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N° 7/{ -2024-GOB.REG.PIURA.-

Resolucion Directoral N
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Visto, el OFICIO N°028-2024-GOB.REG-PIURA/DSRS.LCC./C.5.M.C. |-3 SAN GERARDO de fecha 06 de
febrero del 2024, presentada por la Jefa encargada del Centro de Salud Mental Comunitario “San Gerardo”-
Tambogrande de la Direccién Sub Regional de Salud “Luciano Castillo Colonna” — Sullana, en la cual solicita
emitir acto resolutivo de aprobacién del “PLAN OPERATIVO ANUAL 2024 DEL CENTRO DE SALUD MENTAL
COMUNITARIO “SAN GERARDO”-TAMBOGRANDE” de la Direccion Sub Regional de Salud “Luciano Castillo

S, Colonna” —Sullanay;
N ¥y

CONSIDERANDO:

e, con documento de vistos la Jefa encargada del Centro de Salud Mental Comunitario “San Gerardo”-
mbogrande de la Direccién Sub Regional de Salud “Luciano Castillo Colonna” — Sullana; solicita se

royecte el acto resolutivo de aprobacion del “PLAN OPERATIVO ANUAL 2024 DEL CENTRO DE SALUD
MENTAL COMUNITARIO “SAN GERARDO”-TAMBOGRANDE” de la Direccion Sub Regional de Salud

“Luciano Castillo Colonna” — Sullana;

e, el Centro de Salud Mental Comunitario “San Gerardo”-Tambogrande de la Direccion Sub Regional
14 Salud “Luciano Castillo Colonna” — Sullana su objetivo general es OFRECER ATENCION AMBULATORIA
'ESPECIALIZADA, IDENTIFICANDO LAS NECESIDADES DE PROBLEMAS PSICOSOCIALES Y DE SALUD MENTAL

¢Y DE LA POBLACION, brindando un abordaje e intervenciones adecuadas, que considere |a diversidad de

estado funcionales y caracteristicas relacionado a su salud mental;

Que, el Centro de Salud Mental Comunitario “San Gerardo”-Tambogrande tiene por objetivo: brindar
atencion especializada ambulatoria presencial y virtual, facilitar apoyo asistencial a establecimientos de
salud, fortalecer el desarrollo potencial de los recursos humanos en salud mental, realizar programas
asistenciales, realizar el seguimiento y continuidad de cuidados, realizar capacitaciones al personal de salud;

En uso de las atribuciones conferidas sobre acciones de personal, mediante la R.M. N2 963/2017-MINSA,
de fecha 31 de octubre del 2017; Ley N2 27867 “Ley Organica de Gobiernos Regionales” y Resolucion
Ejecutiva Regional N2124-2024/GOBIERNO.REGIONAL.PIURA-GR, de fecha 22 de febrero del 2024;
mediante la cual se designa al Director General de la Direccion Sub Regional de Salud "L.C.C." - Sullana;

Estando a lo informado por la Direccién General y Visto Bueno de la Direccion de Gestion y Desarrollo de
Recursos Humanos, Direcciéon de Administracion y Direccion Asesoria Juridica;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR el “PLAN OPERATIVO ANUAL 2024 DEL CENTRO DE SALUD MENTAL
COMUNITARIO “SAN GERARDO”-TAMBOGRANDE” de la Direccion Sub Regional de Salud “Luciano Castillo
Colonna” — Sullana, que se anexa como parte integrante de la presente Resolucion Directoral.

ARTICULO SEGUNDO.- Notificar el presente acto administrativo a la parte interesada y a Jos organos
correspondientes de acuerdo a Ley.

MMYC/CECA/cemr.

iEn la Regién Piura, Todos Juntos Contra el Dengue!
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L. DATOS INFORMATIVOS

Institucion : C.S.M.C “San Gerardo” — Tambogrande.

