








XV JORNADAS FEAFES

BENIDORM
19, 20 Y 21 DE ABRIL DE 2007

CALIDAD DE VIDA:
Afianzar, crecer y fortalecer

nuestro movimiento



Edición: 2007

Edita: FEAFES C/ Hernández Mas, 20-24 • 28053 Madrid (España)
Tel: 91 507 9248 • Fax: 91 785 7076
E-mail: feafes@feafes.com • www.feafes.com

Diseño: Doblehache Comunicación

Imprime: Impresos y Revistas, S. A. (Grupo IMPRESA)

Depósito Legal: M. 10.333-2008



COMITÉ DE HONOR
Molt Honorable Sr. D. Francisco Camps Ortiz
President de la Generalitat Valenciana
Sra. Dª. Elena Salgado Méndez
Ministra de Sanidad y Consumo
Sr. D. Jesús Caldera Sánchez- Capitán
Ministro de Trabajo y Asuntos Sociales 
Honorable Sr. D. Rafael Blasco Castany
Conseller de Sanidad 
Honorable Sra. Dª. Alicia de Miguel García 
Consellera de Bienestar Social
Excmo. Sr. D. Manuel Pérez Fenoll
Alcalde - Presidente de Benidorm
Excmo. Sr. D. José Joaquín Ripoll Serrano
Presidente de la Diputación Prv. de Alicante 
Ilmo. Sr. D. Manuel Cervera Taulet
Secretario Autonomico de la Conselleria de Sanidad
Director Gerente de la Agencia Valenciana de Sanidad
Ilmo. Sr. D. Francisco Javier Reverte Lledó
Secretario Autonómico de Prestaciones Sociosanitarias
Ilmo. Sr. D. Alberto Infante Campos 
Director Gral. de la Agencia de Calidad del Sistema Nacional de Salud
Sra. Dª. Ana Kringe Sánchez
Diputada de Salud Mental de la Excelentísima Diputación de Alicante 
Ilmo. Sr. D. Alfonso Bataller Vicent 
Director Gral. de Asistencia Sanitaria
Ilmo. Sr. D. Antonio Galán Serrano
Director Gral. de Calidad y Atención al Paciente 
Ilmo. Sr. D. Francisco Villena Alarcón
Director Gral. de Integración Social de Discapacitados
Ilmo. Sr. D. José Martínez Olmos 
Secretario General de Sanidad
Sr. D. Rafael Juan Cloquet
Presidente FEAFES-Comunidad Valenciana
Sr. D. Francisco Morata Andreo
Presidente FEAFES



COMITÉ ORGANIZADOR
Sr. D. José Mª Sánchez Monge
Vicepresidente de FEAFES
Sr. D. Nel A. González Zapico
Tesorero de FEAFES
Sr. D. José Luis Gutiérrez Calles
Secretario de FEAFES
Sra. Dª. Adela González Menadas
Vocal de la Comision Permanente de FEAFES
Sra. Dª Francisca Monllor Ferrando
Gerente de AFEMA
Sra. Dª Llum Moral i Muñoz
Técnico de FEAFES CV
Sra. Dª Rosa Ruiz Salto
Gerente de FEAFES



Entidades Colaboradoras





Índice

ACTO DE INAUGURACIÓN .............................................................. 11

CONFERENCIA Calidad de vida ...................................... 27

MESA REDONDA La inserción laboral de personas con
enfermedad mental como eje de calidad .. 47

MESA REDONDA Calidad en el proceso de rehabilitación
psicosocial ............................................ 97

MESA REDONDA Realidad y oportunidades de la Ley
de Promoción de la Autonomía y Atención
a las Personas en Situación de
Dependencia para las personas
con enfermedad mental .......................... 113

MESA REDONDA Estrategia en Salud Mental
del Sistema Nacional de Salud ................ 133

MESA REDONDA Experiencia de integración comunitaria
a través de un Programa de Vivienda
Tutelada ................................................ 153

CONCLUSIONES .............................................................. 187





Acto de inauguración
D. Rafael Juan Cloquet

Presidente de FEAFES-Comunidad Valenciana

D. Francisco Morata Andreo
Presidente de FEAFES

D. Francisco Villena
Director General de Integración Social de Discapacitados

de la Conselleria de Bienestar Social

D. Antonio Galán
Director General de Calidad y Atención al Paciente

Dª María José Camps
Concejala de Bienestar Social del Ayuntamiento de Benidorm





1 3

A c t o  d e  i n a u g u r a c i ó n

D. Rafael  Juan Cloquet
Pre sidente de FE A FE S -Comunidad Valenciana

Buenos tardes a todos, gracias por su asistencia. Aunque sabemos
que falta bastante gente que está de viaje y está llegando hoy, empe-
zamos el acto de inauguración del XV Congreso-Jornadas de FEAFES.
Yo soy Rafael Juan, presidente de FEAFES-Comunidad Valenciana, y me
ha tocado abrir la primera intervención.

