PROGRAMA DE SALUD MENTAL DE EMERGENCIA CIUDAD ANTOFAGASTA
JUNIO/G1

INTRODUCCION, -

La situacidén vivenciada por la poblaeiodn
de Antofagasta la noche del 18 de Junic de 1991, en que
un fenomeno climatico de lluvia produjo aluviones en diversos
sectores de la ciudad dejando a su pasc un saldeo de muertos,
desaparecidos, herideos y miles de damnificados y un niicleo

poblacional abrumado por la angustia.

Los efectos prevesibles en el estado emocional
de las personas dafiadas por la catastrofe, hicieron que
el grupa de Salud Mental del Departamento Programas de
las Personas del Serwvicio de Salud Antofagasta con la colabo
racidn de un Psiguiatra del Colegio Médico de Santiago,
estableciesen ur Programa de Salud Mental de FEmergencia
para los damnificados, coordinando su accionar con Equipes
de Salud Mental del Servicio de Salud, Corporacidn Municipal
de Desarrollo Social, Universidad de Antofagasta y profesiona

les voluntarios.

OBJETIVO GENERAL . -

Evaluar el estado emocional de la poblacifin
mis dakada y -establecer un Programa de Salud Mental de

Emergencia.

OBUETTVOS. -

- Apoyar psicolégicamente a la poblacion dafiada por 1los
aluviones, wubicadas preferentemente en lugares focos o
albergues.

- Proporcionar atencidn directa e intervencidn terapéutica
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a la poblacién de pacientes hospitalizados.

- Satisfacer atencifn directa de casos por demanda esponténea
que se detecten en lugares focos.

~ Establecer pautas de apoyo y adsistencia psicoldgica a

los grupos ¢ individuos mis afectados.

AREAS PROBLEMAS. —

-~ Pacientes hospitalizados :
a) Nifios
B) Adultos
- Poblacién ubicada en "Lugares Focos"
a) vVilla El Salte
b) Ana Giglia
Santiagoe Amengual
México Cautin
¢) Sargentc Aldea
Villa Laskar
d) René Schneider
~ Poblacién en albergues: 78 albergues distribuidos por
gsector de Consultorie.

~ Cemunidad en general

METODOLOGIA.—

— Definicién de las areas:

Lugares Focos.- Sector poblacional mds afectado por destruc

cidén masiva de viviendas, pérdidas de enseres y pérdida
de familiares.

Albergue.—- Sector poblacioral ceoncentrado en un lugar
comunitario o institucional que ha side afectado por pérdida

total o parcial de vivienda, enseres o familiares.

Pacientes hospitalizados.- Personas adultas o nifios hospita
lizados como consecuencia del arrastre por aluvicnes vy
por consiguiente con daflo fisico y psiquico.

- Acciones Generales :
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Definicidén de pautas de derivacidn para Equipos de Ronda.

Realizacidén de reuniones giarias del Equipo para evaluacidn

y definicidn de trabajo.

-~ Diagnéstico de la situacidn y deteccion de los lugares
focos.

- Prioerizacion y asignacidn de Equipos en lugares focos.

- Definicidn de actividades a desarrollar en areas problemas.
- Descripcidn del Plan de Accién a nivel Hospital (atencién
nifios y adultos).

- Definicidn y organizacidén del manejo de farmacos por
Equipo,

- Elaboracidn de instrumento de registro y ficha de atencidn
individual y grupal.

- Descripcian del Plan de Accidn con comunidad.

- Elaboracidn de informes diarios.

ESTRUCTURA Y ORGANIZACION

EQUIPO COORDINADOR
DEL D.P.P. COORDINADO
CONLAD.AP.

l AREAS PROBLEMAS ’
i

 — T T ]
ALBERGUES COMUNIDAD EN
HOSPITAL LUGARES FOCOS GENERAL
V. SALTO ALTO

PEDIATRIA SARGENTO ALDEA
VILLA LASKAR
RENE SCHNEIDER

ANA 6I6LIA
SIGO - AMINGUAL

MEXICO-CAUTIN

|

W

EQUIPO Y PROFESIONALES DE SALUD DE:

- HOSPITAL - DIRECCION SERVICIO DE SALUD ANTOFAGASTA
=~ CORPORACION MUNICIPAL DE DESARROLLO SOCIAL
SECTOR SALUD Y EDUCACION
* UNIVERSIDAD DE ANTOFAGASTA
= HOSPITAL MILITAR
“ VOLUNTARIOS



EVALUACION DE LOS SECTORES
AFECTADOS POR LOS ALUVIONES

PRIORIZACION DE AREAS PROBLEMAS
Y SECTORES "LUGARES FOCOS"

