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LINEAS DE LA ESTRATEGIALINEAS DE LA ESTRATEGIA

•• 1.Promoci1.Promocióón de la salud mental,prevencin de la salud mental,prevencióón de la n de la 
enfermedad y erradicacienfermedad y erradicacióón del estigma asociado a las n del estigma asociado a las 
personas con trastorno mentalpersonas con trastorno mental

•• 2.Atenci2.Atencióón a los trastornos mentalesn a los trastornos mentales

•• 3.Coordinaci3.Coordinacióón intra e interinstitucionaln intra e interinstitucional

•• 4.Formaci4.Formacióón del personal sanitarion del personal sanitario

•• 5.Sistemas de informaci5.Sistemas de informacióón en salud mentaln en salud mental

•• 6.Investigaci6.Investigacióón en salud mentaln en salud mental



CARTERA DE SERVICIOS EN SALUD MENTALCARTERA DE SERVICIOS EN SALUD MENTAL
ATENCIATENCIÓÓN  PRIMARIA N  PRIMARIA 

•• Actividades de prevenciActividades de prevencióón y promocin y promocióón,consejo y apoyo para el n,consejo y apoyo para el 
mantenimiento de la salud mental en las distintas etapas del cicmantenimiento de la salud mental en las distintas etapas del ciclo lo 
vitalvital

•• DetecciDeteccióón, diagnn, diagnóóstico y tratamiento de trastornos adaptativos,por stico y tratamiento de trastornos adaptativos,por 
ansiedad y depresivos,con derivaciansiedad y depresivos,con derivacióón a los servicios de salud mental n a los servicios de salud mental 
en caso de quedar superada la capacidad de resolucien caso de quedar superada la capacidad de resolucióón del nivel de n del nivel de 
atenciatencióón primarian primaria

•• DetecciDeteccióón de conductas adictivas, de trastornos del comportamiento n de conductas adictivas, de trastornos del comportamiento 
y de otros trastornos mentales y de reagudizaciones en trastornoy de otros trastornos mentales y de reagudizaciones en trastornos s 
ya ya conocidos,y,enconocidos,y,en su su caso,sucaso,su derivaciderivacióón a los servicios de salud n a los servicios de salud 
mental.mental.

•• DetecciDeteccióón de n de psicopatologiaspsicopatologias de la infancia/adolescencia, incluidos de la infancia/adolescencia, incluidos 
los trastornos de conducta en general y los trastornos de conducta en general y alimentariaalimentaria en en particular,yparticular,y
derivaciderivacióón en su caso al servicio especializado correspondienten en su caso al servicio especializado correspondiente

•• Seguimiento de forma coordinada con los servicios de salud mentaSeguimiento de forma coordinada con los servicios de salud mental l 
y servicios sociales de las personas con trastorno mental grave y servicios sociales de las personas con trastorno mental grave y y 
prolongadoprolongado

Real Decreto 1030/2006Real Decreto 1030/2006



CaracterCaracteríísticas de los trastornos sticas de los trastornos 
mentalesmentales
•• Constituyen la causa mConstituyen la causa máás importante de carga de enfermedad en s importante de carga de enfermedad en 

EuropaEuropa

•• La OMS estima que un tercio de los aLa OMS estima que un tercio de los añños vividos con discapacidad os vividos con discapacidad 
pueden atribuirse a trastornos neuropsiquiaticospueden atribuirse a trastornos neuropsiquiaticos

•• Elevada incidencia y prevalencia en las consultas de atenciElevada incidencia y prevalencia en las consultas de atencióón n 
primariaprimaria

•• Gran impacto sobre la calidad de vida de los pacientes y familiaGran impacto sobre la calidad de vida de los pacientes y familiaresres

•• Elevado consumo de recursos sanitarios, sociales y bajas laboralElevado consumo de recursos sanitarios, sociales y bajas laboraleses

•• MMáás de la mitad de las personas que necesitan tratamiento no lo s de la mitad de las personas que necesitan tratamiento no lo 
recibenreciben



NIVELES DE PREVENCINIVELES DE PREVENCIÓÓNN

•• PrevenciPrevencióón primaria  o promocin primaria  o promocióón de la saludn de la salud : dirigida a : dirigida a 
disminuir el riesgo de aparicidisminuir el riesgo de aparicióón de nuevos casos:n de nuevos casos:

1.Fomento de la salud mediante medidas de 1.Fomento de la salud mediante medidas de politicapolitica
sanitaria.sanitaria.

