registro'y
Codficacion ca 1a Asenclan en la Cocawaka Extarra 2016° def sisema
de Irdomackin HIS an zalud mental.

17| Cuenln con detes caladisticog v alenddos y alonciangs an sadud
mereal dof Gitimo tnmostra.

18 | Resuelve lgs prodlemas de reglsiro efadistico en zabsd mental, en
coordnezén con el dres da sslud mentsl,

Y9 | Infcema ot coardinador de salud mantal los halluzpos duranie o
conligd Gi calided del regislio estadistico.

TOTAL

OBSERVACION

1.6 | SISTEMA OE REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA "°° oPs ‘:' NA OBSERVACION
—2:{; " R061US 01 169310 0 INf0"rAs Sl sislama do rafarencay T T
| ceotraroforgrain on s¥ud montal da su smbilo, l
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(5 Realea tegumento da In ralaroncia y 0anirareloronzio ke s4ud
menial en el dmblie de su junedioaén eegun nvel de cemrple|ldad

TOTAL

[

0 CLINCO:

SI: Cuando o1 Ammabiva y cORINR O Madio 08 WARCHC N

NO: Cuando la resouesta 02 nogaliva y no hay modo da werificasdn
P: Cuandd I3 actmdad esta en fama parewd o AXaMpalA.

NMENTA
‘,\n i1, 4-
’/
e A
o

ﬂmnlnundn Capernza

i ~
N ' SERVICIO
Ll MEDICINA
PROCEOIMENTAL WOl as | 5 | Na|  oBservacion
22 | Reaiza el test 6a Hamitan se@dn cerrespanda
23 | Resdliza ol examen manlal enla evakuecidn inlegral de wslud
24 | Realizs b anamnesiz de salud mertal
25 | Resliza W nurpres 61 disgnssies o diagnosticn @1 &iud mental
26 | Exata s prascripeadn peisotarmAceldgica ki 6l ¢aso [0 requiaré.
27 | Reaslzals onerdscidn af ususiio,
28 | C=ta9nce o' teguimiento Bl usuario.
29 | Reala las intercenzuras comespord enies si el cxso fo requiere. |
3 | Realza !a darwadtn para ol sbardan miardlspinarly, ‘
)
31 | Reuliza s referencia de fo-rna opertung 685UN ooe8ponds. |
32 | Corsignaenla m.lum ciniza las inlevvenciones reslescss. ‘
13 | Regisira 29 actvidacks da selud mantal @n ¢l HIS segin !
corraspandan
U | Realea ef FUA cenzignando céagos de rxeslanbn dd SIS
ACTITUDINAL
25 Cumgle durarte o preceso de atencidn con (08 crilerids
comunica 0nés Adecu»iIcs.
? TOTAL
s PSICOLOGIA
‘( PROCEDMENTAL NOTP LS | va|  osservacion

36 ! Raalza of examan marsal

37 | Reabes 1o snamness (aicclbgica

—

38 Rlus prusbus pmicclbygicas pore 16 ersluaddn, M uird Fotataro,
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39 | Realia ol ddgnéabeo oimoresidn dlagndsiiza paltotdgica. I i
& | Redlea la Inlarvencion prECerapbLOCA inctvided, grpslo lamiar -
Logun Cicrespanda
41 | Rewliza M ofientacidn Al wusiio
Q Aduaa el WIrme pseceaito en la Risleels dirica «Jun sea o
caso
43 | Realzala interconzula 0 fderencla spqun correspands. '
44 | Efectda la derhaotn pars o adardaje intevcisapiratio,
45 | Establece ef segumiento al usuario.
46 | Consigna on la hisleria chiniza s imtanancons realzadas,
47 | Regisiralag actividades en o HIS.
48 | Realza el FUA corsignanda cdolgos da peastacién dal SIS I
ACTITUDINAL
43 | Cumple durarta &l prcceso dn e%ncisn con fos crileros l 7
ccmun'cacianales a3ncusdos, H
TOTAL
a e | ENFERMERIA _
! PROCEDIMENTAL MO e | 3 [ wa | omservacio
5o | Adunta anla Netona clinics les tamizaes (SRQ, SD, VIF)
fplcades.
haluye en 13 @ralisciin Integral dé enfermaria ¢l éxamen mental
. tegve

52 | Reawa el disgnézteo de erderme(a on splud mereat

53 | Inz\ye actividades 63 selud mental on el plan de réanvereion.

S | Reslza 1a conlinudad de culdados segin plan deinlenvenziéa

§5 | Rexiza & convajeria inglvidugl o familiar an sakxd mantal,

Raaliza 3¢210n(08) ecucativa)s) 6n 88iud mertad Indhiouas! o grupd
260N 6l cxvo.