Ubicacion - Jirén Salitral S/N Ex Centro de Salud - Tambogrande
Periodo de Ejecucion : Enero A Diciembre 2024

Horario de Atencién : Lunes A Sabado de 8:00 Am a 8:00 Pm

Dirigido : Poblacién de Tambogrande y su Jurisdiccién

Fecha de Inicio : 03/01/2024

L INTRODUCCION:

'S Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) la salud mental se define

como un estado de bienestar en el cual el individuo es consciente de sus propias
capacidades, puede afrontar las tensiones normales de la vida, puede trabajar de
forma productiva y fructifera y es capaz de hacer una contribucién a su comunidad.

El Ministerio de Salud (Minsa), a través de la Direccion de Salud Mental, viene
implementando la ley N° 30947 para Garantizar el respeto a la dignidad de las
personas con problemas de salud mental o discapacidad, las que gozan de un
régimen legal de proteccion integral y de atencién, a través del modelo de atencion
comunitaria, con continuidad de cuidados, rehabilitacion psicosocial y reinsercion
social.

Ministerio de Salud (Minsa), en lo que va del 2023 se han reportado méas de un
millén de casos que corresponden a atenciéon en salud mental. Para ser exactos,
entre enero y septiembre del 2023, los establecimientos de salud adscritos al sector
recibieron 1 millén 333 mil 930 casos.

Depresion y ansiedad, patologias mas comunes
El Minsa coloca a la ansiedad (343 mil 897 casos) y a la depresién (207 mil 068
casos) como las patologias mas frecuentes que se reportan entre la ciudadania.

A estas les sigue el sindrome del maltrato (550 mil 965 casos), el trastorno
emocional y del comportamiento en la nifiez y adolescencia (170 mil 727 casos) y
el trastorno del desarrollo psicolégico (161 mil 474 casos).
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Il GENERALIDADES:
MISION:

Somos un Centro de Salud Mental Comunitario, donde realizamos actividades de
promocion, prevencion, tratamiento y rehabilitacion orientadas a garantizar el acceso
Universal a la Salud Mental, basada en el respeto, solidaridad con los demas.

Brindando atencion especializada de salud mental accesible y la calidad a personas
que presentan trastornos mentales, otorgando ademas atenciones oportuna eficiente
e integral al usuario, familia y comunidad con un equipo multidisciplinario. Un trabajo
coordinado en red e intervencion.

VISION:

Ser lideres en la atencién de salud mental comunitaria, trabajando desde la mejora
contintia contribuyendo a elevar el nivel de salud mental positiva entre su poblacion
a la prevencion y promocién de personas con enfermedades mentales y la
rehabilitacion e inclusion social, en conjunto con la atencion primaria de salud y la
comunidad, para mejorar la calidad de vida de nuestros usuarios.

IV. OBJETIVOS:
GENERAL

Ofrecer atencidon ambulatoria especializada, identificando las necesidades de
problemas psicosociales y de salud mental de la poblacién, brindando un abordaje e
intervenciones adecuadas, que considere la diversidad de estado funcionales y
caracteristicas relacionado a su salud mental.

ESPECIFICOS

‘(:I

Brindar atencion especializada ambulatoria presencial y virtual (solo en

casos excepcionales)

» Facilitar apoyo asistencial a establecimientos de salud y servicios medicos

de apoyo en lo relacionado a la salud mental.

Fortalecimiento y desarrollo del potencial de los recursos humanos en salud

mental a través de la difusion de la experiencia clinica de los casos

detectados.

» Realizar programas asistenciales especificos para la atencion de problemas
y trastornos mas relevantes.

» Seguimiento y continuidad de cuidados (PCC) correspondientes en todas las

unidades de atencién garantizando tratamiento oportuno, estabilizacion del

paciente en conjunto con los establecimientos de primer nivel para una

adecuada referencia y contra referencia del paciente.

v
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> Fortalecer la atencién del usuario dentro y fuera del C.S.M.C para mejorar
su calidad de vida a través de la promocién, prevencion, tratamiento,
rehabilitacion y reinsercion social.

» Participar en las capacitaciones del personal de salud.

> Establecer mecanismos de coordinacion institucional y articulacion

intersectorial para la promocién de salud mental en la comunidad.