MAYOR DANO PSIQUICO Y FISICO

DESIGNACION DE LOS EQUIPOS
DE SALUD MENIAL POR AREA
PROBLEMA

DESARROLLO DEL PLAN DE
ACTIVIDADES SEGUN AREAS
PROBLEMA

SEGUIMIENTO DE CASOS

EVALUACION

[~ CRITERIO PERDIDA DE FAMILIARES
PERDIDA DE VIVIENDA Y ENSERES
PACIENTES HOSPITALIZADOS
¥ PRIORIZACION
LUGARES FOCOS
s
(— DETECCION DE CONFLICIOS EN ORGANIZACION
6RUPO - INDIVIDUAL
PRINCIPALES |
ACTIVIDADES INTERVENCIONES INDIVIDUAL O GRUPAL

[ ATENCION PROFESIONAL EN CASOS
AGUADOS
— TRATAMIENTO

[ SEGUIMIENTO
:"' DERIVACION




DESCRIPCION DE ACTIVIDADES. -

Basdndose en el diagndstico efectuado por el
Equipo de Salud Mental es posible visualizar que hay distintos
gectores afectados c&da uno con su prablem&iica y sus priorida
des.

De acuerdo a la gravedad de la situacidén se
han clasificadc los siguientes lugares donde se efectuard
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intervencion :

Lugares foco

Pacientes hospitalizados

Alhergues

Comunidad en general

I.- LUGARES FOCO :

- Visita de reconocimientc para detectar la insatisfaccidn
de necesidades basicas y de orden emocional.

— Actuar como nexo con las Auteridades para la resolucidn
de necesidades bésicas.

— Instalacién de equipoe estables de Salud Mental de los
lugares afectados estableciendo nexos con las Organizaciones
formales e informales existentes.

~ Apoyo a las organizaciones existentes, estimulando y
favoreciendo la participacién y el desarrollo de relacicnes
interpersonales adecuadas.

- Apoyo y desarrollo de actividades recreativas.

1

Desarrolle de intervenciones de tipo individual, grupal
o de otra modalidad.

Aplicacitn de ia Tecnica de Intervencidn en Crisis.

1

- Llevar un catastro de las atencicnes e intervencienes
efectuadas por los distintos miembros del Equipo de Salud,

~ Deteccidn del Ambiente emocional en los grupos afectados
{Oindmica ~ Emocional, Integracién Grupal).

- Deteccidn y derivacidn de casos que requieren atencidn
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especializada en el Servicio de Psiguiatria, segln Pauta

de Derivacidn.
II.- PACIENTES HOSPITALIZADOS

~ Formacidn de un equipo estable multiprofesional con&tituide
por Psiquiatra Adultos, Psiquiatra Infantil, Psicélogo,
Enfermera, Terapeuta Ocupacional y Alumnos de Educacibn
Parvularia; para la atencién de pacientes hospitalizados.

- Evaluacién preliminar a todo el grupo de pacientes hospitali
zados, adolsscentes y nifios,

— Apoyo y desarrollo de actividades recrsativas especialmente
en el drea infantil.

-~ Desarrollo de intervenciones de tipo individual u otra
modalidad (E}. en familias que hayan perdido 'miembros,
etc.).

-~ Aplicacidn de Técnicas de Intervencidn en Crisis en casos
calificados.

- Seguimiento de los pacientes que han requerido hospitaliza
cién para evaluar el desarrollo y evaluacién del dafio emocio
nal.

~ Llevar un catastro de las intervenciones efectuadas por
los distintos miembros del Equipo de Salud.

— Dar indicaciones Qenerales o especificas al Equipoc General
de Salud de los Servicios pertinentes, para permitir 1la
recuperacifn de la estabilidad emocional de los pacientes.

- Pesquisa y derivacién de pacientes que requieren interven
cién thospitalizados y deban ser trasladados el Servicio

de Psiquiatria.

ITTI.— ALBERGUES :

— Formacidén de Equipos de Salud Mental que hagan visita
en forma sectorizada.
- Apoyo a las organizaciones existentes estimulando y favore

ciendo la participacidn y el desarrollo de relaciones iﬁterpen
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sonales adecuadas,

Apcya y desarrollo de actividades recreativas.

- Desarrollo de intervenciones de tipe individual, grupal
U otra modalidad.

— Aplicacién de 1la Técnica de Intervencidn en Crisis en
casos calificados.

- LLevar un catastro de las atenciones efectuadas por los
distintos miembros del Equipo de Salud.

~ Deteccién del ambiente emocional en los grupos afectados
(Dindmica Emocional, Integracidén y Participacién Grupal).

~ Deteccidn y derivacidén de casos que requieren atencién
especializada en el Servicio de Psiquiatria segin Pauta

de Derivacion.