$

57 | Reakza vallg lamify intograt segin sea el cas,

58 | Efectin In derivasiin para ol sbordsie ircardacipinario,

54 | Conzigna en k3 hisloria chnica fos datos da la avalutide, tamlzxe

80 | Ragttrn 1as sctiidades en ol HIS.

¢ viarvencinas (aliedas.

61 | Rediza el FUA cansignando cddiges 6 prestosiée 6l §IS.

ACTITUDINAL

62 | Cumple cwurte o proceso de aentidn om las  cdlecics
ccmm‘cnc‘mubs aceuacos

TOTAL

24 " OBSYETRICIA
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PROCEDIMENTAL ] o’:s S [ na | observacion
«Q | Adjunla en La Alslora cinica \as amizajes (SRQ, VIF) spicades,
64 | Realtra & avsmen menlal
65 | Roala 13 impresion diagndstca an §8lvd mersd,
88 | Inchiye sctividades de sa'ud man(sl en o) plan di inteeverclon,
67 | Resleala continuidad de cuidades zegan plan de infenxndion
63 | Realza Ia conseyefa Indhicual o famiiar an sah.d monlal,
60 | Reaizs sesitnies) educaliva(s) Indiwdusl o grupa!
70 | Reasliza vizita tamiiar inlegral sequn ooa o cas,
71 | Efectiz la cativasiéa para al &drdaj intardacltinano.
7 Ccauigna @n ly hstona clirics log dazos dg 1o evsuacien, tanizye
9 inlervencloncs reslzadas.
73 | Regisira lng sclirndades raalzydas en ol KIS,
72 Reslza el FUA consignando ctcigas da prestaciin ¢l SIS.
ACTITUDINAL
76 | Currle cuarto of proceso de 4lercion cen (06 Crilenica
comuniachnaled sdecuados.
TOTAL -J
. |
26 TRADAJO SOCIAL
PROCEDIMENTAL ";F’ OPS -';" NA OBSERVACION
% | Adjunia en la h$19r:a cYna Yoz tanizejes (SRQ, VIF) splcades.
7 Realizs el examen meanlal.
78 | Raal2a |8 evaluacédn sccio familar,
79 | Realza al disgrastiza z0cia famifar.
20 | Incluya azviduces de salud mentsl en el plan dg intervenadn.
81 Realiza ls orientaclon y conuejerfa en 581U menlal al Lauario y
famha
g2 | Realzs geeidn(es) eCusiliva)s) NImIva 0 gy segln 2ca ol
cazo. .
Reatza La \sile imdegral familar
84 | Efectia la dorhiacibn pata el abcedsie inlerdisoplinan,
P—B' Roalaa I9 moilizaciin co redes ce zopcria camunligrio e
J o ¢
inslituccadd.
g5 | Conwgna enls hiztona dincd |os dxtas do 13 ¢/elustita, tamizap
? | e ntenverviones reslieadas,
B7 | Regizira laz achvidades ¢n el HIS,
——
89 | Raslzy of FUA consignendo ccd gas do preslucidn dal SIS,
ACTITUDINAL
AT
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89

Cumple duranto el proceso do atoncion con [0s criorios
comunicacionales adecuados,

TOTAL

Il. PSICOSOCIAL Koo

§I: Cuendo es afirmativa y observa el medio de verificacion.

NO: Cuando Ly respucsta es negativa y no hay medio de verificacion.
P: Cudado la actividad estd en forma parclal o incompleta.

NO

PROMOCION'Y PREVENCION

NO

Sl

NA

OBSERVACION

9

La red de agentas comunitarios de salud estd capacitada en lomas de
salud menlal,

9

La red de agentes comunitarios realiza acclones de la salud mental.

92

La junta vecinal comunal esta capacitada en lomas de salud mental,

9

La junta vecinal comunal realiza acciones do la salud mental,

9%

Ejocuta el programa familias fuertes: Amor y limits.

95

Ejecuta ¢l programa de familias saludables.

9

Ejecuta el programa de entrenamiento en habllidades sociales para
nifios de 8 a 11 aflos,

87

Ejecuts el programa do entrenamien(o an habllidades sociales para
adolescentes,

98

Propone la incorporacién de salud mental en los espacios de
concorlacion intersectorial,

9

Realiza actividades de movillzacidn social (lerias, campafias u olfos) de
salud mental,

100

Registra as aclividados de promacion y prevenclon en of HIS.