Como Presidente de la Federación de Asociaciones de la Comunidad
Valenciana quiero dar la bienvenida a todos los presentes en esta
Comunidad Autónoma, esperando que su estancia en ella sea lo más
satisfactoria posible. Como Presidente de FEAFES-Comunidad
Valencia, en primer lugar, quiero agradecer al Ministerio de Sanidad y
Consumo, al Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales; a la Generalitat
Valenciana, representada la Conselleria de Bienestar Social en la per-
sona de Don Francisco Villena, y en la Conselleria de Sanidad en la
persona de Don Antonio Galán; a la Diputación de Alicante; a la
Fundación ONCE, y por último agradecer al Ayuntamiento de Benidorm
y a su ciudad representada en esta mesa con la Concejala de
Bienestar Social, María José Camps. 

Acogemos estas Jornadas en una ciudad tan emblemática como es
Benidorm, localidad que tiene costumbre en acoger a todo ciudadano
del mundo para que su estancia sea lo más cómoda posible y vuelva
a su hogar recordando su paso por esta ciudad como algo inolvidable,
esperando para todos aquellos que la desconocían que su estancia
aquí sea de su agrado en todos los aspectos. Bienvenidos a todos.

Estas XV Jornadas Congresos FEAFES que hoy se inician en nuestra
Comunidad Autónoma son para mí y para la Federación a la que repre-
sento una ocasión única para poder mostrar a la sociedad el trabajo
que realizamos para mejorar la calidad de vida de nuestros familiares.
A lo largo de estos días, tendremos a especialistas del campo de la
enfermedad mental que nos contarán sus experiencias, su trabajo del



día a día, así como sus resultados para que toda la comunidad pueda
avanzar en la integración de las personas con enfermedad mental en
la sociedad, como ciudadanos de pleno derecho.

En representación de este colectivo les quiero agradecer la oportuni-
dad que me brindan para manifestarles públicamente el compromiso
de FEAFES para lograr que la marginación y el estigma que siguen
teniendo las personas que padecen una enfermedad mental y sus
familiares sea cada día menor. Y que al igual que la sociedad avanza
rápidamente en los aspectos técnicos y científicos, nos gustaría cami-
nar al mismo tiempo que estos avances, y no quedarnos siempre a la
espera de subirnos siempre a este tren de las mejoras sociales. Y
que por fin, las personas que tienen alguna responsabilidad en sus
manos de mejorar nuestras vidas tengan en cuenta nuestro colectivo,
y no nos quedemos como siempre en el andén de espera de nuestro
tren. 

Este Congreso es un paso más en la concienciación, la sensibilización
y aceptación de la enfermedad mental en la sociedad actual.
Agradezco de nuevo y de corazón a todas aquellas personas que por
su cargo de trabajo están aquí presentes para cambiar la realidad, y
que por fin seamos una parte activa de nuestra sociedad. Ya su sola
su presencia demuestra su interés por la enfermedad mental y su
aceptación social.

Aprovecho también el foro para, por lo que a nivel particular me toca
como representante de mi entidad, la Asociación de Alcoy, invitarles a
disfrutar de nuestras Fiestas de Moros y Cristianos que se inician
este fin de semana. Están todos invitados.

Quedan inauguradas las XV Jornadas Congresos FEAFES, y sin más
dilación doy la palabra al Presidente de FEAFES Nacional, el Sr. D.
Francisco Morata.

A c t o  d e  i n a u g u r a c i ó n
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D. Francisco Morat a Andreo
Pre sidente de FE A FE S

Muchas gracias, en primer lugar saludar a la Sra. Concejala del
Ayuntamiento de Benidorm; al Ilustrísimo Sr. Director General de
Calidad y Atención al paciente, amigo Villena; al Ilustrísimo Sr.
Director General de Integración Social; compañero Presidente de
FEAFES de la Comunidad Valenciana; personalidades que nos acom-
pañan; señoras, señores; compañeros de las diferentes asociacio-
nes, miembros del movimiento de Federación FEAFES; a todos, muy
buenas tardes.

