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SERVICIOS DE SALUD DE HIDALGO



MOD ODEL ELO O HIDAL HIDALGO GO DE DE ATEN ATENCIÓ CIÓ EN SALUD MENT NTA A II ET ETAPA APA DE REHABILITACIÓN REHABILITACIÓN PSICOSOCI PSICOSOCIA A 1



 PRESENTACIÓN Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



El Modelo Hidalgo de A Atenc tención ión a la la Salud Mental, ental, tiene como objetivo primordial, elim inar el m ode lo ps iquiátrico asilar asilar y reinsertar reinsert ar a la breve brevedad dad al usuario usuario en su ento rno  . Creando una red de estructuras intra y extrahospitalarias, las cuales ofrecen alternativas para la prevención, tratamiento y rehabilitación del enfermo mental, a partir de dos grandes áreas. La atención integral médico psiquiátrica y los programas comunitarios. Teniendo como misión considerar al usuario, no como un paciente, sino como un ser humano que requiere de atención multidisciplinaria de calidad y con calidez que le permita reincorporarse de manera efectiva a su ambiente laboral, familiar y social. En seis etapas, cuatro en Villa Ocaranza y dos conducidas por la Fundación Mexicana para la Rehabilitación del Enfermo Mental, desde la total dependencia a la absoluta independencia. El documento muestra la segunda etapa del Modelo Hidalgo en Villa Ocaranza. Contempla las experiencias de la primera etapa de observación al usuario y plantea la conformación del programa sistemático de actividades laborales, deportivas, recreativas y culturales. 2
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Encaminado a la comprobación en la práctica del grado de factibilidad del Programa Individual de Rehabilitación Integral (PIRI). Así mismo, consigna las bases para la evaluación de la tercera etapa, la de la consolidación del PIRI.
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 INTRODUCCIÓN Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



Los Modelos de intervención en la salud mental son diversos y variados, se identifican tres Modelos de Atención a la Salud Mental. El primero Inicia su operación en 1910, con la creación del manicomio general de la ciudad de México, denominado “La Castañeda”. El segundo Inicia en los años sesenta con la desaparición de la Castañeda y la creación del sistema hospitalario donde en 1968, surge el Hospital Psiquiátrico “Dr. Fernando Ocaranza”. El tercero Denominado “Modelo Hidalgo”, impulsado en forma vehemente por la Señora Virginia González Torres, como Presidenta de la Fundación Mexicana para la Rehabilitación del Enfermo Mental y actual Directora General de Rehabilitación Psicosocial, Participación Ciudadana y Derechos Humanos de la SSA. Presenta seis Etapas de Rehabilitación Psicosocial; las cuatro primeras son intrahospitalarias en villa y dos extra villa. 4
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I.- OBSERVACIÓN Donde hay una valoración de las actividades de la vida diaria (AVD), una valoración objetiva de los intereses y vocación del usuario, en relación a la manifestación espontánea de sus intereses por alguna de las actividades específicas de la terapia ocupacional. II.- EVALUACIÓN Donde se establece un programa sistemático de actividades laborales, deportivas, recreativas y culturales, encaminado a la comprobación en la práctica, del grado de factibilidad del programa individual de rehabilitación integral (PIRI). III.- ESTÍMULO Donde hay una consolidación del programa PIRI, desarrollo de las interrelaciones personales y elevación de acciones que favorecen la motivación, el perfeccionamiento de la actividad que el usuario realiza. IV.- TRÁNSITO Donde se preparan para su promoción a las casas de medio camino y/o para actividades laborales con relativa y siempre progresiva independencia. 5
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V.- CASAS DE MEDIO CAMINO Es una casa habitación ubicada en una comunidad a la cual los usuarios ingresan voluntariamente, ya que es un espacio abierto donde viven libremente, compartiendo las actividades propias de un hogar. VI.- LABORAL Y RESIDENCIAL Es la continuidad del tratamiento a través de la implementación de programas extrahospitalarios y comunitarios, haciendo énfasis especial en la rehabilitación, con una perspectiva integral en el proceso biológico, psicológico y social, para llegar la total independencia Es donde se tiene la aptitud y actitud para emplearse y ser remunerado, se está capacitado para convivir en el hogar de familiares o tutores.
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 ETAPAS DE REHABILITACIÓN PSIQUIÁTRICA Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



6 COMUNITARIO
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SUPERVISIÓN



3 2



LABORAL Y RESIDENCIAL CASAS DE MEDIO CAMINO



ETAPA TRANSITORIA QUE LOS PREPARA PARA SU PROMOCIÓN A LAS CASAS DE MEDIO CAMINO. ACTIVIDADES LABORALES CON RELATIVA Y SIEMPRE PROGRESIVA INDEPENDENCIA



CONSOLIDACI N DEL PROGRAMA INDIVIDUAL DE REHABILITACIÓN, DESARROLLO DE LAS INTERRELACIONES  Y ELEVACIÓN DE ACCIONES QUE FAVOREZCAN LA MOTIVACIÓN Y EL PERFECCIONAMIENTO DE LA ACTIVIDAD QUE EL USUARIO REALIZA.



PROGRAMA SISTEM TICO DE ACTIVIDADES LABORALES, DEPORTIVAS, RECREATIVAS Y CULTURALES, ENCAMINADO A LA COMPROBACIÓN, EN LA PRÁCTICA, DEL GRADO DE FACTIBILIDAD DEL PROGRAMA INDIVIDUAL DE REHABILITACIÓN. VALORACI N OBJETIVA DE SUS INTERESES APTITUDES, VOCACIÓN Y OTROS. EN RELACIÓN A LA MANIFESTACIÓN ESPONTÁNEA DE SU INTERÉS POR ALGUNA DE LAS ACTIVIDADES ESPECÍFICAS DE LA TERAPIA OCUPACIONAL
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 EL MODELO HIDALGO Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



Establece un diseño nuevo de atención integral, con acciones y servicios de rehabilitación psicosocial a través de una red dinámica que proporciona apoyos intra y extrahospitalarios coadyuvantes a la reinserción del individuo a su entorno biopsicosocial. Se relaciona con los siguientes Modelos: Sociológico: basado en el análisis de variables micro, meso y macro del



contexto social, que determinan la utilización de Servicios de Salud en el Estado de Hidalgo y la Red Nacional.



Psicosocial: basado en el concepto de “health behaviour”, que son las



actividades que realiza una persona que cree estar sano con el propósito de prevenir enfermedades y conservar un buen estado de salud.



