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Introduccion

La comunicacion en salud, representa una herramienta de politica publica con el fin de
mejorar la salud publica, por eso debe ser implementada por los respectivos gobiernos en los
ambitos que generan mayor problematica, todo esto, teniendo en cuenta que si bien se deben
formular planes de accion para combatir las enfermedades, es de ain mayor relevancia formular
politicas publicas de prevencion, y la comunicacion en salud es clave para buscar cambios en los

habitos de las personas que busquen mejorar su salud.

En el presente trabajo, se abordara un problema que se identificé en el Analisis de
situacion de salud — ASIS, del Departamento de Cundinamarca, Yy es el referente al aumento de la
morbilidad por Enfermedades de salud mental, lo cual no es solo una problematica del
departamento, sino del mundo entero, por lo que es un problema que se debe abordar con la
relevancia que merece, y por ello se encuentra la necesidad de implementar una propuesta de
intervencion para fortalecer la comunicacion en salud con el fin de reducir la morbilidad por

Enfermedades mentales.



Titulo de la Propuesta

¢ Qué métodos y estrategias de comunicacion en salud, se pueden implementar, para reducir los

indices de morbilidad por Enfermedades mentales?



Planteamiento del Problema

Las enfermedades de salud mental, cada dia han aumentado, en adultos, pero 1o mas
preocupante es su incremento en nifios, nifias y adolescentes, es un problema de caracter
mundial, pues en todo el mundo las mismas han incrementado, ocasionando hasta la muerte, a
estas enfermedades no se les ha dado la relevancia que merecen, hasta hoy en dia que su
incremento ya ha causado preocupacion, y sobre todo después de la pandemia producidas por el
SARS COVID 19, el encierro y el cambio dréastico de las condiciones de vida ha desencadenado

en el aumento de estas enfermedades.

Segun el Analisis de Situacion de Salud — ASIS del Departamento de Cundinamarca,
desde el 2018 las enfermedades mentales empezaron a incrementar en una cifra significativa,
esto es, en mas del 17% con respecto al afio anterior, y ello no ha disminuido, antes ha
incrementado, como ya se habia sefialado por causa de la pandemia, pues el encierro aumento el

riesgo del aumento de enfermedades mentales en nifios, adolescentes y adultos.

El impacto psicol6gico de la poblacién infante- adolescente durante la cuarentena
depende de varios factores: su duracion, de cuanto miedo tengan de infectarse, que tan
frustrados, aburridos y mal informados estén, el estrés econémico familiar, el no tener
suministros adecuados ni espacio personal en casa y la falta de contacto con comparieros y
profesores del colegio. También se describen estresores post cuarentena tales como las

dificultades econdmicas en la familia y él estigma de haber estado enfermo o en contacto directo.

La angustia generada por la enfermedad o muer te de seres queridos, sindrome de estres

agudo y postraumatico, insomnio, irritabilidad, disminucién de la concentracion, aumento de



consumo de alcohol/ drogas y aparicion de trastornos ansiosos o depresivos en nifios y familias
vulnerables se observan durante la cuarentena y hasta 3 afios después. Los sintomas mas
frecuentemente descritos durante la pandemia SARS en Hong Kong fueron: Inestabilidad
emocional, &nimo bajo (73%), estrés o ansiedad, Irritabilidad (57%), insomnio, sintomas de
despersonalizacion y des realizacion y agotamiento emocional. Es importante recordar que en la
poblacion infantojuvenil la forma en que se expresa el conflicto va a variar segun el estadio de

desarrollo psicolégico en que se encuentre cada individuo. (M. Abufhele, V Jeanneret, 2020).

De lo anterior, es claro que existe un problema de gran relevancia en cuanto a las
enfermedades mentales, que, si bien es a nivel mundial, en este trabajo se abordara el problema
solo respecto del Departamento de Cundinamarca y se formulard una propuesta de intervencion
para mejorar la comunicacion en salud en este tema, que permita generar cambios
comportamentales en los habitantes del departamento que tengan como consecuencia, la

disminucion de la morbilidad por enfermedades mentales.