Bienvenidos a esta nueva edición de nuestras Jornadas. Es un pla-
cer para mí darle a todos, en nombre de la Confederación FEAFES, la
bienvenida, y también agradecerles su asistencia y su participación.
Señores representantes de las diferentes Administraciones
Públicas que nos acompañan, querida Concejala, quiero dejar cons-
tancia que han acudido a estas Jornadas representantes de aso-
ciaciones de todas las Comunidades Autónomas. Benidorm es sin
duda una ciudad cosmopolita. No podremos disfrutar de su maravi-
llosa playa, pero sí de su clima y sus gentes. Agradecemos su hos-
pitalidad. 

Todas las citas de FEAFES se convierten en una oportunidad para el
debate, la reflexión y el intercambio de experiencias. En esta oca-
sión, sin duda, también lo vamos a hacer. Además, los temas que
se van a abordar en esta ocasión son sin duda muy interesantes.
En primer lugar, mañana vamos a dedicar toda la primera jornada a
hablar de la calidad de vida, centrada en la persona, contando para
ello con Anne Buechner, que ha cruzado el océano y viene de
Filadelfia para estar con nosotros, además, durante todas las
Jornadas. Por lo que quiero, expresa y públicamente, agradecerle su
asistencia. Tan pronto conectamos con ella su disponibilidad fue
inmediata. Estoy seguro que vamos a aprender mucho del modelo



que nos va a presentar. Luego, tenemos otros ponentes, igualmen-
te de lujo, de gran prestigio profesional, laboral e institucional, téc-
nicos de los Ministerios de Trabajo y Asuntos Sociales, IMSERSO,
Ministerio de Sanidad y Consumo, de la Conselleria de Bienestar
Social y de Sanidad, y de la Generalitat; así como técnicos de reco-
nocida experiencia tanto de entidades miembros de la
Confederación como de otras entidades del sector de los servicios
sociales, de la salud, o de la discapacidad. Y como no podía ser de
otra manera, también vamos a tener la oportunidad de conocer la
experiencia personal de dos participantes en uno de los tantos pro-
gramas, servicios y centros dirigidos a mejorar la calidad de vida de
las personas con enfermedad mental.

Parece que está de moda la calidad, y efectivamente lo está, pero
yo quiero dejar patente que cuando el movimiento FEAFES ha apos-
tado por la calidad no lo ha hecho por razón de moda, ni mucho
menos. Hace años, muchos años que FEAFES identificó que su
misión era la mejora de la calidad de vida de las personas con
enfermedad mental y sus familiares. Y todos recordamos en nues-
tro proyecto FEAFES Siglo XXI que, iniciado en el año 2000, privilegió
este apartado de nuestra misión y marcó un antes y un después en
la andadura de nuestra organización. El hecho de que esta XV edi-
ción de nuestras Jornadas se celebren aquí, en la Comunidad
Valenciana, no es casualidad. No es necesario aclarar que en los
últimos años las cosas de FEAFES no pasan porque sí. Suceden por-
que los hombres y mujeres que en ella estamos vinculados elegi-
mos, influimos, participamos, luchamos, exigimos y conseguimos
que sean así. 

Decía que no es casualidad que estemos hoy aquí. Hay varias razo-
nes pero sólo les voy a indicar una. En esta Comunidad Autónoma
se va a instalar el centro de referencia de salud mental. De ello, Don
José María García, del IMSERSO, nos hablará mañana.

A c t o  d e  i n a u g u r a c i ó n
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Este centro que yo espero y confío que sea una oportunidad más
para el avance de la salud mental, y el movimiento FEAFES estará
muy cercano a la puesta en marcha y desarrollo de este centro.

No quiero extenderme más, sólo añadir que el esfuerzo y los recur-
sos desplegados para que estemos hoy aquí ha sido por nuestra
parte satisfactorio. Hemos puesto a disposición de este Congreso
nuestros modestos pero dignos y adecuados recursos para que,
espero, todo salga bien, y estas Jornadas respondan a las expecta-
tivas de todos los implicados. Si algo no es así, os solicito por ade-
lantado nuestra disculpa y en cualquier caso no dejéis de hacer
vuestras aportaciones y sugerencias. Con ellas, mejoraremos.
Quiero agradecer el apoyo de las entidades que colaboran en la eje-
cución, muy especialmente a las entidades de la Generalitat, a la
Diputación Provincial de Alicante, al Ayuntamiento de Benidorm, así
como a los Ministerios. 