Económico:   basado en el análisis de los factores determinantes de



actitud y aptitud y factores condicionantes de la tríada hospedero, agente y medio ambiente del proceso de salud – enfermedad bajo una perspectiva económica, considerando a la salud como un bien meritorio, un bien capital de inversión y/o consumo. 8
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Epidemiológico:   basado en el estudio de los riesgos y peligros para la



población hidalguense que requiere de servicios y recursos para la atención de la salud en los niveles de prevención primaria, secundaria y terciaria. Epistemológico:   basado en la semiótica y el estudio crítico del



conocimiento de la salud mental, para abatir el estigma del concepto de “locos, dementes, personas no recuperables e incluso de la denominación paciente a usuario”. Es clara y muy importante la aportación de los tres primeros modelos, es incipiente con la del epidemiológico y muy pobre la del modelo epistemológico, justamente en ambos habrá que desarrollar un conocimiento profundo de la salud mental, comunicando a la población hidalguense que ésta es;  la capacidad del individuo de pensar, de sentir, de actuar, de amar y hacer dentro de un entorno, un ambiente armonioso para sí y para los demás.
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SECTOR SALUD Y OTROS SECTORES  ACUDE SOLO



FAMILIA O TUTOR



Laboral y Residencial 6



Casa de medio Camino 5



Usuario  Agudo



Unidad de Salud Mental en Hospitales Generales



Usuario Estable



* MODULO DE SALUD MENTAL



** 1° Y 2° Nivel de  Atención a desarrollar



PROCESO EN VILLA



Preparación 4



Consolidación del Programa 3



Villa Programa



Azaleas



OBSERVACION 1



Individual 2



Impacto en el usuario



ETAPAS DE LA REHABILITACIÓN PSICOSOCIAL Macroambiente Comunidad



 Au ton om



Interdependenci



Mesoambiente



MICROAMBIENTE



Organismo no Gubernamental



COMUNIDAD TERAPÉUTICA S.S.H.



+ Independenci



++



++ Coodependenci



*1° Módulo localizado en Mineral de la Reforma “Pachuquilla, Hgo., 7-ABR-01 ** Futura incorporación de otras estructuras de reintegración social.



+++ Dependenci



++++



 AS ES O
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 ANTECEDENTES Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



El antecedente a este documento y a la II Etapa en desarrollo, se plasma en el “Programa Operativo para la Villa” de noviembre del año dos mil. Después de 20 años de trabajo de la Fundación Mexicana para la Rehabilitación del Enfermo Mental (FMREM), tiene eco en su acendrada gestión ante la Secretaría de Salud, sobre de modificar substancialmente la atención a la Salud Mental en México, empero en mayo del dos mil, se establece un convenio sin precedente firmado por el Lic. J osé Antonio González Fernández, Secretario de Salud en México, el Lic. Manuel Angel Nuñez Soto, Gobernador Constitucional del Estado de Hidalgo, la C. Virginia González Torres, President a de la FMREM    y el Dr. Alberto  J onguitud Falcón, Director General de los Servicios de Salud de la entidad. Con ello, el 21 de noviembre del mismo año nace Villa Ocaranza  , compuesto por una unidad hospitalaria para usuarios mentales agudos – Azaleas – con 30 camas y un conjunto de diez casas que forman la villa con capacidad para 120 personas, tiene un costo inicial de 16 millones de pesos con un gasto de operación de 421 pesos día cama en Azaleas y 446 pesos en Villa.
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COSTO DIA CAMA COSTO DE MEDICAMENTOS RECURSOS HUMANOS MATERIAL DE LIMPIEZA MATERIAL DE OFICINA ALIMENTACIÓN SERVICIOS GENERALES TOTAL



UNIDAD AZALEAS $81.22 $279.98 $4.14 $0.04 $30.27 $25.71 $421.36



VILLA $16.56 $362.83 $10.35 $1.00 $30.27 $25.71 $446.72



FUENTE: PRESUPUESTO ASIGNADO 2001.



Cada casa tiene áreas libres comunes donde el usuario se encuentra socializándose con libertad y respeto, todas las casas tienen nombre de flores, Bugambilias, Azucenas, Gardenias, Rosas, Magnolias,  Tulipanes, Margaritas, Dalias,  J azmines, Azalias, cada una de ellas cuenta con: cuatro recamaras para tres personas cada una para el mismo 12
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género, con sanitarios completos, cama y closet individual; tienen una sala con televisión, un área de enfermería sin tintes hospitalarios, una área para comedor y alacena con doce sitios para comensales, una cocina con cocineta de gas con anaqueles, refrigerador con alimentos de primera calidad, así como agua purificada, tiene un patio con lavadero y una moderna lavadora secadora dentro de una zona de tendido donde hay dos boilers de calentamiento automático. Toda la casa tiene excelente iluminación, ventilación, protección contra vectores y están modestamente decoradas, limpias, higiénicas con un ambiente agradable. El nuevo modelo comenzó a tener interés nacional e internacional y en abril del 2001 se le comienza a identificar como “Modelo Hidalgo” que recuerda a don Miguel Hidalgo y Costilla y al grito de libertad e independencia del 15 de septiembre de 1810, pero también el Modelo Hidalgo recuerda el inicio de la Revolución de la Salud Mental en México por lo que nuevamente suena la campana de la libertad e independencia para el paciente convertido en usuario. Y surge Villa Ocaranza, una comunidad de Terapia Psicosocial en el Estado de Hidalgo, el 21 de noviembre del 2001. 13
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El antiguo Hospital Dr. Fernando Ocaranza duro 32 años, al cierre albergaba 287 usuarios llamados pacientes “distribuidos” en cinco naves, (Pabellón A, al pabellón E) quienes vivían en condiciones de hacinamiento, promiscuidad, aislamiento, olvido, con una marcada dependencia casi absoluta de los prestadores de servicios, concomitante a una “bella indiferencia social”. A guía de ejemplo; el baño dependía totalmente de enfermería, se les proporcionaba alimentación, asistida; la disposición de excretas, eran en cualquier sitio; la limpieza era responsabilidad absoluta del personal, si algún esporádico interno participaba, lo hacia mediante gratificación monetaria o en especie. No sentían la necesidad de vestir y calzar, empero deambulaban desnudos, o les daba igual. Los alojados no socializaban para agruparse con un fin común, solo algunas parejas en coodependencia por manifiesta estima, no se les motivaba para hacer dinámicas psicosociales; dando por resultado que no desarrollaran su autoconcepto, ni la socialización, ni el sentido de pertenencia y el del respeto, así sin alcance de autorrealización.
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El abandono de familiares, amigos o tutores, la falta de esfuerzo real de rehabilitación y la “condición de enfermos no recuperables”, sustentó el estigma a los padecimientos mentales favoreciendo el deterioro físico, mental y anímico acentuando el “Síndrome de Hospitalización”. El 21 de noviembre del año 2000, se clausura el viejo Hospital ante la severa crítica de cerca de 50 reportajes en los últimos meses, sobre las condiciones de atención en Hospitales Psiquiátricos Mexicanos; el invaluable e histórico reto de la Sra. Virginia González Torres, encabezando la Fundación Mexicana para la Rehabilitación del Enfermo Mental; la voluntad política y presupuestaria del Lic. Manuel Angel Nuñez Soto Gobernador Constitucional del Estado de Hidalgo, y finalmente el esfuerzo creativo del Dr. Alberto J onguitud Falcón, Director General de los Servicios de Salud de Hidalgo dan tanidos claros a la Atención de la Salud Mental, tanidos fuertes de libertad e independencia a través de la comunidad de terapia psicosocial Villa Ocaranza. Este campo terapéutico esta basada en la Norma Oficial Mexicana NOM025-SSA-1994, para la prestación de Servicios de Salud en Unidades de Atención Integral Hospitalaria Médico-Psiquiátrica. 15
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Villa Ocaranza  es diseñado para dar una atención especializada de



calidad, con la preservación de los derechos humanos, trato digno a los usuarios y, la reinserción social de ellos al menor tiempo posible. A mediados del año 2000, se realiza una clasificación en 287 albergados, donde 67 mujeres son enviadas al Hospital J osé Sáyago y a 50 hombres al Hospital Samuel Ramírez Moreno, es decir 117 personas se reasignaron a estos Hospitales Psiquiátricos bajo los siguientes criterios: a) Mayor deterioro psiquiátrico – neurológico y b) Repertorio conductual y dependencia En el diagnóstico clasificatorio participó un grupo de profesionales de la Coordinación en la Salud Mental, de la FMREM y de los Servicios de Salud del Estado de Hidalgo. Este grupo también asignó a 34 personas para vivir en dos Casas de Medio Camino; éstas ubicadas en la Colonia Robirosa de Pachuca, Hidalgo. Por consecuencia permanecieron 120 usuarios iniciales de larga estancia, candidatos para Villa Ocaranza  y conservando además un promedio de 16 usuarios agudos 16
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DALIAS JAZMINES



