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Desarrollo e implementacion del proyecto

En el marco de las medidas de acciones de respuesta sanitaria por la
emergencia de la COVID-19, se han instrumentado medidas en
consonancia con la Ley 19.529 de Salud Mental.

Linea telefonica 0800 1920

Red de servicios de salud mental
Instalacion de ambito de coordinacion
interinstitucional
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Linea de apoyo emocional por COVID-19

Funcionamiento desde el 14 de abril hasta la fecha

6.647 llamadas atendidas

Promedio 14 llamadas por hora

Pico de llamadas:

Lunes a viernes entre las 12 y las 15 hs.

Sabados y domingos entre las 15y 18 hs.
(disminucidn leve respecto a otros dias de la semana).




Linea de apoyo emocional por COVID-19

160 Licenciados en Psicologia
y 16 supervisores.

SUPERVISOR

& 08001920
Aab)
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Actividades en el desarrollo e implementacion

Seleccion y contrato de profesionales.

Desarrollo de Protocolos.

Entrega de guias y recomendaciones técnicas.

Supervision de los profesionales que atienden el teléfono.

Ficha de registro de las llamadas (perfil, motivo, estrategia).
Monitoreo: reuniones de coordinacion (MSP, ASSE, Supervisores).

@ 0800 1920
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Flujograma de atencion

‘ Psicoeducacion (programas masivos, redes sociales)

¢éLa informacion proporcionada reduce el temor frente al COVID19?

NO N

Codigo amarillo

Primera ayuda
telefénica

Identificacion de alteraciones emocionales.
Primera ayuda telefénica

ése contuvo la crisis emocional?

NO ‘ S|
Valorar posibilidad de derivacion a

Cédigo rojo su prestador de salud

Contencion y derivacion hacia
Activacién de red de salud mental

Lineas Emergencias Puerta de
especializadas moviles emergencia publica
(Vida, drogas, /privada.

violencia entre
otras)
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Distribucion por edad y género
(en los primeros 15 dias)

Distribucion segun grupo etareo

Distribucidn segun género

Cantidad de
Llamados

Femenino

Masculino

Sin datos-no contesta

Total general

Datos preliminare§ sobre una muestra de 856 (12,7%) llamadas.
Fuente: Area estadistica de SM y PV de ASSE.
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Distribucion segun cobertura de salud

M Asse B Mutualistas
1 Sanidad Militar o Policial ® Otros
m Sin datos-no contesta

Datos preliminares sobre una muestra de 856 llamadas.
Fuente: Area estadistica de SM y PV de ASSE.
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Distribucion segun motivo de consulta

Sintomas Depresivos

Sintomas de Ansiedad
Sentimiento de Soledad, Aislamiento, ...

Escucha y Orientacion

Miedo por COVID

Otros

Problemas de convivecia Familiar
Reagudizacion de problemas de Salud Mental...
Problemas con el acceso ala atencién en Salud...

Problemas econédmicos

Ideas o intentos de Auteliminacion

Sin datos-no contesta

Consumo de alcohol y drogas
Problemas con el acceso ala atencion en Salud...

Situaciones de Violencia o Abuso

Problemas Laborales-Estudio

Problemas de convivencia Familiar

Sintomatologia comportamental

Datos preliminares sobre una muestra de 856 llamadas.
Fuente: Area estadistica de SM y PV de ASSE.
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Distribucion de |a severidad de |a problematica

m Severo (Rojo)
M Leve (verde)
™ Moderado (Amarillo)

Sin Datos- No contesta

Datos preliminares sobre una muestra de 856 llamadas.
Fuente: Area estadistica de SM y PV de ASSE.
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Perspectivas / futuro

Ampliar las modalidades remotas de atencidon (redes sociales) en
funcion de las necesidades de la red de atencion.

Podria implicar un avance en la implementacién de estos

dispositivos pasada la emergencia sanitaria para incorporar dentro
de la red de salud mental.

Mejorar la accesibilidad, seguimiento y continuidad de los
tratamientos.
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Intervenciones remotas en salud mental:
evidencia de efectividad comparable a
modalidad presencial

 “Tele-Salud Mental” es una modalidad factible y efectiva, sugerida
por numerosas organizaciones, instituciones (OMS, 2020; APA, 2013).

e Revisidn sistematica: estudios han encontrado que la efectividad de
la Tele-Salud Mental es comparable a los servicios presenciales en
cuanto a la fiabilidad de las evaluaciones, los resultados del
tratamiento y la satisfacciéon (Langarizadeh et al., 2017).
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Intervenciones remotas en salud mental:
evidencia de efectividad comparable a
modalidad presencial

* Revisidn sistematica de paises de ingresos bajos y medios, indicaron
gue la Tele-Salud Mental generalmente es similar al tratamiento
presencial, especialmente en el tratamiento de la depresion,
ansiedad y trastorno de estrés postraumatico (Acharibasam & Wynn,

2018).

Se ha demostrado su utilidad en la emergencia por COVID-19 (Zhou
et al., 2020; Smith et al., 2020).
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Hopper, el pintor que convirtioé en arte
la soledad y el encierro

Edward Hopper (22 de julio de 1882 - Nueva York, 15 de mayo de 1967)
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Gracias.