V. DESARROLLO DEL PLAN DE TRABAJO

AMBITO

Jurisdiccion del distrito de Tambogrande, priorizando los establecimientos de
salud con problemas en el cumplimiento de los indicadores.

PLAZO

La ejecucién del presente plan de trabajo, programado en el periodo de ENERO
A DICIEMBRE 2024.

UNIDADES RESPONSABLES

Unidad de Nifio y Adolescente.

Unidad de Adulto y Aduito Mayor.

Unidad de Psicosis y Adicciones (MAS QUE VENCEDORES)
Unidad de Participacion Social y Comunitaria.

Farmacia.

Enfermeria.

Programa de Orfandad.

VYYY

YV VYV

VI. ENTIDAD EJECUTORA.

Centro de Salud Mental Comunitario “SAN GERARDQO” — Tambogrande.

08
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Vil. ACTIVIDADES A REALIZAR

UNIDAD DE NINO Y ADOLESCENTE:

» Brindar atencion especializada ambulatoria presencial y virtual (solo en
casos excepcionales) en nifios y adolescentes.

> Realizar programas asistenciales especificos para la atencion de problemas
y trastornos mas relevantes.

» Asegurar la continuidad asistencial de cuidados de los nifios y adolescentes
en el ambito de la red utilizando diversas estrategias tales como visitas
domiciliarias especializada, coordinacién intersectorial e intra sectorial.

» Participar en la capacitacion del personal de salud.

v

Prestar apoyo asistencial a otros dispositivos asistenciales o comunitarios
en lo relacionado a la salud mental infantil y del adolescente a través del
acomparnamiento clinico psicosocial y de gestion en salud mental.
. » Visitas domiciliarias
i » Elaboraciéon de materiales del programa de orfandad.
» Coordinaciones con instituciones educativas y otras instituciones de la
jurisdiccion para la identificacion de nuevos casos.
» Realizacion de talleres.
UNIDAD DE ADULTO Y ADULTO MAYOR
» Acogida valorizacion de la situacion familiar y comunitaria, para la
intervencion en cuidados, educacion de personas que padecen un trastorno
mental, intervencion en plan de rehabilitacién y plan de continuidad de
cuidados.
» Plan de continuidad de cuidados individualizado (PCC)
» Plan de atencion individualizada: planificacion de intervenciones a realizar
con el usuario, familia y comunidad por parte del equipo interdisciplinario.
» Capacitacion de temas relacionados a salud mental, identificando los
diagnésticos mas relevantes y posibles soluciones que se presenten.
—

= » Entrevista, evaluacién, rehabilitacion y seguimiento en el area de psicologia.

> Atencién ambulatoria trabajador social a personas con morbilidad de
trastorno mental, visitas de identificacion de riesgos y de seguimiento,
intervenciones en el hogar, escuelas y otros espacios preventivos
promocionales y de control de riesgos.

» Coordinar trasferencias de buenas practicas con los integrantes y puntos de
atencion dentro o fuera del territorio (Red Social).

» Reunion de equipo multidisciplinario.

UNIDAD DE PSICOSIS Y ADICCIONES (MAS QUE VENCEDORES)

» Acogida y/o valoracion segun la gravedad, las necesidades terapeuticas y
los recursos disponibles para su atencion.

» Evaluacion integral, valoracion clinica, psicosocial, familiar y comunitaria
realizada por el equipo interdisciplinario de forma individual o familiar.

» Atencion ambulatoria por el trabajador social a personas con morbilidad de
trastorno mental, visitas de identificacion de riesgo y seguimiento,
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intervenciones en el hogar, escuelas y otros espacios preventivos

promocionales y de control de riesgo.

Terapias grupales.

Taller psicoeducativo, objetivo sensibilizar y concientizar sobre las

consecuencias del consumo de drogas, asi como reducir los estigmas frente

a los trastornos en salud.

Acompafiamiento clinico a los profesionales que pertenecen a los

establecimientos de salud de la jurisdiccion.

Plan de continuidad de cuidados y rehabilitacion.

Plan de egreso y seguimiento.