Antecedentes

Lo que muchos no saben, es que Colombia ha Sido uno de los paises que ha encabezado
la lista de paises con mayores enfermedades mentales en al menos 5 enfermedades, asi lo ha

sefalado la revista biomédica:

Al comparar la prevalencia de los trastornos mentales en Colombia con otros 14 estudios
homologos de otros paises desarrollados y en desarrollo, se encuentra que Colombia ocupa los
cinco primeros puestos en algunas enfermedades mentales: segundo puesto en el trastorno por
control de impulsos, cuarto puesto en los trastornos de ansiedad y en los relacionados con el
consumo de sustancias psicoactivas como en cualquier otro trastorno (trastorno de ansiedad de
separacion en la infancia, trastorno por déficit de atencion, trastorno de conducta, trastorno
negativista desafiante, trastorno de ansiedad de separacion del adulto y bulimia nerviosa) y el

quinto puesto en los trastornos del estado de animo.

Los trastornos mentales en Colombia afectan especialmente a nifios, adolescentes y
adultos jovenes, situacion que empeora en gran medida el pronostico, la productividad
académica y econémica de la poblacidon y, en ultimas, el capital global, que incluye los factores
personales, simbolicos, culturales y relacionales. Estos trastornos se inician entre los 9 y los 23
afios. La mediana en la edad para las primeras manifestaciones de los trastornos afectivos, como
el episodio depresivo mayor, se sitda en los 24 afios, para la mania, en los 20 afos, y para la
hipomania, en los 27 afios. La edad de inicio de los trastornos de ansiedad se encuentra entre los
7y los 28 afios, con un promedio a los 17 afios, y la de los trastornos por uso de sustancias, entre
los 20 y los 27 afos, con un promedio a los 22 afios. La edad de inicio de otros trastornos, como

el de ansiedad de separacion en la infancia, el de déficit de atencion, el de conducta, el



negativista desafiante, el de ansiedad de separacion del adulto y la bulimia nerviosa, se encuentra

entre los 8 y 20 afios, con un promedio a los 11 afios. (Revista Biomédica).



Justificacion

En el Departamento de Cundinamarca, desde el afio 2018, se ha incrementado
significativamente las enfermedades mentales, y por lo tanto, la morbilidad debido a las mismas,
estas enfermedades afectan en mayor medida a las mujeres, y en grupo etario a los adolescentes,
lo que también pone en riesgo la productividad de la poblacién econémicamente activa, es por
ello que es importante incrementar las estrategias de comunicacion en salud, buscando generar
cambios en la poblacidn, y sobre todo en las poblaciones mas afectadas por las enfermedades
mentales con miras a prevenir el desarrollo de las mismas, y crear conciencia de que son
enfermedades, pues este es el principal problema, que ain mucha gente no asume los trastornos

mentales como una verdadera enfermedad.
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Marco Tebrico

La enfermedad mental ha sido definida de manera negativa por la OMS, asi:

La Organizacion Mundial de la Salud (O.M.S) define la Salud Mental no s6lo como la

ausencia de trastornos mentales.

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 satisfactoria y es capaz de hacer una contribucion a su comunidad.

La OMS declara de forma general que "no existe la salud sin la salud mental™ y sefiala
que "la salud mental es primordial para el desenvolvimiento humano, social y econémico de las
naciones y esencial para otras areas de politicas publicas como son la asistencia social, los

derechos humanos, la educacion y el empleo™.
Hay diferentes trastornos mentales, tales como:

1. Trastornos exdgenos, cuya etiologia esta objetivamente relacionada con una causa
organica, perfectamente delimitada.

2. Toxicomanias, relacionadas con la adiccidn a sustancias potencialmente toxicas.

3. Psicosis, en las que el sujeto pierde el contacto con la realidad y se instala en un
cualitativamente distinto.

4. Trastornos afectivos unipolares enddgenos.
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5. Trastornos psiquicos no psicoticos ni afectivos endégenos, que provocan sintomas y
un sufrimiento para el paciente (neurosis clasicas, reacciones neurdticas, trastornos
adaptativos, patologia de la conducta sexual, trastornos psicosométicos) o un riesgo
para la vida (trastornos de la alimentacion).