AZALIAS



IA



1



I 1



1



1



MARGARITAS 8 2



CLASIFICACION B = BAJO IB = INTERMEDIO BAJO IA = INTERMEDIO ALTO



2 I 2 BUGAMBILIA  A



9



3



AZUCENAS



 A



7 B TULIPANES



5 4



IB 1 ROSAS



GARDENIAS MUJERES



6 IB



MAGNOLIAS HOMBRES
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 USUARIOS POR GENERO Moda = 35 (7) Mediana = 40.5 Media = 39.5



Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



42



Moda = 50 (6) Mediana = 45 Media = 45



58 GRUPO ETAREO 50-69



Moda = 35 (10) Mediana = 43 Media = 43



10-29 70 y +



30-49
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 Evaluación de la 1ª. Etapa de Villa Ocaranza Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



El usuario fue estudiado y evaluado por un grupo multidisciplinario que identificó básicamente sus aptitudes para diferentes actividades de la Vida Diaria (AVD. Este equipo estableció los siguientes criterios de inclusión para la ubicación en cada casa de la Villa. Género, edad, repertorio conductual, grado de dependencia para realizar actividades de la vida diaria, diagnóstico psiquiátrico y relación interpersonal. A las mujeres se le ubican en 6 casas; Gardenias, Bugambilias, Azalias, Dalias, Margaritas y Rosas y para los hombres; Tulipanes, Magnolias,  J azmines y Azucenas. Cada casa contó con un equipo multidisciplinario llamado EJE, compuesto por una Trabajadora Social, un Terapista, un Psicólogo, una Enfermera, una Afanadora y un Cocinero. La etapa duró del 21 de Noviembre del 2000 al 07 de Abril del 2001.
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 ALCANCES CUALITATIVOS Y CUANTITATIVOS Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



Las riquezas que estamos viviendo sobre las potencialidades de los usuarios, que en el antiguo Hospital eran desconocidas: ahora en Villa se ha iniciado el redescubrimiento de sus habilidades. En un principio se hubiera dicho que no eran candidatos a ser reinsertados a la sociedad. Nos hemos quedado asombrados al darnos cuenta que al sentirse libres en un ambiente de calidez, respeto, de apoyo mutuo, se les ha reavivado su interés, sobre una gran variedad de actividades, Bellas Artes, literatura, cine, música, deporte (natación, atletismo, baile, aerobics, etc.), el sentimiento religioso, agricultura, de pertenencia, de autocuidado, avanzando de la total dependencia a la independencia. Recursos Humanos: en el cambio del Hospital Psiquiátrico, Villa



Ocaranza no se modificó el número de trabajadores, lo que hace que se labore con insuficiencia de recursos para tener equipos terapéuticos completos.
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Estado Nutricional: no se encuentran documentos que evalúen el



estado en el antiguo Hospital. Actualmente (J ulio 2001) de 123 usuarios de Villa, el 25.9% se ubican en el peso y talla dentro del estándar normal, sin embargo el sobrepeso y la obesidad esta en el 74.1%. ESTADO NUTRICIONAL ENE-JUN 2000-2001



80 60 HOSP. PSIQ.



40



VILLA O. 20 0 NORMAL



SOBREPESO
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 ESTADO NUTRICIONAL EN LA 1a. ETAPA Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



HOSPITAL PSIQUIATRICO



ESTADO ESTANDAR SOBRE PESO OBESIDAD LEVE OBESIDAD MODERADA OBESIDAD SEVERA NO ESTANDAR TOTAL



SIN DATOS



SIN DATOS



1a. ETAPA EN VILLA 33 27 28 34 5 94 127



% 25.9 21.2 22 26.7 3.9 70 100



MARGEN DE ERROR 0.3% FUENTE: SOMATOMETRIA REALIZADA POR PERSONAL DE ENFERMERIA J ULIO 2001



ACTIVIDADES DE REHABILITACIÓN HOSPITAL ESTADO PSIQUIATRICO (287 pacientes) PSICOMOTRICIDAD GRUESA 25  TERAPIA OCUPACIONAL 14 MANUALIDADES 12 DIBUJ O LIBRE  TALLER DE MAQUILA 5  TERAPIA REEDUCATIVA 127 LECTOESCRITURA 11 PASEO 117



% 8.7 4.8 4.2 1.7 44 4 41



EN VILLA (123 usuarios)



%



52 19 16 4 10 123 103 117



42 15 13 3.2 8.1 100 83 95



FUENTE: COORDINACIÓN DE REHABILITACIÓN JULIO 2001
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 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



Actividades de rehabilitación: con la disminución del número de



usuarios, aunado a una atención personalizada ha permitido que: los 123 usuarios tengan terapia en sus diferentes modalidades: reeducativa • • •



•



•



92% salen a paseos 41% tiene actividad psicomotriz gruesa 84% lecto – escritura divididos en cuatro categorías 15% en Terapia Ocupacional 12.5% en manualidades 7.8% en maquila, 3.1% en dibujo libre. En terapia física 48 usuarios realizan actividades de educación física todas la mañanas, En colaboración directa con la presidencia municipal de Villa de Tezontepec, que nos presta el balneario y se invitan a nadar a 107 usuarios del programa Villa OCARANZA. en la casa “Azucenas” los usuarios trabajan su hortaliza. Se han instalado 4 clínicas para hacer conciencia de enfermedad a 81 usuarios, 8 en clínica de diabetes mellitus, 9 en hipertensión, 19 en epilepsia 45 en tabaquismo. 23
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•



•



•



Con el apoyo de la Dirección General de Seguridad Pública y Tránsito del Estado de Hidalgo, se otorga el curso de seguridad y educación vial al 74% de usuarios. Con este programa de rehabilitación a la fecha se ha logrado reinsertar a 6 usuarios a su familia y 13 a casas de Medio Camino. 5 usuarios de casa de medio camino ya cuentan con acta de nacimiento 16 se encuentra en proceso para legalizar su identidad y reconocimiento educativo.



PASEO



LECTO – ESCRITURA 24
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MANUALIDADES



DIBUJO



MAQUILA



TERAPIA OCUPACIONAL 25
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ACTIVIDADES DE REHABILITACION ENE-JUN 2001



100 90 80 70 60 50 40 30



PASEO  ACT. PSIC. LECTO-ESCRITURA TER. OCUPA. MANUALIDADES MAQUILA DIBUJO



20 10 0
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 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



Act ividades de la Vida Diaria AVD: s e observó un avance significativo



en el control de esfínteres y en la disposición adecuada de excretas en los usuarios de la Villa, ya que aumento en un 31.4% en comparación con el antiguo Hospital 52.7% vs. 84.1%.