A todos, bienvenidos y gracias. Quedo a vuestra disposición duran-
te estos días para todo aquello que preciséis. Muchas gracias y
buenas tardes.



A c t o  d e  i n a u g u r a c i ó n
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D. Francisco Vil lena
Director General de Integración Social de Discapacitados de la Conselleria de Bienestar Social

Buenas tardes señoras y señores. Saludar a mis compañeros de
mesa con mucho cariño, al Presidente Nacional de FEAFES, D. Francis-
co Morata, cartagenero, amigo, ya son cuatro años que le conozco a
él y a su señora, y me alegro mucho de verlo; a Rafael Juan, Pre-
sidente de FEAFES Comunidad Valenciana; a la Concejala de Bienestar
Social del Ayuntamiento de Benidorm, María José Camps; y a mi que-
rido colega Director General de Calidad y Atención al Paciente, Antonio
Galán, que somos partner en muchas inauguraciones.

Lo primero es agradecer la invitación y la deferencia que ha tenido
FEAFES España y FEAFES-Comunidad Valenciana en invitarnos a este
acto de inauguración. Estamos aquí encantados de venir a
Benidorm. Estamos orgullosos y es un honor para nosotros que
hayáis decidido elegir la Comunidad Valenciana como sede de vues-
tro Congreso nacional. La Comunidad Valenciana es una Comunidad
abierta, una Comunidad moderna y organizadora de muchos
Congresos, y aquí dejo a la Concejala, mi gran amiga María José,
que os dé la bienvenida a esta localidad tan importante.

Los que me conocen en la Comunidad Valenciana saben que yo
jamás leo un discurso. Pero éste lo he preparado, entre otras cosas
porque tenía tiempo esta semana, así que he preparado unas bre-
ves palabras que voy a leer a continuación.

Yo lo quiero decirles es que en nombre de la Conselleria de Bienestar
Social nos sumamos a este Congreso, con el deseo compartido y la
convicción de que supondrá tanto un importante avance para el movi-
miento asociativo de FEAFES como un mejor conocimiento para las
administraciones públicas de vuestras ideas y experiencias, que
deben de servir de base para las políticas sanitarias y sociales a aplicar
en el campo de la enfermedad mental en el próximo futuro.



La calidad de vida de las personas con enfermedad mental y sus
familias, la integración laboral, las oportunidades que se deben
abrir, si se hace bien, con la nueva Ley de Promoción de la
Autonomía Personal y Atención a las Personas en Situación de
Dependencia, las políticas sanitarias, la calidad de las prestaciones
sociales y de los procesos de rehabilitación psicosocial, los nuevos
recursos emergentes como las viviendas tuteladas; son temáticas
tan actuales que vais a tratar en este Congreso, como he podido
comprobar en el Programa, que lo hacen del todo imprescindible
para reflexionar, debatir y estudiar el estado de la salud mental en
España, su situación, su inmediato futuro, sus expectativas. 

En definitiva, desde la Administración Valenciana queremos escu-
charos y aprender de vuestra experiencia. Así lo hemos venido
haciendo en los últimos años, siempre con voluntad de diálogo. 

Nada para la discapacidad sin la discapacidad. O lo que es lo
mismo, nada para las personas con enfermedad mental y sus fami-
lias sin contar con ellas. Yendo juntos se avanza mejor y más depri-
sa, y esa voluntad de colaboración ha existido, al menos así lo
entendemos en la Conselleria de Bienestar Social y así lo hemos
intentado en estos cuatro años de legislatura que ahora termina. 

Desde lo social nunca nos debemos sentir satisfechos. Mientras
exista una sola persona con enfermedad mental crónica o trastorno
mental grave que requiera un recurso de rehabilitación psicosocial y
no se le preste adecuadamente, deberemos desde las administra-
ciones Públicas trabajar denodadamente para que esto no suceda.

