Teoriadel Actor Red: una posibilidad de analisis de la
integracion, en la red de salud mental en |la Provincia de
Palena (Servicio de Salud del Reloncavi, Chile) tras la
implementacion-del'Modelo de Redes Integradas de

Servicios de Salud (RISS).
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¢ Por qué estudiar la Provincia de Palena?

1.-Estudiar una red distante y aislada geografica y climatoldgicamente.
2.- Red de salud mental como parte de la red general de salud.
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Red de Hospitales y estableumlentos de Salud
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Hipotesis

Los arreglos realizados en el Servicio de Salud del
Reloncavi (SSDR), aplicando el modelo de RISS, han
permitido avanzar en la integracion de la atencion a las
personas con problemas de salud mental de |Ia
provincia mas accidentada geograficamente, distante y
aislada del Servicio de Salud del Reloncavi.



Objetivos

General:

Analizar la integracion de la red de salud mental en la Provincia de
Palena del Servicio de Salud del Reloncavi (SSDR) Chile, tras la
implementacion del Modelo RISS durante los anos (2014-2018) a
través de la interaccion entre sus diferentes actantes.

Especificos:

1. Analizar mediante cartografias la evolucion del modelo asistencial
a través de los procesos de referencia y contrareferencia de
usuarios con patologia mental en la provincia de Palena en el
SSDR tras la introduccion de la estrategia RISS.

2. Comprender la interaccion entre los actantes que conforman la
red de atencidon de salud mental en la provincia de Palena.

3. Conocer el grado de integracion de la red de atencion a personas
con problemas de salud mental en la provincia de Palena.
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CASE STUDY
RESEARCH
and APPLICATIONS

and Methods

BRUNO LATOUR

Reassembling the Social

Introduction

¢ Cuando utilizar el Estudio de éCuando emplear la TAR?
Caso?
— Cuando se estudian cambios no
— Cuando resulta prioritario lineales, y el foco no se sitla en
conocer “el como” y el “por las personas y/o las tecnologias
qué” se ha desarrollado una sino en todo aquello (humanoy
experiencia. no humano) que da soporte a la

prestacion.

— Cuando los investigadores ) _, )
disponen de escaso control — Asi como también en lo que éstos

sobre los eventos estudiados. se convierten como resultado de
su posicion en la red (ontologia
relacional) generando capacidad

— Cuando el foco de atencidn se agencia como resultado.

dirige a fendmenos actualesy
contextos muy complejos.



Resultados




e Anallzar medlante cartograflas la evolucion del modelo
asistencial a través de los procesos de referenciay
contrareferencia de usuarios con patologia mental en |la

provincia de Palena en el SSDR tras la introduccion de la
estratecia RISS



Analisis cartografico:

Método de andlisis de la informacion:
Gephi permite:

e Realizar métricas sobre un territorio que no es geografico, sino que
sobre un territorio — red > territorialidad de las RISS.

e Analisis de clusteres (encontrar grupos dentro la red).

* Centralidad de cercania: nodos que a pesar de tener pocas
conexiones permiten llegar a todos los puntos de una red.

* Accesibilidad: mide de qué manera los actores de una red sea
directa o indirectamente estan relacionados.

 Densidad: numero total de relaciones existentes dividido por el
total posible.

e Estructura de comunidades: mide nivel de fragmentacion de la red
en comunidades.
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Grapho X. Establecimientos y Red segun diagndstico
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Red SIC y resolutividad antes de la descentralizacion
(2014) y luego de la descentralizacion (2018)

Grapho 3. Muestra la demanda por interconsulta Grapho 4. Red de SM después de la descentralizacion
antes de la descentralizacion de la red
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Representacion de la complejidad

Grapho 5. Ensamblaje de redes SIC + red
semantica de nivel 4
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Grapho 6. Indicador de clustering
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Objetivo especifico 2:

Comprender la interaccion entre los actantes que conforman la
red de atencion de salud mental en la provmua de Palena.
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Un actor ya no es la fuente de una accion, sino el blanco movil
de una enorme cantidad de entidades que convergen hacia él
(Latour, 2005).