CONTROL DE ESFINTER. ENE-JUN 2000-2001



100



50



0 HOSP. PSI Q.



VI LLA O.
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 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



En cuanto a baño y vestido los usuarios eran 100% dependientes del prestador del servicio, ahora el 59% lo hace sin esperar a que se les indique, un 20% necesita apoyo, el 12.5 % necesita instigación. El abandono de imagen corporal y de su entorno era muy acentuado, ahora hay un marcado interés en el peinado, e incluso en el maquillaje, el 90% de ellos tienen cuidado y pertenencia por su ropa y otros objetos personales. BAÑO Y ALIÑO ENE-JUN 2000-2001 100 90



DEPENDIENTES



80 70



INDEPENDIENTES



60 50



CON APOYO



40 30



INSTIGADOS



20 10 0



HOS.P PSIQ.



VILLA O.
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 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



En aseo dental el 66% lo realizan después de cada alimento, el 17.8 % necesita apoyo y el 16.2 % lo hace ocasionalmente.



ASEO DENTAL 70 60 50 40



DESP. ALIMENTO CON APOYO



30



OCASIONAL



20 10 0 ENE-JUN 2001



29



 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



El 88% tiende su cama, el 4.7 % ocasionalmente, el 7.3% no lo hace, (antes nadie lo hacia).



TENDIDO DE CAMA ENE-JUN  200-2001



100 80 60 HOS.P PSIQ. VILLA O.



40 20 0 SI EMP RE



OCA SI ONA L



NUNCA
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 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



El aseo de las áreas físicas recaía en el personal de la unidad, ahora el 55.9% lo hace, el 33.8% ordenándolo y el 10.2% no participa. ASEO DE AREAS FISICAS ENE-JUN  2000-2001



100 80 60



HOS.P PSIQ.



40



VILLA O.



20 0 LO HACE



MOTIVANDOLO



NUNCA
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 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



En el lavado de ropa el 17.3% lo hace sin indicación, el 60.6% necesita asesoría y el 22% no lo hace. LAVADO DE ROPA ENE-JUN 2000-2001



100 80 60



HOS.P PSIQ.



40



VILLA O.



20 0 LO HACE



ASESORADO NO LO HACE
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Uso de cubiertos; el uso de cuchara anteriormente era empleado por el 58.2%, el 8.6% no lo usaba y el 33.6 % recibían alimentación asistida, ahora el 74.8% es capaz de utilizar los cubiertos completos, el 21.2% necesitan apoyo y el 3.9% no los utiliza en virtud de su patología. USO DE CUBIERTOS ENE-JUN  2000-2001



80 60 40



HOS.P PSIQ. VILLA O.



20 0 C UC HA RA T OD OS



N O U SA



C ON  APOYO



El 19.6% preparan sus alimentos en su casa. 33
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Est a segunda et apa, es la más int ensa y t ranscenden te, s e trat a no sólo de la atención centrada en el aprendizaje del usuario para const ruir su m eta h acia su in depend encia, sin o t amb ié n de restablecer y desarrollar equipos funcionales, ahora int erdis ciplinarios, se t rata t ambi é n de est ablecer la com penet ración al modelo por parte de familiares o tutores.



Es plausible la evolución positiva del usuario con el solo cambio de su entorno, es decir de aislamiento al complejo de la villa, concomitante al cambio producido en el prestador de servicio y la aun indiferencia de los familiares y/o tutores. Por otro lado la presión actual positiva de la sociedad genera, la clarificación del ¿qué hacer? al del ¿cómo hacerlo? en el microambiente de esta comunidad con equilibrio terapéutico.
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 AVANCE E EN L LA T TERAPIA P PSICOSOCIAL



 JU 2001  JULIO 2 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



NIVEL LOGICO 1.- ENTORNO SITIO  TIEMPO 2.- COMPORTAMIENTO ACTIVIDADES DE LA VIDA DIARIA. RECREACIÓN PSICOMOTRICIDAD GRUESA LECTO-ESCRITURA BORDADO Y TEJIDO MANUALIDADES MAQUILA DIBUJO LIBRE PESO CONTROL DE ESFINTERES Y DISPOSICIÓN ADECUADA BAÑO Y VESTIDO IMAGEN CORPORAL



HOSPITAL PSIQUIATRICO



VILLA OCARANZA



Tradicional asilar con 287 internos en 5 pabellones De 1968 a 21- Nov.-2000.



Innovador con 10 casas agradables, libre acceso de 123 usuarios. 21-Nov-2000 al 30-Jul-2001



Clasificación: alfa, beta, gamma, delta. 100Internos 35% 25 Internos 9%



Clasificación: Avanzada, Intermedios y Baja 117 usuarios 95% 49 usuarios 41%



11 Internos 4% 18 Internos 6% 12 Internos 4% 13 Internos 5% 7 Internos 2% SIN DATOS 19 Internos 53%



29 Usuarios 24% 18 Usuarios 15% 16 Usuarios 13% 10 Usuarios 8% 4 Usuarios 3% EL 70% CON SOBREPESO 101Usuario 84%



Dependientes el 100% Abandonado, incluso su entorno



Necesita apoyo 20% Cuida su ropa 90%, Hay peinado incluso Maquillaje Lo hace el 24 %, el resto necesita apoyo Lo hace el 93% Participa el 90% Lo hace el 78% Completos el 74% Lo hace el 20%



ASEO DENTAL



Sin datos



 TENDIDO DE CAMA ASEO DE AREA LAVADO DE ROPA USO DE CUBIERTOS PREPARA ALIMENTO



Dependientes el 100% Dependientes el 100% Dependientes el 100% Solo cuchara el 52% Sin datos
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NIVEL LOGICO



HOSPITAL PSIQUIATRICO



3.- CAPACIDAD REPERTORIO CONDUCTUAL 4.- CONVICCIÓN 5.- IDENTIDAD



SIN DATOS



VILLA OCARANZA Se inicia clasificación y en la II Etapa se instrumenta un Programa Individual de Rehabitación Integral.(PIRI) Generar y recuperar habilidades con principios y valores (Libertad e Independencia) NOM.025. USUARIO CON META



Asilar, dependientes, usos, costumbres con antivalores excluyentes. Paciente no recuperable Estigmatizado. FUENTE: Entrevista a Jefes de Depto. y Test de Repertorio Conductual J ulio 2001



NOTA: En Villa Ocaranza el entorno es determinante



ENTORNO IDENTIDAD



COMPORTAMIENTO ESPIRITU



CAPACIDAD



CONVICCIÓN
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 EL MODELO HIDALGO DE ATENCIÓN A LA SALUD MENTAL Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



A  I CA N  M E X  C I Ó N A  D  I Ó N  F U N  TA C  B I L I  E HA  D E R   M O  E R   E N F  D E L  TA L  M E N



  S   S  A   A    E    I  O   C    D    D    N  O    E    I    M    M   A   C



T AL  LE   R     P RO    T  EG   I    D  O 



 E M  F M R 



 A  T   E   V  N  I    C  D  V  1   I    E  E   e  Ó  L   . r   N



O     C     V     A     I     R     L     A     L     N     A     Z     A    



N    2  d    V    o  . A  T    D  I    E    E    E    L   N    C    I    Ó    N   



O.N.G.



