Comentarios al Simposio: “Estrategias y retos en
salud mental durante la pandemia del COVID-19”

Quiero agradecer a la Academia Nacional de Medicina
por la oportunidad de dirigirme a ustedes en estas
circunstancias. Bueno, por las limitaciones del tiempo,
resaltaré y comentare solo algunos aspectos sobre los
que considero es importante reflexionar y, en algunos
casos, ampliar. Hemos escuchado tres importantes y
oportunas presentaciones de distinguidos expertos, que
han enfocado el problema de la salud mental durante
esta pandemia desde tres perspectivas cruciales. El Dr.
Cutipé nos ha presentado la perspectiva comunitaria y
politica; el Dr. Renato Alarcén, el enfoque sociocultural
latinoamericano y los cambios que esto motiva y como
se relacionan con la salud mental; y el Dr. Juan Enrique
Mezzich, la perspectiva eco-bio-psicosocial y su relacion
con el individuo, el humanismo y la medicina centrada
en la persona.

El Dr. Yuri Cutipé viene liderando desde hace algunos
afios una reforma de la salud mental en el pais sin
precedentes, la cual se ha acompafiado de diversos
cambios normativos y presupuestales. Gracias a su
empuje y organizacién durante los Ultimos afios ha
logrado, como nos ha mencionado, implementar hasta
ahora mas de 150 Centros Comunitarios de Salud
Mental a lo largo del pais, con el norte de extenderlos
a 281 para el bicentenario, si es posible, y luego
optimizar al 100% la cobertura ideal de la atencion en
los siguientes afios. Deseo aprovechar esta actividad
de la Academia Nacional de Medicina, para resaltar y
reconocer los logros que viene desarrollando el Dr.

AN Dr. Javier E. Saavedra @

Cutipé para mejorar la salud mental en el pais de las
personas mas vulnerables. La reforma, nos muestra el
Dr. Cutipé, enfoca la salud mental desde una perspectiva
amplia, mas alla de los trastornos psiquiatricos, hacia la
prevencion y promocién y la consideracion de factores
psicosociales. Podriamos afirmar que lo avanzado en
esta reforma ha sido la mejor preparacion para esta
pandemia, a diferencia de lo sucedido en otros sectores.
Las redes de atencion comunitaria en salud mental van
de la mano con la estrategia de atencién del COVID-19
en el primer nivel de atencion, el enfoque preventivo se
complementa con el enfoque reparativo en la comunidad
cerca de las personas. Estamos en el periodo en el cual,
de acuerdo a experiencias internacionales relacionadas
con la pandemia, encontraremos un incremento de
2 a 4 veces en la prevalencia de problemas de salud
mental en comparacion con periodos sin pandemia,
desde reacciones homeostaticas psicologicas hasta
problemas de ansiedad, depresion e indicadores de
orden suicida, ademas de manifestaciones de violencia
como la violencia intrafamiliar que vemos todos los dias
en las noticias. El enfoque comunitario es un programa
orientado al tratamiento, prevencion, rehabilitacion y
reinsercion de los pacientes en problemas de salud
mental en su ambiente, su comunidad y al interior de
su familia. El Dr. Cutipé también nos ha actualizado con
respecto al impacto que viene teniendo la pandemia en
el pais y las estrategias que se vienen implementando
en el sector con una aproximacion multidisciplinaria que
incluye lineas de atencién de emergencia, equipos de
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acompafiamiento psicosocial para los trabajadores de
primera linea y familiares de pacientes hospitalizados,
asi como el Plan de Salud Mental 2020-2021 para
reducir el impacto de la pandemia. Una de las
estrategias utilizadas, de las que nos ha hablado el Dr.
Cutipé, se refiere a telesalud o telesalud mental, la cual
ha demostrado, segun investigaciones, ser un método
efectivo y comparable con la atencion cara a cara, a
pesar de las preocupaciones de algunos cuidadores de
que podria afectar el rapport terapéutico; sin embargo,
los costos son inclusive menores a los de la atencion
normal, segun estudios realizados al respecto. Con todo,
en este tipo de atencion existen elementos a considerar
en poblaciones como la nuestra, particularmente por los
problemas socioecondémicos, como son la alfabetizacion
informatica y los grupos etarios de edad avanzada. Esto
se ha puesto en evidencia en nuestro medio, indicando
los problemas que se suscitaron al intentar brindar los
soportes econdmicos a través de los medios virtuales
bancarios. Aun asi, desde las politicas publicas, esta
pandemia nos deberia dejar una potenciacion de la
telemedicina para llegar a todo el pais, tal como también
propone el Dr. Alarcon.