Señores y señores, con todo, en nuestra Comunidad hemos experi-
mentado un trascendental avance en políticas sociales en este
campo en los últimos años. En 1995, contábamos en la Comunidad
Valenciana con 47 plazas de servicios sociales y un único centro
para personas con enfermedad mental. En 2003, contábamos con
755 plazas y 19 centros. Y ahora en 2007, contamos con 2.110 pla-
zas en 68 centros. Por tanto un incremento en esta legislatura de un
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134 % en centros y del 179% en plazas, siendo nuestro objetivo cul-
minar en 2010 el mapa de atención social que precisan las perso-
nas con enfermedad mental y sus familias en nuestra Comunidad.

Sin lugar a dudas, este importante avance en centros residenciales,
centros de día, centros de rehabilitación e integración y viviendas
tuteladas, se ha hecho de la mano del movimiento asociativo.
Escuchándole en la ordenación normativa del sector, como en la
Orden de centros y el Decreto de viviendas tuteladas muy especial-
mente. Y trabajando juntos en la planificación y creación de recur-
sos, y en el imprescindible campo de la sensibilización social. Para
mí esta es la gran asignatura pendiente de la sociedad actual. Creo
que ya estamos a nivel que es casi más importante la sensibiliza-
ción y la concienciación social que la asistencia de recursos; y en
este campo también hemos colaborado.

Además, y lógicamente, con una importante inversión (porque esto
también cuesta dinero) por parte de la Generalitat, que el campo
social y en este ámbito de las personas con enfermedad mental, ha
supuesto un desembolso de 82 millones de euros en la legislatura
2003-2007 en la Comunidad Valenciana. 

Y termino porque hemos sido varios en el uso de la palabra, agra-
deciendo nuevamente que nos hayáis elegido nuevamente como
sede del Congreso, felicitando a FEAFES-España y FEAFES-Comunidad
Valenciana por su organización. Y deseando junto a todos vosotros
que sea un éxito y un punto de inflexión en vuestro movimiento aso-
ciativo, para avanzar más deprisa en la mejora de la calidad de vida
de las personas con enfermedad mental y sus familias, que es el
objetivo de todos. 

Muchísimas gracias.

A c t o  d e  i n a u g u r a c i ó n
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D. Antonio Galán
Direc tor  General  de Calidad y  Atención al  Paciente

Aprovecho para dar la bienvenida y saludar a la Concejala de
Bienestar Social, al Ilustrísimo Director General de Discapacidad,
Francisco Villena, y al Presidente y Vicepresidente de la Federación.
Muchas gracias por habernos invitado.

Se da una paradoja, y es que siendo una Dirección General enfoca-
da al paciente no hemos tenido un contacto muy estrecho, muy
directo, con vosotros. Aunque la Dirección General de Asistencia
que arrancaba en esta Comunidad con la encomienda de llevar la
salud mental, que antaño tenía otra Dirección General, ha querido
estar muy encima, muy en contacto, con las asociaciones de pacien-
tes. Y se da por tanto la circunstancia de que, no voy a hacer en
contra de mi voluntad, pero sí a regañadientes porque es un tema
que me gusta y en el que estoy implicado, pero he debido ir a una
prudente distancia.

Me habían pasado unas palabras que empezaban con datos de pre-
valencia, y me ha dado apuro, porque hablaros a vosotros de la pre-
valencia de la salud mental... Yo quiero empezar diciendo que os
felicito. Os felicito por la labor que hacéis, porque es una labor
insustituible, complementaria con el ámbito sanitario, encomiable,
porque nadie más que vosotros lo haría mejor. Así que empiezo por
felicitaros y daros la enhorabuena.

Además, está vuestra labor de formación e información, la cobertu-
ra de seguir la adherencia al tratamiento, de vigilar los brotes, las
agudizaciones. Todo eso os convierte en terapeutas, en colabora-
dores, en figuras fundamentales en el seguimiento de los pacien-
tes. Además, os felicito también porque durante 15 años habéis
realizado unas Jornadas que pocas Asociaciones de pacientes son
capaces de organizar. Con citar, como decía el Presidente hace un
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momento, el elenco de figuras que vosotros habéis sido capaces de
reunir aquí, que es un programa anti-piscina porque va a ser difícil
escaparse, es algo que es también merecedor de una felicitación de
corazón.