C    O   L  O   N    I    A  



L     A     A     B     R     O     E     R     A     A     L    



    S      E      R      D     A      P



H    E    R  M    A  N    O  S   



U     S     U     A     R     I O        



  M  U  N  I    C  I    P   I    O



ESTADO DE HIDALGO LA FAMILIA SERVICIOS DE SALUD



SISTEMA TERAPÉUTICO Totalidad que funciona como tal, en virtud de la interdependencia de sus elementos 38



  JUSTIFICACIÓN Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



Villa Ocaranza, trabaja en el establecimiento y desarrollo de un modelo innovador de la atención a la Salud Mental. El nivel lógico del ENTORNO, es determinante para el punto de partida de esta organización, generó nuevas líneas de acción, mayor coordinación de interrelaciones, por tanto, a modificaciones de estrategias, estructura, clima organizacional, cultura, sistemas y conductas. En las ventajas y desventajas que identificamos al iniciar la etapa, están: Fortaleza : Contamos con una clasificación nueva de usuarios, la



integración y desarrollo de un equipo directivo interdisciplinario con experiencia, habilidades técnicas, interpersonales y conceptuales; la integración de un equipo interdisciplinario por cada casa, tenemos una innovadora estructura física y un programa en desarrollo. Oportunidades : Se cuenta con el apoyo fehaciente de las autoridades



estatales, el trascendental apoyo de Fundación Mexicana para la Rehabilitación del Enfermo Mental, con la opinión muy favorable de los medios masivos de comunicación, incluso internacionalmente. 39
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contamos con estudiantes de servicio social, practicantes y con un agradable ambiente. Sin embargo nuestras Debilidades:   la aun actitud apática en la compenetración al modelo; la



incipiente comunicación con integración positiva, con una esperada divergencia en los equipos de casa, una pronta convergencia para su madurez, la integración del PIRI ponderado, la discontinuidad de actividades entre los turnos y la no capacitación segmentada del personal, formal y continua. Además como Amenazas : el nulo apoyo familiar y tutoría de los usuarios, concomitante



a la ausencia de capacitación para con ello; completar la plantilla del personal, el establecer otros talleres, áreas deportivas recursos materiales para terapias de rehabilitación y operacionalizar el Programa de Referencia y Contrarreferencia.



Se elabora este documento para sentar las bases de la II Etapa consistida en el PIRI como un Program a ponderado de rehabilitación individual a la par de ir rediseñando el programa anual de Villa Ocaranza y al “Modelo Hidalgo”  en el marco de la NOM-025-SSA2-1994. 40



 BASES JURIDICAS. Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



Cons tit ución Política de los Est ados Unidos Mexicanos ; DOF 5-XI-1917



Art. 4°, 8°, 73, fracción XVIM, DOF, DII.1983; REF.DOF.3VII-1996 Cons tit ución Política del Est ado d e Hidalgo. Ley General de Salud ; DOF, 7-II-1984; REF DOF. 7-V-1997. Ley de Salud Pública del Estado de Hidalgo.



Reglam ent o de la Ley General de Salud en Mater ia de Prest aciones de Servicios de At ención Medica  ; DOF, 14-V-1986. Reglam ent o de la Ley General de Salud en Mater ia de Insum os para la Salud . Reglame nt o Int erior de la Secret aría de Salud ; REF, 15-IX-2000. NOM-012-SSAI-1993 que establece los requisitos sanitarios que deben



cumplir los sistemas de abastecimiento de agua para uso y consumo humano público y privado. NOM-017-SSA-1994 para la vigilancia epidemiológica.
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NOM-025-SSA-1994 para la prestación de Servicios de Salud en



Unidades de Atención Integral Hospitalaria Médico-Psiquiátricas.



NOM-027-STPS-1993, de señales de aviso de seguridad e higiene. NOM-168-SSAI-1998, del expediente clínico. NOM-173-SSAI-1998, para la atención integral con personas con



discapacidad.



NOM-178-SSAI-1998, que establece los requisitos mínimos de



equipamientos de establecimientos para la atención médica de pacientes ambulatorios. NOM-197-SSAI-2000, establece los requisitos mínimos de



infraestructura de atención médica especializada.



Program a Nacional de Desarrollo 1995-2000:DOF, 27-VII-1996 Program a Est atal de Desarrollo 1999 – 2005. Program a de Reform a del Sector Salud 1995 – 2000.DOF. 2-III-1996. Program a Operativo para las Villas 2000. 42
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PRINCIPIOS 1.



Eliminar el Sistema Asilar Hospitalario



2.



Reinsertar en el menor tiempo posible al usuario (a) a su entorno biopsicosocial..



OBJETIVO GENERAL Establecer y desarrollar programas ponderados de rehabilitación integral al 100% de los usuarios de Villa Ocaranza..
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 ESTRATEGIAS Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



1. Diseñar un Manual de Organización de Villa. 2. Diseñar un Manual de Procedimiento según clasificación de las casas (A, IA, IB Y B) 3. Elaborar un Reglamento Interno de la Villa con su código de ética por casa. 4. Integrar el 100% subprogramas para el Programa Operativo Anual 2002. 5. Restablecer y desarrollar el 100% los Comités Técnicos. 6. Consolidar la reunión del Consejo Técnico de Administrativo 7. Establecer, desarrollar y consolidar las funciones de los gerentes de casa. 8. Integrar y desarrollar a los equipos naturales funcionales de prestadores de servicios. 9. Integrar Clubes de Usuarios – familia o tutores. 44
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10. Elaborar y desarrollar un Programa de Referencia y Contrarreferencia. 11. Realizar un Perfil de Ingreso y otro de Egreso del Usuario. 12. Evaluar el grado de avance del 100% de los usuarios en el Programa individual de Rehabilitación Integral PIRI. 13. Establecer un Sistema de Información para acción. 14. Construcción de metas operativas e indicadores. 15. Programación
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 POBLACIÓN DE USUARIOS MUJERES Mayor = 75 Años Menor = 20 Años X = 45 Años



Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



HOMBRES Mayor = 76 Años. Menor = 18 Años. X = 40 Años



70-79 60-69



Hombres y Mujeres Mayor = 76 Años. Menor = 17 Años. X = 43 Años Mediana = 43 Años Media = 35 Años



50-59 40-49 30-39 20-29 10-19



 AÑOS



2



20



1



10



5



0



5



1



15



20



25



FUENTE:  1a. ETAPA MODELO HIDALGO
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 FADO EN VILLA OCARANZA JULIO 2001 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



FACTORES INTERNOS



FACTORES EXTERNOS



FORTALEZAS



OPORTUNIDADES



1. Clasificación de usuarios (B, IB, IA, A) 2. Integración del equipo interdisciplinario (E:O) 3. Experiencia, Habilidades Técnicas, Interpersonales y Conceptuales (H: E, T, I, C). 4. Integración del equipo interdisciplinario por casa. 5. Estructura y programa en desarrollo. DEBILIDADES



1. Apoyo de las autoridades estatales. 2. Apoyo de la Fundación Mexicana para Rehabilitación del Enfermo Mental. (ONG) C M C 3. Medios de Comunicación (difusión) 4. Apoyo con estudiantes (servicio social y prácticas) 5. Ambiente agradable “Modelo Hidalgo” AMENAZAS



1. Actitud apática en la compenetración al modelo. 2. Comunicación: E:O y Equipos 1-10, integración (+), divergencia (-), convergencia(?), madurez (T). 3. Programa individual del usuario. 4. Continuidad con otros turnos (M, V, N, E) 5. Capacitación continua y formal.