2.Protecci2.Proteccióón especn especíífica disminuyendo los factores de fica disminuyendo los factores de 
riesgo riesgo psicosocialespsicosociales y promocionando los recursos personalesy promocionando los recursos personales

•• PrevenciPrevencióón secundarian secundaria :destinada a disminuir el predominio :destinada a disminuir el predominio 
de una enfermedad en la poblacide una enfermedad en la poblacióón mediante el diagnn mediante el diagnóóstico stico 
y tratamiento precozy tratamiento precoz

•• PrevenciPrevencióón terciarian terciaria:: retrasa la progresiretrasa la progresióón de la enfermedad n de la enfermedad 
y limita el grado de incapacidady limita el grado de incapacidad



PromociPromocióón de la salud mentaln de la salud mental

•• Proceso que facilita instrumentos a la gente para ganar el contrProceso que facilita instrumentos a la gente para ganar el control ol 
sobre su salud y mejorarla (OMS,1986)sobre su salud y mejorarla (OMS,1986)

•• Tarea intersectorial y multidisciplinar de varios departamentos Tarea intersectorial y multidisciplinar de varios departamentos que que 
actactúúen sobre poblaciones diana en entornos concretosen sobre poblaciones diana en entornos concretos

•• IntervenciIntervencióón sobre el individuo para mejorar el afrontamiento ante n sobre el individuo para mejorar el afrontamiento ante 
el estrel estréés,la autoestima para reforzar la s,la autoestima para reforzar la ““resilienciaresiliencia””

•• IntervenciIntervencióón poblacional con incremento del capital n poblacional con incremento del capital 
social,promoviendo conductas sanas de crianza y reduciendo el social,promoviendo conductas sanas de crianza y reduciendo el 
estrestréés en las escuelas y centros de trabajos en las escuelas y centros de trabajo



Papel de la familia en la atenciPapel de la familia en la atencióón a los n a los 
los trastornos mentaleslos trastornos mentales

•• La familia es la mayor fuente de ayuda en la atenciLa familia es la mayor fuente de ayuda en la atencióón de los n de los 
trastornos mentalestrastornos mentales

•• La carga familiar recae habitualmente en la mujer que dedica La carga familiar recae habitualmente en la mujer que dedica 
muchas horas al dia y durante muchos amuchas horas al dia y durante muchos añños al cuidado del enfermo os al cuidado del enfermo 
mentalmental

•• Los familiares deben vigilar la adherencia terapLos familiares deben vigilar la adherencia terapééutica y las utica y las 
conductas disruptivas sin el apoyo adecuadoconductas disruptivas sin el apoyo adecuado

•• El cuidador/ora experimenta altos niveles de preocupaciEl cuidador/ora experimenta altos niveles de preocupacióón y estrn y estréés s 
con altas tasas de morbilidad psiquiatricacon altas tasas de morbilidad psiquiatrica



SituaciSituacióón actual n actual ……..
•• Insuficiente desarrollo de programas dirigidos a la promociInsuficiente desarrollo de programas dirigidos a la promocióón y n y 

prevenciprevencióón de la salud mentaln de la salud mental

•• Ausencia en algunos territorios de programas  especAusencia en algunos territorios de programas  especííficos de ficos de ááreas reas 
de especial interde especial interéés en salud mental: s en salud mental: 
infancia,adolescencia,drogas,psicogeriatriainfancia,adolescencia,drogas,psicogeriatria

•• Insuficientes recursos de rehabilitaciInsuficientes recursos de rehabilitacióón y reinsercin y reinsercióón social de n social de 
calidadcalidad

•• Bajo Bajo ííndice de profesionales dedicados a la salud ndice de profesionales dedicados a la salud mental(datosmental(datos de la de la 
OMS)OMS)

•• Insuficiente coordinaciInsuficiente coordinacióón de todos los servicios implicados en el n de todos los servicios implicados en el 
abordaje de los trastornos mentalesabordaje de los trastornos mentales

•• Insuficiente desarrollo comunitario (poca participaciInsuficiente desarrollo comunitario (poca participacióón de las n de las 
organizaciones de usuarios)organizaciones de usuarios)



RECOMENDACIONESRECOMENDACIONES

•• Conductas saludables:Conductas saludables:
--Dietas adecuadas del reciDietas adecuadas del reciéén nacido y lactante (lactancia materna),del nin nacido y lactante (lactancia materna),del niñño o 
y y adolescente(obesidadadolescente(obesidad))
--Ejercicio Ejercicio ffíísico,nosico,no fumar,evitarfumar,evitar el uso excesivo del alcohol y las prel uso excesivo del alcohol y las práácticas cticas 
sexuales de riesgo.sexuales de riesgo.
--Mantener un patrMantener un patróón de suen de sueñño regular de 7o regular de 7--8 horas diarias8 horas diarias