Cuando cambió el modelo asistencial, de custodia, de institución, de
internamiento, a un modelo abierto y de inserción no existían sufi-
cientes dispositivos intermedios. Y eso ha supuesto un coste para
vosotros: un coste económico, un coste en vuestro trabajo, en vues-
tro tiempo de ocio, y un coste en vuestra salud. Porque la verdad es
que los últimos estudios apuntan a que las familias que son cuida-
doras de pacientes con algún tipo de enfermedad mental tienen más
prevalencia de ciertas patologías. Por lo tanto, eso es algo a valorar
y a tener presente. Y además habéis tenido que vivir con algo que se
dice a menudo, y los que de verdad sabéis lo que significa sois vos-
otros que lo vivís, y es la estigmatización de aquellos que estáis
enfermos y secundariamente de vosotros como familia. De los que
están enfermos, porque de una forma subliminal, y ejemplos hay
recientes, lo que llega a la prensa a menudo es él que tenía una
esquizofrenia y ha sacado un cuchillo, el que había disparado. Pero
no se habla de los muchos momentos en los que uno ha convivido
con su paciente y ha tenido ocasión de disfrutar de momentos bue-
nos, de normalidad, de momentos de creatividad, de afectividad; y
todo eso no suele trascender a la sociedad. Y eso es algo frente a
los que vosotros como asociación que tenéis un desafío importante.

La Fundación que vamos a hacer en la Conselleria, en la que vo-
sotros tenéis un papel fundamental, puede contribuir a romper esos
estigmas, a que las asociaciones de enfermos mentales no sean
guetos que generen sectarismo, y que cuando uno hace una iniciativa,
cualquiera, y hay un error no se diga ¿eso lo ha hecho un enfermo men-
tal? La respuesta ante eso es normalidad. Y eso es algo que hay que
vivirlo desde vuestra óptica y tener la sensibilidad de percibirlo desde
fuera. 

A c t o  d e  i n a u g u r a c i ó n
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Además del reconocimiento y la felicitación, nosotros hemos intentado
dar un apoyo económico, de hecho en los últimos 5 años hemos incre-
mentado en 10 estos recursos (estamos cerca del millón de euros). Y
sobre todo más que el apoyo económico, ejemplo patente es lo que ha
hecho el Ministerio, es abrir las puertas a participar en órganos de pla-
nificación y de evaluación de las iniciativas que se hagan desde la
Conselleria. En nuestro caso, en el Consejo Asesor de Salud Mental, en
el que la Federación está, y la mesa técnica en la que se están descri-
biendo un marco estratégico de actuación con las líneas que están en
sintonía, como no puede ser de otra manera, con las que ha planteado
el Sistema Nacional de Salud en el Ministerio, en el Libro Verde, en la
Unión Europea y la OMS. Estas líneas pasan por esa idea de normalidad
que hay que traspasar al tratamiento. Y que sea un tratamiento aserti-
vo, comunitario, con una idea de continuidad; para lo cual es funda-
mental tener una visión holística e integradora de todos los recursos. 

Yo he tenido experiencias como médico. El hecho que trabajemos
como champiñones aislados, allá las UCAS (Unidades de Conviven-
cia Social), allá el sexólogo, allá el CRIS (Centro de rehabilitación e
integración social), nos hace perder un potencial enorme. Aparte de
que vosotros esas rupturas de continuidad las vivís con el drama-
tismo de la primera persona, es desmoralizante también para los
profesionales. Por lo tanto esa visión holística e integradora debe
ser capaz de encontrar sinergias, incluso con los mismos recursos
que tenemos. No tiene sentido que un CRIS esté aislado en un
departamento. Tiene que haber una interacción que genere un fun-
cionamiento positivo entre todos los recursos. Y eso es algo que los
que lo están haciendo nos pueden enseñar buenas prácticas, tanto
en otras Comunidades como en los Departamentos que los están
haciendo aquí en la Comunidad. 

Además en Atención Primaria está pasando algo que ellos tienen la
percepción, y lo leía en Diario Médico, que el 90% de la atención de
la Salud Mental la están llevando ellos, y sólo derivan el 10%. Pero
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la percepción en Salud Mental es casi la contraria, que les derivan
todo. Algo pasa. Algo pasa porque vivimos en una sociedad de bien-
estar en el que el umbral de tolerancia al dolor, al duelo, a situacio-
nes que antes estaban contempladas como normales, hoy no lo son.
Y hoy fallece un familiar y uno se planta en la consulta al tercer día
porque está llorando..., y además entra en el proceso asistencial.