6. Trastornos de la personalidad, cuya patologia viene dada por agrupaciones de rasgos
peculiares de la personalidad (no sintomas clinicos), que hacen sufrir al sujeto
(personalidad equitativa, dependiente o depresiva) o le generan importantes conflictos
en la relacion interpersonal (personalidades histridnicas, narcisistas, paranoides,
esquizoides, esquizotipicos, y pasivo-agresivas) y/o social (personalidades

antisociales y limites).

Omitimos en el analisis los dos primeros subgrupos, el de los trastornos exdgenos, porque
su naturaleza es claramente orgéanica y forma parte de la patologia médica estricta; y el de las
toxicomanias, porque el trastorno se genera desde la interaccion del sujeto (adicto) con
sustancias (drogas) que afectan el sistema nervioso central (SNC) y pueden producir abuso o

dependencia, con la consiguiente afectacion fisica y psiquica. (J. Vallejo 2003)
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Objetivos

General:

Crear una propuesta de comunicacién en salud para concientizar a los habitantes del
Departamento de Cundinamarca, de que los trastornos mentales son enfermedades, y hay que
empezar a generar comportamientos de auto cuidado en cuanto a las enfermedades mentales,
resaltando la importancia de la prevencion, con el fin de generar un cambio comportamental en
las habitantes del departamento, teniendo como fin la reduccion de la morbilidad por estas

enfermedades.

Especificos:

» Formular una propuesta de comunicacion en salud, respecto de las enfermedades
mentales para el Departamento de Cundinamarca.

» Desarrollar estrategias de comunicacion en salud efectivas para disminuir la
morbilidad en el Departamento de Cundinamarca por las enfermedades mentales.

» Hacer uso de los modelos unilineal y dialégico de comunicacion en salud, con el fin
de implementar las diferentes estrategias de comunicacion en Salud.

» Hacer uso de los medios de comunicacion disponibles en el departamento como parte
de la implementacion de las estrategias de comunicacion en salud.

» Hacer uso de las redes sociales como parte de la implementacion de las estrategias de

comunicacion en salud, sobre todo, frente a los adolescentes del Departamento.
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Propuesta de Intervencion

Dentro del Departamento de Cundinamarca es poca la comunicacion en salud que se ha
desarrollado respecto de las enfermedades mentales, pues en los medios de comunicacién de
Departamento no se encuentran ni siquiera informacion respecto de las diferentes enfermedades
mentales, al igual que en las redes sociales, ni las EPS ni las IPS, que prestan servicios de salud,
realizan campafas donde se busque implementar la prevencion de los trastornos mentales, las
pocas que hay se refieren solo a los trastornos mentales generados por el uso de drogas

psicoactivas.

Debido a lo anterior, y teniendo en cuenta que ya desde el 2018 el aumento de
enfermedades mentales se ha dado en una cifra significativa, es clara la necesidad de
implementar una propuesta de intervencion en comunicacion en salud, que permita a las personas
del Departamento conocer de la existencia de las diferentes enfermedades mentales que existen,
concientizarse de que son una enfermedad como cualquier otra, para que empiecen a adoptar
comportamientos dirigidos a prevenirlas, y a acceder a los diferentes tratamientos cuando se

parezca de alguna.

La educacion en salud brinda herramientas para la concientizacion, comprension y

autogestion de las enfermedades mentales, con el fin de prevenirlas y tratarlas.
Entonces lo que se buscara con la comunicacion en salud es:

» Informar a la poblacién sobre los servicios de salud existentes y la forma de acceder a

ellos.
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» Ayudar a los miembros de las comunidades a identificar sus problemas de salud y sus
causas.

« Estimular la reflexion comunitaria sobre iniciativas en favor de la salud.

 Facilitar el intercambio de ideas y experiencias entre grupos de la comunidad, asi
como entre comunidades distantes entre si.

» Apoyar a la movilizacion comunitaria para la salud: canaliza reivindicaciones,
legitima propuestas y divulga realizaciones; vindicaciones.