1. 2. 3. 4.



NOTA:



Nulo apoyo familiar y la tutoría de los usuarios. No hay capacitación de familiares y tutores Contratación de personas y suplencias. Falta de otros talleres y de recursos materiales para terapias de rehabilitación. 5. Contrarreferencia y su seguimiento..



B = Bajo, 1B= Intermedio Bajo, 1A= Intermedio Avanzado y A= Avanzado E = O = Equipo Cero (Coordinadora de Villa) (+) = Inicia, (-1 se espera conflicto, (?) mejor integración (T) madurez en 6 meses. M = matutino, vespertino, N= nocturno, E= especial
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 ELEMENTOS EN TOMA DE DESICIONES Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



D E S I C I O N



DENOTACIÓN



DIRECCIÓN



DESTREZA



HISTORIA SOCIAL HUMANISTICA CIENTIFICA POLITICA



EXPERIENCIA INTRA E INTERPERSONAL TECNICA CONCEPTUAL



FADO



I I



ESPECIFICIDAD DESEÑO



DESARROLLO



CEEEE



 ACCESIBILIDAD DISPONIBILIDAD



USO EXTENSIÓN DE USO INTENSIDAD



DESEMPEÑO



FADO:  Fortalezas, Amenazas, Debilidades, Oportunidades CEEEE: Cobertura, Equidad, Eficacia, Eficiencia, Efectividad.
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CRITERIOS DE CLASIFICACION DE USUARIOS PARA LA II ETAPA DE VILLA OCARANZA DIAGNÓSTI CO



CONDUCTA ADECUADA



DISCAPACI DAD



B



IB



IA



01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12 13 14 15 16 17 18



CONDUCTA INADECUADA DISCAPACIDAD FÍSICA DEPENDENCIA BAJO PUNTAJE EN A.V.D.



CONDUCTA ADECUADA CAPACIDAD FÍSICA INDEPENDENCIA  ALTO PUNTAJE EN A.V.D.



BAJA ACTIVIDADOCUPACIONAL  ATENCIÓN DIFUSA BAJO ESQUEMA CORPORAL



 ALTA ACTIVIDAD OCUPACIONAL  ATENCIÓN HETERODIRIGIDA  ALTO ESQUEMA CORPORAL



--+



FLEXIBILIDAD



PUNTAJE A.V.D.



A



18 17 16 15 14 13 12 11 10 09 08 07 06 05 04 03 02 01



---



DEPENDEN CIA.



CRITERIOS DE CLASIFICACION II ETAPA



-++



++



* Capacidad por casa: 12 personas, si se rebasa baja o sube según el puntaje alcanzado en A.V.D. (Actividades de la Vida Diaria)
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 EQUILIBRIO TERAPÉUTICO Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



USUARIO CON META PROGRAMA INDIVIDUAL FAMILIA TUTORES



    S     E     L     A     R     O     B     A     L



    S     A     V     I     T     R     O     P     E     D



    S     A     V     I     T     A     E     R     C     E     R



   S    E    L    A    R    U    T    L    U    C



ASAMBLEA DE USUARIOS



TERAPIA OCUPACIONAL SSA FMREM SSH



    O     I     R     O     T     R     E     P     E     R



ALTO INTERMEDIO ALTO INTERMEDIO BAJO BAJO



    L     A     U     T     C     U     D     N     O     C



EQUIPO INTERDISCIPLINARIO



PSICOFARMACOS PROGRAMACION OBSERVACIÓN
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 COMITES TÉCNICOS Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



1. CALIDAD DE LA ATENCIÓN MÉDICA



G E S T I Ó N



2. DETECCI N Y CONTROL DE INFECCIONES INTRAHOSPITALARIAS 3. MORTALIDAD HOSPITALARIA 4. SEGURIDAD, ATENCIÓN MÉDICA PARA CASOS DE DESASTRE. 5. INSUMOS 6. ENSEÑANZA, INVESTIGACIÓN, CAPACITACIÓN y ÉTICA.



S E G U I M I E N T O



7. CRUZADA NACIONAL POR LA CALIDAD



CONSEJO TÉCNICO ADMINISTRATIVO EFECTIVIDAD PRODUCTOS EFECTOS IMPACTO 51



 DX DE DE MUJERES UJ ERES EN VILLA ENERO – J UNIO 2001 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



RETRASO MENTAL MOD. RETRASO MENTAL GRAVE ESQUIZOFRENIA TRAST. DE LA PERSONALIDAD DEMENCIA VASCULAR TRAST. NEUROTICOS RETRASO MENTAL PROF. TRAST.ESP.DE PERSONALIDAD 0



5



10 15 N° DE CASOS



20



25



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA "VILLA OCARANZA "
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 DX DE HOMBRES BRES EN VILLA VILLA ENERO – J UNIO 2001 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



RETRASO MENT. GRAVE ESQUIZOFRENIA RETRASO MENTAL MOD. RETRASO MENTAL PROF. TRAST.ESP. DE PERSONALIDAD TRAST. DE PERSONALIDAD TRAST. NEUROTICOS TRAST. COMPOR. POR DROGAS 0



5



10 N° DE CASOS



15



20



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA "VILLA OCARANZA "
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 CASAS EN VILLA Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



(A) GARDENIAS



1. Herlinda Salazar Morales 2. Ma. Ma. Luisa Saldivar Morelli 3. Ma. Gpe. Maldonado Maldonado Saldivar 4. Yolanda García Vigueras 5. Ma. Luisa Ortiz Pacheco 6. Concepción Balderas Martínez 7. Reyna Tolentino Mendoza Mendoza 8. Diana Gallegos Guerrero 9. Celestina Cruz Rojas 10. Maria 11. Patricia Patricia Rodríguez Aguilar 12. Ma. Ma. De Jesus Glz. Romero Romero



(IA-1) AZALIAS



1. Josefina Romero Romero Cházaro 2. Santa García Gómez Gómez 3. Margari Margarita ta Serratos Ramírez Ramírez 4. Irma Leticia Leticia Alvarado 5. Pola Hdz. Chávez 6. Evarista 7. Susana 8. Elena Vázquez 9. Violeta Villanueva Villanueva Pérez 10. Carlota Hdz. Hdz. 11. Ma. De Jesús Lechuga Pedrosa 12. Inés Ramírez Ramírez



(IA-2) BUGAMBILIAS



1. Isabel Mena Mena 2. Elena Alatorre Moreno Moreno 3. Ma. Carmen Carmen Mtz. Pacheco 4. Amparo Amparo Jiménez Morales 5. Carmen Carmen Sánchez Sánchez 6. Yolanda Aguilar Rivera 7. Maria Santander Hdz. 8. Yolanda De Jesus Patiño Díaz 9. Ma. Elena Delgado Salcedo 10. Marina 11. Concepción Gómez Gómez Hdz.



(IB)



(B- 1)



(B-2)



ROSAS



DALIAS



MARGARITAS



1. Clotilde Clotil de Venegaz Venegaz Ponce 2. Ma. Dolores Gtz. 3. Guadalupe Guadalupe Ceballos 4. Consuelo Zavala Tapia 5. Patricia Patricia Canui Figueroa 6. Ma. Ma. Velazquez Espitia 7. Juana Reyes 8. Yanet Escorza Rivera 9. Lucila Gamboa Gamboa Marín Marín 10. Carmeli Carmelina na García Avila 11. Otília Otília Ordaz Nicanor 12. Angela Jr.