El Dr. Renato Alarcon, por su parte, nos habla de la
tragedia colectiva que esta pandemia representa para
el pais y para todo el mundo y que afecta a los mas
desprotegidos. Después de revisar los antecedentes
histéricos de la pandemia en el mundo, nos hace
reflexionar que debemos aprender del pasado, asi como
nuestro futuro debe cambiar con relacion a la experiencia
presente. El doctor Alarcon ha resaltado algunas
caracteristicas que hacen que, para Latinoamérica,
esta pandemia tenga un significado distintivo desde el
punto de vista de la salud mental. Algunos estudios han
encontrado una mejor salud mental en personas que han
tenido experiencias previas de otras pandemias, como
sucede en paises asiaticos. Para Latinoamérica ha sido
y €s una experiencia unica, y el Dr. Alarcon dice que
emerge como un impacto psicosociocultural, de seria
afectacion en la vivencia de las personas. Resalta la
repercusion que tienen las fuentes publicas de distinta
naturaleza en la pandemia y que originan una serie de
resultados como generadores de sentimientos negativos
e ideas mal concebidas y conductas inadecuadas
que inciden en la salud mental de las personas.
Simplemente, hemos tenido muchos problemas para
enfrentarla, y esta nos toma por sorpresa con todas las
debilidades que tiene la region, en todos los ambitos:
salud, economia, trabajo, educacién y la informalidad
que matiza todo. Desde el lado positivo, el Dr. Alarcon
también ha sefialado aspectos culturales valiosos que

distinguen a Latinoamérica, como son la solidaridad,
la reafirmacion de los valores familiares, el rol de los
recuerdos, la perspectiva espiritual y la resiliencia, entre
otros. Sin embargo, desde lo negativo ha remarcado -en
el marco de la pobreza y la desigualdad, e influenciados
por la existencia de cambios socioculturales- la alteracion
del concepto del otro, que puede llevar al rechazo,
resentimiento y xenofobia, asi como el no respeto a los
demas, que en esta pandemia se ha expresado en la
intolerancia a las medidas de control. Y tal vez deberiamos
afadir la “criollada” en su expresion mas perversa, que es
la corrupcion. Estos aspectos o cambios socioculturales
se combinan y repercuten en la salud mental, como lo
expresa el Dr. Alarcon, y probablemente explican los
hallazgos de reportes recientes en Estados Unidos,
en los que se ha encontrado que los latinos tienen 1.4
veces mas chance de presentar problemas ansiosos
o depresivos frente a las personas blancas, 1.5 veces
mas probabilidad de desarrollar estrés postraumatico en
relacion al COVID, 2 veces mas chance de incrementar
el uso de sustancias como medidas para aliviar el estrés
y 2.3 veces mas probabilidad de considerar el suicidio.

En este sentido, algunos autores sostienen que
ciertos trastornos de ansiedad presentan variaciones
influenciadas por aspectos socioculturales en personas
latinas. Como nos remarca el Dr. Alarcon, estas
variaciones estarian relacionadas con diferencias en
cogniciones catastréficas acerca de los sintomas de
ansiedad en la cultura latinoamericana, 1o que seria un
punto importante con respecto a una mayor prevalencia
de trastornos de ansiedad. Otros estudios han sostenido
que los latinos estarian en mayor riesgo de padecer
trastorno de estrés postraumatico por presentar una
mayor disociacion peritraumatica, menor soporte
social, mayor pensamiento ilusorio y una estrategia
de afrontamiento de autoculpabilidad. Bajo estas
evidencias resulta trascendente lo expresado por el Dr.
Alarcdn sobre los factores sociodemograficos culturales
y riesgos médicos de los latinoamericanos. El Dr. Alarcon
sugiere finalmente, entre otras medidas, la aplicacion de
técnicas de asistencia psicologica inicial e intervenciones
especificas, como educacion, liderazgo y reforzamiento
de la fe y la esperanza, el uso de técnicas online y la
consideracion de voluntarios a nivel de la comunidad
para disminuir las fuentes de contagio.

Por dltimo, el Dr. Juan Mezzich, al hablarnos de los
origenes historicos 0 antecedentes de la medicina
centrada en la persona en distintas publicaciones,
siempre mencion0 la cultura china, la india, la griega;
ahora, en esta presentacion, incluye la tradicion milenaria
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andina, enriqueciendo y ampliando el concepto de la
totalidad y expandiendo a lo ecolégico los principios de
la medicina centrada en la persona. Esta pandemia nos
ha demostrado la importancia de un entorno ampliado,
lo que nos lleva a reflexionar sobre el contexto de la
persona que sufre la enfermedad, al contexto de los
origenes de la enfermedad en un mercado de China. La
tradicion o cosmovision andina, en el respeto a los limites
de la naturaleza, lleva las circunstancias o contexto a
su maxima expresion. Al centro emerge el hombre
como la mayor creacion de la naturaleza, pero como
hermano mayor, con una mayor responsabilidad frente
a sus hermanos menores (los animales y las plantas),
dando por resultado el bienestar comun o Allin Kawsay.
Asi perfectamente se relaciona con uno o mas de los
objetivos del desarrollo sostenible y con las propuestas
de promocién de salud en respuesta al COVID-19, como
menciona el Dr. Mezzich.