TOTAL
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ANEXO )
—
EXAMEN MENTAL EN EL PRIMER NIVEL OE ATENCION |
Motivo de < Describa el motho pof el cusl acude a 13 consulla eVla usuariola) v/o famiita,
consulta
Descripcidn - Aparlenca: d40riba L vestimenta, arroglo peivonal e higiene, contaxtura, si presenta conticio visusl o no,
general y In expresion f2c1al on 1a entreista con elfls utuariolal,
Actitud: deschba 39 20 mwuesira cobdburador(a), preatusudola), eauvola), inditerente, Inquletola),
demandante, hostll, desconfiadoya), e1c.
Actividad matora; describic s presencla do Inquitud motara, enlentocimiento psicomator, movimivntcs o
posturas inusuades, anarmalidades de L marcha, tles, ¢4(-
lenguaje Cescribir ef lengualo an tu3ato a;
Velocidad; aceler>da o lentilicado,
Volumen: slio o tujo.

- CantMdad: puade ser dascrito como marasilibico (séla responde sino), Nnalistizo {va ol grono),
circunstanoal (se va par Jos romes pero, llega a su objtiva), tungencal (22 @ pov s romos pero, no
regresa al tema).

- Fluider: describa sl el lengusio 0z cohesente o incomprenzble (frases sin serkido), o sitiene arablamas en
13 pronunclicidn o artculacién {taramudas, deartriy, elc.) - !

Sentimlento « Animo; describir L vhenzia nmotional (esthdo de datma) quo mpnrimenta €l usuaria(a) al momento de fs
ontrevista, preguntbndole directamento, E1/L usvario{a) puede “enteatrarsg bien” [§nimo eutimizo), ©
pucde sar descrlto como: iste, ansloso, mindo, cdlera, iritadle, 0 en wuz proplas palabras, p.c). “1eco al
tiempo estoy con los nervios™ (¢S velicso coloqar 13 frase que use para descabir 2 ostado de bnimo).
Determine o Uene anhedonza (Sfzullad o incapatidad para disfrutar o teser interés da situationes que
habrualmente disfruta).

- Afecto: describie las amociones que se observan en.cl usuariola) én base a su lenguaje, rapmsida Ocial
psicatrolicidad y =i eslas <on AstibRS o varfubles. Pregintese y reglstre Les (ongvente con al 2nimo
desento por ¢l paoente?, es rosonantn (el évaminsdor percibe las emodones del paciente), 1abil (czmbio
repentino do 05tado emuticnsl), vcontinente [0z Incapaz de controlar sus emecciones, p.ej. llanto)?

Pensamiento Desde que ingresa al consyliono, cdsene, prégunte i repstre:

- Curso del persamliento (cOmo agrupa 0 asocis s ideaz): Cohorante © ingohezente, ceganlzado o
dewrganizado,

- Contenidos de) pensnmiento: ccasignar & prasentd alguna de las siguientes:

- Pensamientas recurrentes o rumiantes [pienss activamente en alguna preocupacén o tema
relevante)

- Pansamiento depresivo [ideas/sentimlionto de cuipa, de minusvalia, de desesperanza)

- Ideas sulcidas (zi piansa en 13 muerte 0 en guitarse la vida como una solucién a los prablemas o
camo una menere de escopar, Determinar sl tiene un plan pare realizarko o si ba hablo intentos
recientas)

- Delusiones o delirios (Juiclos 0 ideas irrufutables fuera de fa cealidad y del marco tultural)

- Pensamiento obsesivo (pensamientos Intrusivos/persistentes que pueden ser considerados
3bsurdos pero son vaidoz como Inevitables y generan ansiedad)

- Compulsiones (conductas repetitias que calman fa anskedad ante las cbsesiones)

Percepcién Daserda st al usuario(a) presenta;

- Alucinaclones (percopciones sin estmula reall: sudithas (“wores que famun, ordenan, Insuftan o
dialogan®), visvales, gustativas, tdctdas, clfatoms, Se consideran patoldgicas cuando s# presentan en
estados de viglia,

Sensorio y - MNivel de concienda: alerta, sominciencia, sopar, coma.

Cognicién - Orlentackn: en tiempo, e5padio y aerscnl.

- Mamoria; remole (preguntar fecha de nacimionto, acontecimientos antiguwas), rechents (preégunldr por
acontecimienlos oturtidos en bis Olimas 24 horas), Inmedizta {nombvar 3 objetos, repelr hasta que
memorice, continuar con |a entrevita luego de 5 min peeguntar poe 3at 3 objetos v consignar cudntas de
les 3 recotdd).

Atenchén y cancentraclén: verifizar 13 atencidn dad entredistador en avestro el distogo, on su diturio y en
ol dol avaluador, Yer sl tiene dutrabMdad (¢ s datran (epetidamicnte con estimulos ambkatales). La
contentragdn 5o puede evadar pidiendo que reclle ciagde la semana 0 MmR1es delankd al revés.

Concentlade | Praguntar: ¢COmo enliends lo que k: et pasanda? Sl tlone sintomas de trastorno mental o 1long ya ua

enfermedad clagndstizo, Lconsldera que 108 Lente y/o debe buscar myudal
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