•• Factores protectores:Factores protectores:
--Las Las intervenciintervencióónesnes de promocide promocióón en las escuelas mejoran la n en las escuelas mejoran la autoestima,lasautoestima,las
habilidades de la habilidades de la vida,lavida,la conducta proconducta pro--social y el rendimiento escolarsocial y el rendimiento escolar

--Control consciente de los acontecimientos de la vidaControl consciente de los acontecimientos de la vida
--Las relaciones emocionales gratificadorasLas relaciones emocionales gratificadoras
--VVíínculos seguros y firmes nculos seguros y firmes 
--Estrategias efectivas para hacer frente a los desafEstrategias efectivas para hacer frente a los desafííosos



Intervenciones de prevenciIntervenciones de prevencióónn

•• Intervenciones comunitarias en Intervenciones comunitarias en ááreas de alto riesgo de exclusireas de alto riesgo de exclusióón n 
social o marginalidadsocial o marginalidad

•• Intervenciones dentro del Plan Nacional de DrogasIntervenciones dentro del Plan Nacional de Drogas

•• Acciones especificas para disminuir las tasas de depresiAcciones especificas para disminuir las tasas de depresióón y suicidio n y suicidio 
en grupos de riesgoen grupos de riesgo

•• Intervenciones en AP dirigidas a cuidadores de enfermos crIntervenciones en AP dirigidas a cuidadores de enfermos cróónicos nicos 
con discapacidadcon discapacidad

•• Acciones de apoyo a los servicios de prevenciAcciones de apoyo a los servicios de prevencióón y comitn y comitéés de salud s de salud 
laboral encaminadas a prevenir el estrlaboral encaminadas a prevenir el estréés laboral y los trastornos s laboral y los trastornos 
mentales asociados al trabajomentales asociados al trabajo

•• Intervenciones para prevenir el desgaste profesionalIntervenciones para prevenir el desgaste profesional



Crisis Crisis psicosocialespsicosociales
•• InfanciaInfancia: p: péérdida o separacirdida o separacióón de los n de los padres;ppadres;péérdidardida del contacto del contacto 

con el con el hogar(internados,ingresoshogar(internados,ingresos hospitalarios)hospitalarios)

•• AdolescenciaAdolescencia: separaci: separacióón de los n de los padres,delpadres,del hogar y de la escuelahogar y de la escuela

•• Adultos jAdultos jóóvenesvenes: ruptura matrimonial, nacimiento de ni: ruptura matrimonial, nacimiento de niñño o 
discapacitado,pdiscapacitado,péérdidasrdidas de de trabajo,detrabajo,de progenitor;emigraciprogenitor;emigracióónn
desasistidadesasistida

•• Adultos y ancianosAdultos y ancianos: : jubilacijubilacióón;pn;péérdidardida de funciones de funciones 
ffíísicas,duelo,psicas,duelo,péérdidardida de de familiar,enfermedadfamiliar,enfermedad en la familiaen la familia



PrevenciPrevencióón embarazo y puerperion embarazo y puerperio

•• Suplementos nutricionales de yodo y Suplementos nutricionales de yodo y áácido fcido fóólico en la mujer lico en la mujer 
embarazadaembarazada

•• PrevenciPrevencióón de los cuidados no adecuados de la embarazada y n de los cuidados no adecuados de la embarazada y 
neonatosneonatos

•• PrevenciPrevencióón de la depresin de la depresióón postnatal en las madresn postnatal en las madres

•• EnseEnseññar a las madres el monitoreo temprano del crecimiento y el ar a las madres el monitoreo temprano del crecimiento y el 
desarrollo de bebes de bajo pesodesarrollo de bebes de bajo peso



PREVENCION EN LA INFANCIA Y ADOLESCENCIAPREVENCION EN LA INFANCIA Y ADOLESCENCIA

•• La capacitaciLa capacitacióón de maestros y padres para la deteccin de maestros y padres para la deteccióón de n de 
problemas:problemas:
--consumo de consumo de sustancias(tabaco,alcohol,drogassustancias(tabaco,alcohol,drogas))
--las conductas agresivaslas conductas agresivas
--trastornos de la atencitrastornos de la atencióón e hiperactividadn e hiperactividad
--abusos abusos fisicosfisicos y sexualesy sexuales
-- intentos de suicidio.intentos de suicidio.