Después del diagnostico del COVID-19, la persona
afectada se enfrenta a una serie de experiencias y
medidas que cambian completamente su circunstancia y
la de su familia, ya sea que el desarrollo de la enfermedad
sea leve 0 severo, mas aun si se trata de una enfermedad
que no tiene cura por el momento. Los enfermos por el
COVID-19 son tratados de forma diferenciada, lindando
con la discriminacion, como si hubieran cometido un
pecado mortal y tuvieran que ser juzgados; esto se agrava
con la escasez de recursos humanos y materiales para
atenderlos. Por lo tanto, quisiera resaltar la consideracion
de la dolencia, tan valiosa para la medicina centrada
en la persona. Es fundamental que esta se encuentre
en el centro de la atencion. Pero no solo la dolencia
de las personas afectadas, sino también la de sus
familias, elemento tan preciado por nuestra cultura. La
dolencia implica sentimientos, ideas preconcebidas, la
alteracion de la funcion y las expectativas relacionadas
con la enfermedad, que en el caso de la infeccion por
el COVID-19 estd cargada emocionalmente debido
a la enorme informacion, muchas veces cambiante e
incierta en todos los @mbitos, tal como también nos ha
remarcado el Dr. Alarcon.

Especial consideracion merece, para el sistema de
salud en esta pandemia, una de las perspectivas de
la medicina centrada en la persona que nos menciona
el Dr. Mezzich: la medicina por la persona, es decir,
por los médicos, enfermeras, técnicos, no sélo porque
han de ser cientificamente responsables y plenos
humanos, sino porque deben enfrentar el colapso de
un sistema con deficiencias historicas muy serias, con
decisiones de alto contenido emocional y ético, con alto

riesgo personal, fisico y emocional. Segun los estudios
realizados en China, cerca del 50% de los trabajadores
de la primera linea de atencion manifestaron requerir
ayuda psicoldgica.

Es cierto que hemos ingresado a la oscuridad de la
noche durante esta pandemia, pero esperemos que la
luz al fondo del camino augure una toma de conciencia
por parte de los gobiernos. El Pert no puede continuar a
la saga de los presupuestos asignados a la salud y a la
salud mental. Esta pandemia desnudo la precariedad en
la que nos hemos hallado. No por nada nos encontramos
entre los primeros lugares del mundo con respecto al
numero de muertes por millon de habitantes; tenemos,
asimismo, una de las tasas mas altas de exceso de
muertes a nivel mundial, lo que habla también de
nuestras serias deficiencias en los registros de salud.
Todos los gobiernos y partidos politicos deben hacerse
responsables y asumir el compromiso futuro. Confiemos
en que la excusa de la crisis econdmica no frustre esta
responsabilidad.

Finalmente, desde las tres perspectivas presentadas
brillantemente el dia de hoy, esperemos que el impacto
de esta pandemia en el futuro, desde el punto de vista
politico, se convierta en una necesidad imperiosa de
invertir en salud de una forma sin precedentes; desde
los aspectos socioculturales, que involucre una mayor
solidaridad, una mayor educacion y menos informalidad;
y desde la medicina centrada en la persona, una mayor
expansion de sus principios en todos los sectores del
Estado. Muchas gracias.

Preguntas y comentarios adicionales
Moderador el Dr. Juan Angulo Solimano

Muchas gracias. Gracias, Dr. Saavedra, por su compresion
y resumen de las ponencias. Tengo la disposicion del
sefior presidente de hacer un breve resumen de o que he
podido leer en el chat, con el ofrecimiento de que cada una
de las inquietudes que se manifestaron sean derivadas a
los ponentes correspondientes para su respuesta. Para
que esto sea implementado les pido, a todos los que han
formulado sus preguntas y comentarios, que pongan su
correo electronico en el chat. Tenemos la ventaja de que
estas conferencias se graban y tenemos luego el resumen
del chaty si, es posible cumplir con el compromiso de dar
las respuestas.