» Apoyar a la educacion en salud e informa sobre précticas saludables (PROSALUD,

2007).

Para lograr el objetivo se hara uso de los métodos unilineal y dialogico, es decir las
campafias se haran pensadas en las personas del Departamento de Cundinamarca, tomando en
cuenta las diferentes condiciones culturales, socioeconémicas, religiosas, etc., con el fin de que
las camparfias sean mas efectivas, sin embargo, la informacion general se transmitira teniendo en
cuenta el modelo unilineal para difundir la informacion general mediante folletos, propagandas

de television y de radio, entre otras.

En este proyecto se implementara el modelo del cambio de Comportamiento —
Comunicacién, segun el cual debemos emplear campafias y programas de informacion publica
con el fin de contribuir y sembrar ciertos conocimientos y conductas que a lo largo del tiempo
crean un habito comportamental que no solo ayudara a prevenir esta enfermedad para la
poblacidn que esta en contacto, sino que también generara un efecto de voz a voz, que asegurara
sus efectos preventivos a futuro con las generaciones venideras en pro de beneficiarse con la

salud autbnoma y comunitaria.
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La comunicacion en salud buscara la prevencion de las enfermedades mentales, pero
teniendo en cuenta que es un problema actual y de gran envergadura, también se hara uso de la
comunicacion social de forma reactiva buscando prevenir ya efectos mayores de estas

enfermedades como la muerte.

Para que la estrategia de comunicacion en salud sea efectiva se haran camparias
mediaticas, esto es, haciendo uso de la prensa, radio y television en ejercicio del modelo
unilineal de comunicacién para difundir la informacidn referente a las diferentes enfermedades

mentales, en todo el departamento.

También se hara uso de campafas focalizadas difundiendo informacion a grupos
especificos, en el caso concreto, habran campafas focalizadas de acuerdo al género, y a la edad,
esto quiere decir que se haran campafas exclusivamente para hombres, para mujeres, para nifios
y nifias, y campafias para adolescentes, estads campafias seran la entrega de folletos, charlas,
folletos, entre otras, que van dirias exclusivamente a estos grupos, y sobre todo el uso de medios
sociales a través de redes sociales donde las publicaciones se dirigen exclusivamente a los grupos

determinados.

Y por ultimo se harén uso de campafias cara a cara, en ejercicio del modelo dialdgico de
comunicacion en salud, buscando la relacion interpersonal, a través de charlas y campafias dénde
se pueda tener una comunicacion personal con los individuos que asistan, para brindarles

informacion de acuerdo a sus necesidades.
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Conclusiones

La implementacion de la propuesta de comunicacion en salud, en este trabajo expuesta,
tendra dos efectos de aplicarse de manera correcta, uno preventivo, que es el mas importante,
pues logra que las personas del Departamento de Cundinamarca adopten comportamientos que
eviten las enfermedades mentales, y la propuesta tendra un efecto reactivo frente a quienes ya
padecen de las enfermedades mentales, pues se lograra que quienes ya las padecen accedan a los
servicios de salud que el sistema y el gobierno tienen para estas enfermedades y asi evitar las

consecuencias hasta mortales de estas enfermedades.



Tabla 1.

Estimacidn del presupuesto:

Lista de tablas
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Presupuesto

Estudiantes

3 0 0
Radiologia
Folletos 100 5000 500.000
Carteles 10 50.000 500.000
1 pauta digital
Promocion por redes sociales diaria por 30 20.000 600.000
dias
Medios de
3 0 0

comunicacion

Nota: Total de inversidn en la estrategia de promocién y prevencion es de: 1.600.000



ANEXos

e Link prezi: propuesta sobre Salud mental

https://prezi.com/i/ctwkx4pywyh5/

e Link prezi: Pautas de Cuidado para tu Salud mental

https://prezi.com/i/wpqg6gel-wzik/
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Link Presentacion Link prezi: Tarea 5 — Formulacion

https://prezi.com/view/Bu8SGJXUNOE2uHm4gBEmM/
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