1. Erika 2. Adriana 3. Yoya 4. Teresa Zempoalteca Zempoalteca 5. Ruth 6. Gabriela Mendoza Mendoza Tejeda 7. Elvira Elvira Rivera Carrillo Carrillo 8. Beatriz Bautista Pérez 9. Macrina Elizalde Elizalde Valencia 10. Ricarda Hdz. 11. Martha Patiño Ávalos 12. Antonia



1. Esperanza Nieto Sierra 2. Guadalupe Guadalupe Téllez Herrera 3. Patricia Patricia 4. Norma Norma Campos Campos Andrade 5. Juana Pérez Villanueva Villanueva 6. Elia Rodríguez Lupercio 7. Gabriela Pérez Medina Medina 8. Reynalda Soto Reyes 9. Ma. Ma. Bañuelos Bañuelos Valenzuela 10. Maria Maria 11. Adela Moreno Chávez 12. Teresa Morales Morales Robles
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(A) AZUCENAS 1. Abel Quiroz Martí Martínez nez 2. Evaristo López Luna 3. Jacobo Silva Alvarado 4. Juan Sánchez Bustos 5. Erick Rojo Lugo 6. Esteban Benitez Nochebuena Nochebuena 7. Efrén 8. Bonifacio López 9. San Martín 10. José Raymundo Raymundo Ballesteros Ballesteros 11. Oscar Guzmán Guzmán Márquez 12. Pricili Priciliano ano



(IA)  JAZMINES 1. Elias Méndez Méndez Cordoba 2. José Paz Velázquez Jaime 3. Juan Galindo Plibey 4. José Luis Centella Vargas 9. Salvador Hdz.Urbano 6. Pedro Hernández Jiménez 7. Daniel Chong B. 8. Héctor Hernández Aquileo 9. Alfonso Álvarez Circe 10. Benito 11. Galo Rojo Ramirez Ramirez 12. Tomás Tomás 13. Domingo Domingo



(IB) MAGNOLIAS 1. Cervando Tolentino Negrete 2. Casimiro Colín González 3. Lius Navarro Partida 4. José Hernández Pintor 5. Arturo Aponte 6. Celestino 7. Vicente Guzmán Guzmán Sandoval Sandoval 8. Cirílo Cirílo Vite 9. Luis García de León 10. Raúl López Hernández 11. Roberto Espinoza Herrera 12. Nabor 13. Alberto 14. Juan Martí Martínez nez Sánchez Sánchez



(B) TULIPANES 1. Héctor Méndez Méndez 2. Leonardo 3. Cipriano Hernández 4. Fernando Crisóstomo Martínez 5. Antonio 6. Salvador López Mtz. 7. Salvador Mtz. Mtz. 8. Ismael Pérez Jiménez 9. Pedro Alejandro Barrera Pérez 10. Agustín Vargaz Otero 11. José Ramírez Ramírez Aburto 12. Sergio González González Bermeo Bermeo 13. Martín Fierro 14. Héctor Manuel Manuel



FUENTE: MODELO HIDALGO 2001
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 DX DE RESIDENTES EN CASA DE MEDIO CAMINO ENERO – JUNIO 2001 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



RETRASO MENTAL MODERADO ESQUIZOFRENIA TRASTORNO DE PERSONALIDAD TRASTORNOS NEUROTICOS RETRASO MENTAL GRAVE EPISODIOMANIACO TRAST.MENT.POR LESION 0



1



2



3



4



5



6



7



8



N° DE CASOS FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION ESTADISTICA "VILLA OCARANZA"
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 MOVIMIENTO DE USUARIOS EN VILLA Ocaranza NOVIEMBRE 2000 – JUNIO 2001 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



6 EGRESOS FAMILIA 2 EGRESOS POR DEFUNCION



“



33 USUARIOS NOV-2000



VILLA OCARANZA”



CASA DE MEDIO CAMINO



120 USUARIOS NOV-2000 11 REINRESOS



123 USUARIOS JUNIO 2000



22 RESIDENTES. JUNIO 2001



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA “ VILLA OCARANZA”
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UNIDAD DE AZALEAS Y CONSULTA EXTERNA



EVALUACIÓN COMPARATIVA ENERO 2000 – JUNIO 2001
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 MOVIMIENTOS DE USUARIOS HOSPITAL TRADICIONAL Y VILLA Ocaranza ENERO 2000 – JUNIO 2001 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



SALA DE AGUDOS 2000



AZALEAS 2001



200



150



100



50



0 INGRESOS



REINGRESOS



EGRESOS



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA "VILLA OCARANZA"
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 EGRESOS ENERO – JUNIO



Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



HOSPITAL TRADICIONAL SALA DE AGUDOS 2000



UNIDAD DE ATENCION VILLA OCARANZA 2001



41.4



44.2



55.8 N° 86



58.6 N° 111



FUENTE : DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA "VILLA OCARANZA"
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 DIAGNOSTICO DE INGRESO Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



ENERO – J UNIO



ESQUIZOFRENIA



ESQUIZOFRENIA



RETRASO MENTAL



TRAST.DE PERS.POR DISFUNCION



TRAST. DE PERS.POR DISFUNCION



TRAST.AFECTIVOS TRAST.MENT. POR DROGAS



EPISODIO MANIACO



EPILEPCIA



EPILEPSI



TRAS.NEUROTICOS



TRAST.MENT. POR DROGAS



TRAST.MENT,POR ALCOHOL



TRAST. DEPRESIVOS



RETRASO MENTAL



TRAST. MENT. POR ALCOHOL



DEMENCIA VASCULAR



TRAST. DE ANSIEDAD



OTROS



OTROS 0



5



10



15



20



25



30



0



10



20



30



40



50



NUMERODECASOS



HOSPITAL TRADICIONAL S.DE AGUDOS 2000



“VILLA OCARANZA” U.AZALEAS 2001



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA “VILLA OCARANZA”
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 INGRESO POR GRUPO ETAREO ENERO – JUNIO Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



60 50 S.AGUDOS 2000  AZALEAS 2001



40 30 20 10 0



15 - 19



20 - 29



30 - 49



50 - 64



65 +



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA "VILLA OCARANZA"
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 REINGRESOS ENERO – JUNIO Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



HOSPITAL TRADICIONAL SALA DE AGUDOS



UNIDAD DE ATENCION  AZALEAZ VILLA OCARANZA 2001



40.0% 64.6%



35.4% 60.0% N° 40



N° 65



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA "VILLA OCARANZA"
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 REINGRESOS POR GRUPO ETAREO ENERO – JUNIO Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



30 25 S.AGUDOS 2000  AZALEAS 2001



20 15 10 5 0



15 - 19



20 - 29



30 49



50 - 64



65 +



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA "VILLA OCARANZA"
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 DIAGNOSTICO DE REINGRESO ENERO – JUNIO



Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



ESQUIZOFRENIA



ESQUIZOFRENIA



TRAS. PERS.POR DISFUNCION



EPILEPSIA



TRAS. AFECTIVOS



TRAS. DE PERS.POR DISFUNCION



TRAS.MENT.POR DROGAS EPISODIO MANIACO



TRAS.MENT.POR ALCOHOL



TRAS. MENT.POR DROGAS



TRAS. NEUROTICOS



TRAS. POR LESION CEREBRAL



RETRASO MENTAL



RETRASO MENTAL



EPILEPSIA 0



5



10



15



20



HOSPITAL TRADICIONAL S. AGUDOS 2000



0



5



10



15



20



25



“VILLA OCARANZA” U. AZALEAS 2001



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA " VILLA OCARANZA " 65
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 EGRESOS ENERO - JUNIO Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