Solamente voy a hacer el breve resumen sobre qué han
versado estas preguntas para que sientan que si estan
siendo acogidas. La mayoria ha hecho recomendaciones
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para que se den directivas especiales para prevenir y
disminuir el impacto en subpoblaciones especiales,
como por ejemplo los adultos mayores, 10s que estan
condenados al aislamiento domiciliario; como prevenir
la violencia familiar que se ha incrementado a todas
luces; como prevenir el estigma de la discriminacion
y como prevenir las conductas irresponsables; nos
sugieren que se hagan recomendaciones especificas
para implementar, reforzar en los centros de salud el
nivel primario, la atencién psicologica a la poblacion
que lo necesita; se preguntan también como hacer para
combatir la mala informacién, entre otras cosas de curas
falsas aprovechando la desesperacion; se recomienda
la introduccion y la incorporacién de los colegios de
antrop6logos, especialistas sociologos para implementar
las directrices que puedan ayudar a corregir estos
problemas que se vienen dando en esta lucha en la que
todos estan empefiados. Basicamente es el resumen
que he podido recoger.

Palabras del Sefior Presidente de la Academia
Nacional de Medicina

AN Dr. Alejandro Bussalleu Rivera

Sefiores académicos, distinguida teleaudiencia, tengan
todos ustedes muy buenas noches. En nombre de
la Academia Nacional de Medicina agradezco a los
doctores Yuri Cutipé, Renato Alarcon y Enrique Mezzich
por sus muy claras y muy interesantes exposiciones;
al doctor Javier Saavedra, por haber coordinado este
SimpOosio y por sus acuciosos € interesantes comentarios
de las conferencias; y al doctor Juan Angulo, por la buena
moderacion, ha logrado resumir en pocas palabras las
inquietudes, las preguntas del auditorio. Ha sido, pienso
yo, un magnifico simposio con mucha informacion
interesante, relevante, util. Con seguridad va a ser muy
provechoso para todos los que hemos participado en
él. La enfermedad causada por el virus Sars Cov 2 ha
cambiado nuestro estilo de vida y probablemente lo va
a seguir haciendo. No tenemos certeza de cuando es
que vamos a regresar a nuestras actividades usuales,
a nuestros centros de trabajo, de estudio, a nuestras
actividades sociales, culturales, deportivas, o por
cuénto tiempo mas vamos a tener que mantener este
distanciamiento socia. Y hay realmente muchas otras
interrogantes. Ante esta incertidumbre, debemos de ser
resilientes, cuidar de nuestra salud fisica y mental, la de
nuestras familias, la de nuestros pacientes.

Este simposio ha sido de mucha ayuda para orientarnos
para saber establecer nuestras propias estrategias y
manejar los problemas de Salud Mental en nosotros
mismos, en nuestras familias, amigos, parientes,
pacientes, etc. Una preocupacion importante para la
Academia Nacional de Medicina es la manera como el
personal de Salud se ve afectado por esta pandemia.
Este personal que atiende a personas afectadas por el
COVID-19 esta expuesto a una situaciéon que implica
largas horas de trabajo intenso, muy demandante,
en que tiene que estar concentrado usando equipos
de proteccion personal, lo que hace la labor aun mas
dificil. En este personal existe temor a la contaminacion,
pues trabaja bajo un nivel de incertidumbre debido
a las limitaciones propias del sistema de salud en el
que vivimos, entre condiciones que conllevan niveles
importantes de estrés. Esta situacion que vive el
personal de Salud que esta en la primera linea de trabajo
con pacientes afectados por el COVID-19 se expresa en
sentimientos de temor, de tristeza, de frustracion, de
culpa, soledad. Dichos trabajadores tienen problemas
relacionados con el suefio, con el apetito, y muchos de
ellos estan agotados. Todo esto les genera ansiedad,
depresion, desmotivacion y desesperanza, condiciones
que perjudican de una manera importante la realizacion
de las labores relacionadas con el cuidado de la salud
de las personas.

El Ministerio de Salud ha elaborado una guia técnica
que examina los desafios que la pandemia genera en
torno a la Salud Mental del personal de Salud y describe
los lineamientos para el cuidado y autocuidado de la
Salud Mental del personal. Dicha guia se enfoca en la
organizacién institucional para el fomento de entornos
saludables de trabajo, la promocion del autocuidado,
estrategias de soporte psicosocial que estén disponibles
en el lugar de trabajo y también a distancia. Igualmente
esta guia permite la identificacion de problemas de Salud
Mental y la gestion para la intervencion y recuperacion.
Es una guia técnica cuya lectura es muy recomendable.
El simposio de esta noche nos ha traido una serie de
interesantes conceptos, recomendaciones y ensefianzas
acerca de como debemos abordar este tema tan
importante, que es el de la Salud Mental durante la
pandemia. Muchas gracias nuevamente a todos los
que han participado en este simposio y a la distinguida
teleaudiencia. Tengan todos ustedes muy buenas
noches. Se levanta la sesion.
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