•• Las intervenciones preventivas como la terapia cognitivoLas intervenciones preventivas como la terapia cognitivo--conductual conductual 
y terapias de grupo con base familiar para niy terapias de grupo con base familiar para niñños de riesgo reducenos de riesgo reducen
la la depresidepresióón,ansiedadn,ansiedad, sentimientos de , sentimientos de desesperanza,agresidesesperanza,agresióónn y y 
conductas delictivasconductas delictivas



PREVENCION EN ADULTOS Y ANCIANOSPREVENCION EN ADULTOS Y ANCIANOS

•• CapacitaciCapacitacióón para el manejo del estrn para el manejo del estréés en el s en el áámbito ocupacional mbito ocupacional 
para el personal de riesgopara el personal de riesgo

•• Desarrollo de habilidades ante las disfunciones de Desarrollo de habilidades ante las disfunciones de pareja,dificultadespareja,dificultades
sexuales,separacionessexuales,separaciones y divorciosy divorcios

•• PrevenciPrevencióón del consumo de alcohol y otras sustancias adictivas n del consumo de alcohol y otras sustancias adictivas 
mediante el consejo e intervenciones breves sanitariasmediante el consejo e intervenciones breves sanitarias

•• Mejorar la capacidad de afrontamiento ante el duelo y la viudezMejorar la capacidad de afrontamiento ante el duelo y la viudez



DETECCION PRECOZDETECCION PRECOZ

•• SSííntomas y conductas sugerentes de ntomas y conductas sugerentes de 
psicopatologiapsicopatologia::

•• Pacientes con manifestaciones Pacientes con manifestaciones psicopatologicaspsicopatologicas

•• Pacientes con sPacientes con sííntomas somntomas somááticos ticos inespecificosinespecificos: : mareos,   mareos,   
cefaleas,algiascefaleas,algias……....

•• Pacientes consumidores habituales de psicofPacientes consumidores habituales de psicofáármacos o sustancias rmacos o sustancias 
psicoactivaspsicoactivas

•• Pacientes Pacientes pluriconsultantespluriconsultantes y/o frecuentadoresy/o frecuentadores



PREVENCION DE LA CONDUCTA SUICIDAPREVENCION DE LA CONDUCTA SUICIDA

•• MEJORES EVIDENCIAS DISPONIBLES (OMS,1998):MEJORES EVIDENCIAS DISPONIBLES (OMS,1998):

•• Control de la disponibilidad de sustancias tControl de la disponibilidad de sustancias tóóxicasxicas

•• DetoxificaciDetoxificacióónn del gas domdel gas domééstico y del automstico y del automóóvilvil

•• Tratamiento de personas con trastornos Tratamiento de personas con trastornos mentales,enmentales,en especial especial 
depresidepresióón,alcoholismon,alcoholismo y esquizofreniay esquizofrenia

•• ReducciReduccióón del acceso a armas de fuegon del acceso a armas de fuego

•• ModeraciModeracióón en n en articulosarticulos periodisticosperiodisticos que informan sobre suicidiosque informan sobre suicidios



Factores de riesgo asociados al suicidioFactores de riesgo asociados al suicidio

•• Edad mayor de 45 aEdad mayor de 45 aññosos
•• AlcoholismoAlcoholismo
•• IrritaciIrritacióón,ira,violencian,ira,violencia
•• Conducta suicida previaConducta suicida previa
•• Sexo:varSexo:varóónn
•• Tratamiento Tratamiento psiquiatricopsiquiatrico previoprevio
•• PPéérdida o separacirdida o separacióón recienten reciente
•• DepresiDepresióónn
•• PPéérdida de salud frdida de salud fíísicasica
•• Desempleo,jubilaciDesempleo,jubilacióónn
•• Estado Estado civil:soltera,viudocivil:soltera,viudo o divorciadoo divorciado



CONCLUSIONESCONCLUSIONES
•• Implicar a la atenciImplicar a la atencióón primaria y a la especializada en tareas de n primaria y a la especializada en tareas de 

promocipromocióón y prevencin y prevencióónn

•• Promover prPromover práácticas de vida saludables cticas de vida saludables 

•• Apoyo a los padres y madres durante la crianza y en las edades Apoyo a los padres y madres durante la crianza y en las edades 
iniciales de la vidainiciales de la vida

•• Promover la salud mental en las escuelas y en el trabajoPromover la salud mental en las escuelas y en el trabajo

•• Promover el envejecimiento mentalmente saludablePromover el envejecimiento mentalmente saludable

•• Atender a los grupos de riesgo para trastornos mentalesAtender a los grupos de riesgo para trastornos mentales

•• Incrementar las actividades de enlace y cooperaciIncrementar las actividades de enlace y cooperacióón con otros n con otros 
sectoressectores
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