Esto está generando una medicalización de problemas que no son
tal. No sólo esto, sino que realmente es verdad que nuestros ado-
lescentes están teniendo más patologías, están teniendo más con-
tacto con drogas. Pero el incremento de esa presión hace que reflu-
ya, que se drene de Primaria a Especializada una cantidad de
pacientes que restan potencial de actuación a otros pacientes más
graves. Y a lo mejor, pacientes con una patología, no voy a decir
banal, pero que podría ser asimilada por Primaria si hubiera una
mejor coordinación, están consumiendo tiempo a otros las posibili-
dades de hacer psicoterapia especializada. Por tanto, esto es un
desafío asistencial que para nosotros es importante acometer.

El espacio intermedio entre la familia y el alta es fundamental.
Nosotros ahí hemos generado dos dispositivos que queremos que
existan en todos los departamentos. Uno, los Hospitales de día,
que ahora tenemos cinco y queremos llegar a 22 en el plazo de dos
años. Y las unidades de hospitalización domiciliaria, que también
tenemos ahora 5 y también queremos llegar a 22.

Estos dos dispositivos hacen que tanto aquellos que tienen una agu-
dización en el curso de su enfermedad, o que no es lo suficientemen-
te grave para ingresar en el hospital, o aquellos que van a ser dados
de alta y no necesitan la complejidad de recursos de un hospital, pero
tampoco están como para irse a casa; encuentren elementos que ade-
más sirvan de apoyo a la familia para que en estos momentos de tran-
ce, de transferencia hasta el domicilio, tengan un apoyo y un segui-
miento por parte de profesionales sanitarios. En el caso de los centros
de rehabilitación es otro tipo de apoyo y también juegan un papel
fundamental ahí, más de tipo reinserción y desde otro enfoque.
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Yo creo que lo que hemos trabajado en la Comunidad en salud men-
tal infantil es una idea potente. Una de las cuestiones es tratar
especialmente los grupos de población que requieren un tratamien-
to especial. En todos los departamentos ya tenemos una unidad de
salud mental infantil. Esto es importante. Y ahora hay que ver qué
hacemos con la emergencia que está habiendo de patología dual.
Yo creo que las UCAS han quedado algo descolgadas y eso nosotros
tenemos que tratarlo de otra manera, y darles más implicación den-
tro de las unidades de salud mental. Con los mayores todavía no
hemos hecho nada específico y habrá que valorarlo.

Y en definitiva, otra idea que nos preocupa son las medidas de pre-
vención de suicidio. Estas son algunas líneas que esbozo, que segu-
ro que están recogidas dentro del Plan Estratégico, que posterior-
mente se desarrollarán en la Comunidad Valenciana para la salud
mental. Ahora se están diseñando simplemente las líneas maestras
y se acometerán en la próxima legislatura.

Los recursos no es un tema propiamente asistencial, pero es un
tema que nos preocupa. Recursos humanos que ahora mismo son
escasos. Ustedes vienen de otras comunidades, pero en la
Comunidad Valenciana encontrar un psiquiatra es difícil, por no decir
casi imposible. La Comisión Nacional de Especialidad y el Ministerio
tendrán que arbitrar las medidas para que haya más especialistas. Y
es verdad que otros profesionales como los psicólogos clínicos han
entrado con fuerza y que están asumiendo una serie de competen-
cias que están reconfigurando los equipos, y las propias enfermeras
que cada vez deben adoptar un papel más activo. Es verdad que
éstos pueden hacer que todo se reestructure para que las compe-
tencias de cada uno se adapten de una manera más operativa.

Yo no me extiendo más, les felicito de nuevo y les deseo, y seguro
que será así, que este Congreso sea muy provechoso, y muchísimas
gracias por su atención y por habernos invitado.
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Dª María  José Camps
Concejala  de Biene st ar  Social  del  Ayunt amiento de Benidor m

Hola, muy buenas tardes. Después de todo lo que he oído duran-
tes estos momentos, que me lo he tomado además muy en serio,
creo que la política que tenemos dentro de la Comunidad es una
política importante en muchos casos, y espero además que las
cosas vayan mejor, y se puedan hacer otras cosas de las que nor-
malmente se suelen hacer.

Yo lo que voy a hacer es simplemente decir que quedan inauguradas
estas Jornadas.

Muchas gracias.
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