SGntG Fe I Ministerio Direccién Provincial

Provincia de Salud de Salud Mental

COPERSAMM-Direccidn Provincial de Salud Mental Santa Fe
FORMACION
Propuesta de trabajo 2022-Primer tramo

A partir de un balance altamente positivo del curso de formacién Del paradigma manicomial a la
salud mental comunitaria :cantidad de inscriptos, participacion, accesibilidad a trabajadores/as de
distintas regiones de la provincia, presentacién de un modo distinto de entender y abordar los
problemas de salud mental, dar testimonio de que se pueden cerrar las instituciones monovalentes,
etc.- realizado durante los meses de octubre y noviembre del 2021- Se decide dar continuidad a la
propuesta de foramcion de la DPSM y la COPERSAMM.

Con la intencién de reflexionar sobre las practicas actuales que se sostienen en el marco de las
necesarias transformaciones y en articulacién y dialogo con la experiencia italiana. Ademas la
articulacién de trabajadores/as y gestiones de diversos efectores y dispositivos abonaran a la
implementacion de los proyectos en curso con el fin de acompaiiar el diseiio del Plan de salud
mental y avanzar en la implementacién de las transformaciones pendientes. Priorizamos cuatro ejes
vinculados a lo que hay que abrir para sustituir las estructuras manicomiales. Priorizando el
derecho al habitar, el derecho al trabajo, en el avance concreto de la sustitucion de los hospitlaes
monovalentes, y en la propuesta de diseiiar y construir Centros Territoriales de Salud Mental como
eje transversal para los tres ejes primeros. Considerando estos ultimos los nudos fundamentales de
la red.

Objetivos generales:

-Refelexionar e incidir en las practicas actuales en perspectiva de transformacion, hacia el modelo de
atencioén de la salud mental comunitaria

-Producir proyectos priorizados que orienten la organizacion de lo existente y la creacién de lo
nuevo al armado de Centros Territoriales de Salud Mental como puntos estratégicos y nodales de la
red asistencial.

Destinatarios propuesta de formacion:

Se proponen distintos tramos de formacidn en servicio con pequefios sobre la tarea especifica que
desempenan esos equipos y perspectiva de avanzar en la concrecidon del Plan Provincial y su
implemntacion.

Coordinacion grupos de trabajo:
Referentes de la experiencia Italiana
Integrantes del equipo técnico de la DPSM

Facilitadoras/es del intercambio, auxiliares de la traduccidn, invitados del campo de la salud mental
de, que han realizado trayectos de formacién en Trieste.

1-Programa Habitacional para usuarios/as de servicios de salud mental




Residencias compartidas: actualmente existen 15 en distintos territorios de la provincia, los equipos
interdisciplinarios dependen hospitales monovalentes y de la Direccion de Salud Mental (la
mayoria), también se cuenta con el recurso de coordinacién general; no obstante existe pocas
articulaciones entre los equipos lo cual redunda en diferentes criterios de trabajo. También se cuenta
con equipos de apoyo domiciliarios y en pensiones, se considera oportuno sumarlos a los encuentros
de formacién en funcién de construir los consensos necesarios y brindar capacitacion para diseiar e
implementar una politica habitacional.

Objetivos:

-Acompanar el disefio y concrecion de las propuestas de residencializacion de los hospitales
monovalentes

-Aportar a la articulacidn de los distintos equipos
-Priorizar el trabajo en torno al acceso a derechos y a la ciudadania

-Reflexionar sobre la necesidad de definir tipologias de viviendas asistidas en funcién del grado y la
especificidad de los apoyos requeridos.

2- Programa de economia social y acceso al trabajo/empresa social/CTSM

Cooperativas sociales y acceso al trabajo: actualmente existen 3 espacios productivos-laborales
dedicados al rubro alimenticio en tres regiones de la provincia (Santa Fe, Rosario y Rafaela) uno solo
constituido como cooperativa formalmente. Ademas se cuenta con diversos espacios y talleres
culturales y productivos que producen y venden distintos objetos artesanales.

Objetivos:

-Repensar la oferta en el marco del disefio del plan provincial de salud mental y la implementacién
de Centros Territoriales de Salud Mental

-Aportar a la articulacidn de los distintos equipos existentes

-Disefiar e implementar proyectos laborales en el marco de la transformacion de los hospitales
monovalentes

-Acceder a formacion especifica en torno a cooperativas sociales y acceso al trabajo

-Fortalecer a los equipos existentes para que puedan brindar apoyos en los distintos trayectos:
formacion/capacitacion, insercion en cooperativas o empresas privadas, estatales o mixtas,
conformacion de cooperativas.

3- Programa de Transformacidn y sustitucién de los hospitales monovalentes:

Los tres hospitales monovalentes publicos de la provincia vienen siendo acompafiados por la DPSM,
via comisiones de sustitucion de las que participan la DPSM, la gestién de la institucion,
trabajadores/as y usuarios/as, para el disefio y construccién de sus proyectos de transformacion
institucional. Se seleccionara un grupo de trabajadores que ocupan lugares claves en cada institucion
para organizar el nimero de participantes y garantizar el dialogo y aportes.

a) Colonia Psiquiatrica Dr. Abelardo Yrigoyen Freire (Oliveros): primer tramo Residencializacion,
segundo tramo Polivalentizacién



b) CRSM Agudo Avila: hacia la polivalencia, equipos ampliados clinicamente, DAT (dispositivos de
abordaje territorial), externacién de mujeres de larga estadia. Obra Funcional y puesta en valor
histérico hacia la comunidad (tunel)

c) Hospital Dr. E Mira y Lépez (Santa Fe): externacion de 15 usuarios/as cronicos concomitante cierre
de una sala y re funcionalizacién de otra para que sea mixta. Construccién en las viejas instalaciones
de un Hostal para familiares de nifios y nifias del interior internados o en tratamientos médicos en la
ciudad, armar cercanias con la comunidad

Objetivos:

-Avanzar en el disefio del proyecto de sustitucion de los hospitales monovalentes por redes de
servicios de salud mental de base comunitaria. Prioridad armado de Centros territoriales.

-Detectar y poner en cuestion las practicas manicomiales

-Aportar a la apertura del hospital a la comunidad

-Re funcionalizacion de las instalaciones del hospital

-Construir propuestas de reconversion de recursos hacia los nuevos dispositivos y practicas

-Creacion de un programa de desinstitucionalizacion y externacién

4- Programa de creacion de Centros Territoriales de salud mental comunitaria:

_Ante la propuesta actual de la DPSM de crear estas nuevas instituciones intermedias se propone un
espacio de dialogo entre el equipo de la DPSM, actores claves del territorio, trabajadores/as en
posiciones estratégicas en distintos niveles del sistema de salud en articulacién con la experiencia
italiana en los Centros de salud mental y micro areas.

Objetivos:

-Sistematizar los aportes al disefio de los CTSMC relevados en las discusiones del plan de salud
mental

-Disenar la propuesta de creacion de CTSMC
-Definir el lugar en la red de salud/salud mental
-Fortalecer los abordajes psicosociales y grupalitas

-Articular y fortalecer los programas, servicios y dispositivos existentes en el marco de los CTSM