Reunién del servicio y evaluacion de indicadores.

Tele monitoreo y tele orientacion sincronizada.

Participacion de los usuarios en las tareas para mejorar su estilo de vida.
Celebraciones de fechas importantes en el calendario de salud mental.

UNIDAD DE PARTICIPACION SOCIAL Y COMUNITARIA.

Contribuir a la reduccién de la problematica de salud mental dentro de la
comunidad a través de la formacién de promotoras de salud mental.

Lograr que el promotor de salud mental pueda identificar sus funciones
dentro de su comunidad y planificar su trabajo en coordinacién con los
servicios de salud para solucionar problemas de salud mental mas frecuente.
Identificar a los agentes comunitarios dentro de su comunidad (valga la
redundancia) capacitarlos para acudir ante cualquier problema de salud
mental al Centro de Salud Mental Comunitario.

Desarrollar jornadas preventivo- promocionales con participaciéon activa de
los promotores de salud.

Fortalecer el sistema de vigilancia comunitaria de salud con intervenciones
de promociodn de la salud y de prevencién en la salud mental.

Movilizar a los agentes comunitarios y actores sociales e instituciones en
general y sobre todo al centro de salud mental comunitario “San Gerardo “,
para que sean participes de la labores promocionales, preventivas vy
recuperativas de los casos y tener un mejor pronéstico de ellos.

Realizar actividades recuperativas con los usuarios a traves de los distintos
programas establecidos en la unidad.

Continuar con el Plan de Continuidad de Cuidados en beneficio de los
usuarios que forman parte de él.

SERVICIO DE ENFERMERIA:

v

Y VYV

Acogida valorizacion de la situacion familiar y comunitaria, para la
intervencion en cuidados, educacion de personas que padecen un trastorno
mental.

intervencion en plan de rehabilitacion y plan de continuidad de cuidados
PCC.

Realizacion de actividades que ayudan a la mejora del usuario.

Realizacion de talleres ocupacionales.

Realizacién de visitas domiciliarias e institucionales.
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ANALISIS FODA

O

instituciones
publicas y privadas
a favor de los

usuarios del
distrito de
tambogrande.

< Demanda de
usuarios.

< capacitacién a
centros de salud
de
acompanamiento

< Implementar
actividades  que
fortalezcan la red
en beneficio de
nuestros usuarios.

% Incrementar el
acceso de la
poblacion del
distrito de
Tambogrande, a
los servicios de
prevencién,
tratamiento y
rehabilitaciéon para
el cuidado de la
Salud Mental.

% Bajas tarifas para
usuarios gque no
cuentan con SIS.

economicos  para
solventar los gastos
basicos para la
realizacion de
actividades.

Uso limitado y falta
de ambientes para
una buena atencion.

Déficit de
capacitaciones  en
PAP y EP+PLUS

para todos los
trabajadores.
Mejorar la

infraestructura de la
institucion.

Mejorar la
infraestructura  de
farmacia,
implementandola de
manera que
garantice la custodia
y calidad de los
medicamentos.

Desabastecimientos
de algunos farmacos
psicotropicos.

Movilidad deficiente
para realizar visitas
domiciliarias, recojo
de medicamentos y
materiales.

Fata de RRHH
(administrativo,
vigilancia, limpieza)

Faha de
equipamiento

(equipo de coémputo,
impresoras, muebles,
escritorios armarios,
material de oficina,
material de limpieza).

“Afio del Bicentenario, de la consolidacién de nuestra Independencia, y de la
conmemoracioén de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

<

L

Lar jo -
zona peligrosa.

Estigmatizacion de
la poblacién con
respecto a la salud

mental

Alta prevalencia e

incidencia de
adicciones.
Problemas de salud
mental no
identificadas.

Discriminacion de
las personas con
problemas de salud
mental.

El area de farmacia
no cuenta con una
buena
infraesfructura ya
que las altas
temperaturas
pueden  provocar
‘medicamentos de
mala calidad y no

seguros para el
usuario.

La falta de agua,
uso indispensable
para los diversos
talleres  (bomba
danada),
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