HOSP. TRADICIONAL SALA DE AGUDOS



“ VILLA OCARANZA” UNIDAD DE ATENCION AZALEAS 2001



48.3%



39.9%



60.1% 51.7%



N° 116



N° 173



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA "VILLA OCARANZA"
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 EGRESOS POR GRUPO ETAREO ENERO – JUNIO Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



100 80 60 40 S.AGUDOS 2000 AZALEAS 2001



20 0



15 - 19



20 - 29



30 - 49



50 - 64



65 +



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA "VILLA OCARANZA"
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 DIAGNOSTICO DE EGRESO ENERO – JUNIO Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



ESQUIZOFRENIA



ESQUIZOFRENIA



TRAST. PERS.POR DISFUNCION



TRAST. PERS.POR DISFUNCION



RETRASO MENTAL



TRAST. AFECTIVOS



EPILEPSIA



TRAST. NEUROTICOS



EPISODIO MANIACO TRAST. MENT. POR DROGA



EPILEPSIA



TRAST. MENT. POR ALCOHOL



TRAST.MENT. POR DROGA



EPISODIO DEPRESIVO



TRAST.MENTAL POR AL COHOL



TRAST. FOBICO



DEMENCIA VASCULAR



OTROS



RETRASO MENTAL 0



5



10



15



20



25



30



35



40



TRAST.ESPECIFICO DE PERS. 0



HOSP.TRADICIONAL S.DE AGUDOS 2000



20



40



60



80



“VILLA OCARANZA” U.AZALEAS 2001



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA “VILLA OCARANZA”
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 CONSULTA EXTERNA PSIQUIATRIA Y PSICOLOGÍA Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



ENERO – JUNIO



1400 1200 1000 800 2000 2001



600 400 200 0



PSIQUIATRIA



PSICOLOGIA



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA "VILLA OCARANZA"
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 CONSULTA EXTERNA PSIQUIATRICA ENERO – JUNIO Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



HOSPITAL TRADICIONAL 2000



"VILLA OCARANZA“ 2001



1°VEZ 19.2 %



1°VEZ 17.2 %



226



265 1280



952 SUBS 80.8 %



SUBS 82.8 % FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA "VILLA OCARANZA"
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 CONSULTA EXTERNA PSIQUIATRICA Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



ENERO – JUNIO 2001



1280



1400 1200 1000 800 600 400 200 0 PROGRAMADO REALIZADO



1250 265 310 1a. VEZ



SUBSECUENTE



FUENTE:DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA “VILLA OCARANZA”
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 CONSULTA EXTERNA PSICOLÓGIA ENERO – JUNIO 2001 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



HOSPITAL TRADICIONAL 2000



"VILLA OCARANZA“ 2001 1°VEZ 38.5 %



1°VEZ 9.2 %



69



127



7



SUBS 90.8 %



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA "VILLA OCARANZA"



203 SUBS 61.5 %
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 CONSULTA EXTERNA PSICOLÓGIA ENERO – JUNIO 2001 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



300 250 200 150 100 50 PROGRAMADO REALIZADO



0



1a. VEZ



SUBS.



FUENTE:DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA “VILLA OCARANZA”
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 HOSPITALIZACION UNIDAD AZALEAS ENERO – JUNIO 2001 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



200 173 150



100



111 138



50



92



65 20



42 16.2



0  PROGRAMADA REALIZADO



INGRESOS



REINGRESOS



EGRESOS



DIAS ESTANCIA



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA “VILLA OCARANZA”
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 CONSULTA A USUARIOS DE LARGA ESTANCIA Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



ENERO – JUNIO 2001



HOSPITAL TRADICIONAL 2000 PSIQUIATRIA 80.6 %



" VILLA OCARANZA “ 2001 PSIQUIATRIA 57.6 %



69



16 7



PSICOLOGIA 19.4 %



10 PSICOLOGIA 42.4 %



FUENTE: DEPARTAMENTO DE ADMISION Y ESTADISTICA "VILLA OCARANZA"
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 DENANDA DE ATENCIÓN DE SALUD MENTAL EN EL PRIMER NIVEL Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



No. 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11



TRASTORNO NEUROTICOS AFECTIVOS SECUNDARIOS A CONSUMO DE DROGAS DEL COMPORTAMIENTO EN ADOLESCENTES EPILEPSIA DEL DESARROLLO RETRASO MENTAL ESQUIZOFRENIA DEL COMPORTAMIENTO ORGANICOS TRASTORNO DE LA PERSONALIDAD TOTAL



NUMERO 642 264 57 51 51 30 17 14 12 6 5



% 55.9 22.9 4.9 4.4 4.4 2.6 1.5 1.2 1 0.8 0.4



11 49



10 0



FUENTE: MODELO HIDALGO 2000
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 NECESIDADES DE RECURSOS HUMANOS Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



El antiguo Hospital Psiquiátrico, brindaba la atención en salas que superaban a los 100 usuarios, atendidas por 2 o 3 enfermeras. Al transformarse ahora en Villa Ocaranza, con 10 casas y capacidad de 12 usuarios cada una. Requiere de cuando menos una enfermera por casa las 24 horas y con los recursos que contamos, escasamente cubrimos esa necesidad. Sin tomar en cuenta 3 periodos vacacionales, incapacidades, permisos económicos, pases de salida, cuidados maternos, hora de guardería y otras eventualidades. El Modelo Hidalgo requiere que cada casa de Villa sea atendida por un equipo multidisciplinario (EJ E) compuesto por Psiquiatra, Enfermera, Psicólogo, Trabajador Social, Terapista, Cocinera y Afanadora, por lo que tenemos déficit en estos otros recursos.
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 Modelo Hidalgo de Atención en Salud Mental



RECURSOS HUMANOS QUE SE REQUIEREN PARA LA OPERACIÓN DEL MODELO HIDALGO EN VILLA OCARANZA CAPÍTULO



1000



No. PERSONAS 3 6 6 2 16 10



CONCEPTO PSIQUIATRAS PSICÓLOGOS CLÍNICOS TERAPISTAS TRABAJ ADORAS SOCIALES ENFERMERAS GENERALES COCINEROS
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DIRECTORIO LIC. MANUEL ANGEL NÚÑEZ SOTO GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL ESTADO DE HIDALGO



SRA. VIRGINIA GONZALEZTORRES DIRECTORA GENERAL DE REHABILITACIÓN PSICOSOCIAL, PARTICIPACIÓN CIUDADANA Y DERECHOS HUMANOS DE LA SECRETARIA DE SALUD



T.R. MA. ELENA DIP MARQUEZ DIRECTORA DE PARTICIPACIÓN CIUDADANA Y DERECHOS HUMANOS DE LA SECRETARIA DE SALUD



DR. ALBERTO JONGUITUD FALCÓN DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD DE HIDALGO



DR. ALEJANDRO ISLAS PÉREZ DIRECTOR DE VILLA OCARANZA



PSIC. AEDIL AUSTRIA CORTES ASISTENTE DE LA DIRECCIÓN



DR. PRUDENCIO GODINEZPÉREZ SUBDIRECTOR MÉDICO
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