Identificacion de Actantes |dentificacion de puntos criticos
Humanos y No Humanos de dichos actantes




Apoyo dagnéafico krmpauico
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Grapho Red de significados relevantes Actantes Humanos
Grupos de Expertos ( Gephi 0.9)
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Grapho Red de significados relevantes Actantes no Humanos
Grupos de Expertos ( Gephi 0.9)
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Objetivo especifico 3.

Conocer el grado de integracion de la red de
atencion a personas con problemas de salud
mental en la provincia de Palena.




Aporte de las variables del estudio de caso ...




Actividad profesional en salud mental en la provincia de
Palena (2014-2018)

Criterio Ambito de estudio 2014 2018

N? de consultas totales atendidas en salud -
mental atendidas porrnédimﬂ 13
N¢ de consultas totales atendidas en salud 5597
mental atendidas M
N¢ de consultas totales atendidas en salud 43313

mental atendidas por otros profesionales
(pesquisa nifno sano, pesquisa matronas,
pesquisa enfermeria,etc.)

N¢ consultas atendidas por telepsiquiatria | Total SSDR -_

ial t
( presencial y remota) Total provincia de Palena 7

Total provincia de Palena | 2836 3016




Lugar de intervencidon en materia de diagndstico, tratamiento y seguimiento
de los pacientes de Palena con problemas de Salud Mental

Hospital en que se realiza la intervencion Hospitalde  Hospital de Puerto Montt
Palena

Porcentaje de confirmaciones diagnosticas en pacientes
con patologia mental de la provincia de Palena

Porcentaje de dispensaciones de farmacos en pacientes
con patologia mental de la provincia de Palena

Porcentaje de su seguimiento psicoterapéutico

en pacientes con patologia mental de la provincia de
Palena

Porcentaje de pacientes que realizan controles en
pacientes con patologia mental de |la provincia de Palena

Porcentaje de personas con patologia mental cuyas 99,84% 0,013 %
familias reciben sesiones de psicoeducacion en el hospital
de Puerto Montt en la provincia de Palena




Utilizacion de la UHCIP por parte de pacientes con problemas de
salud mental de la provincia de Palena

Féormula Resultado
Hospital en que se realiza la intervencion

Porcentaje de pacientes en el programa de salud
mental de la provincia de Palena que requieren
ingreso en la Unidad Hospitalaria de Cuidados
Intensivos Psiquiatricos (UHCIP)

dias < 30 dias
Tiempo de estadia en Unidad de Cuidados
Intensivos de Psiquiatria UHCIP

[0) 0,
Porcentaje de reingresos a la UHCIP

% < 7 dias
Tiempo de espera para ingreso en UHCIP




Atencion no programada a pacientes con problemas de salud
mental de la provincia de Palena

Férmula Resultado
Hospital en que se realiza la intervencion

Porcentaje de pacientes de la provincia de Palena
que requieren hospitalizacidon en el servicio de corta
estadia del Hospital de Puerto Montt.

Porcentaje de pacientes que requiera una evaluacion
no programada por el especialista




El aporte de las cartografias al analisis de
la integracion de la red ...




Red SIC y resolutividad antes de la descentralizacion
(2014) y luego de la descentralizacion (2018)

Grapho 3. Muestra la demanda por interconsulta Grapho 4. Red de SM después de la descentralizacion
antes de la descentralizacion de la red
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Grapho 10 Ensamblaje de redes SIC + red
semdntica de nivel 4
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Actor - Red: significados relevantes de
nivel 4 y SIC

El ensamblaje de estos nodos es fuerte,
practicamente la totalidad de los significados
identificados para este nivel se ubican entre
los diferentes nodos de la red sic. Toman
especial relevancia las TIC, la gestion
administrativa, el equipo clinico y la
respuesta en el territorio. Estos cuatro
nodos describen un eje central que influye
sobre todos los nodos del SIC.




Aporte de la informacion recogida por el grupo
de expertos ...




El analisis sintactico:
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En el analisis semantico destaca:

>

VVVYV WV VY

La red como un todo: En el contexto del debate aparece la idea de
la red como un todo, desde una construccion con una
complejidad determinada por la realidad geografica e historica
que le da identidad. ... “Para responder esa pregunta hay que ir un
poco mas atras. No solamente pensar en Palena sino en la red
completa...” (PD13)

Niveles de complejidad de |a Red de salud Mental

Complejidad Tecnoldgica asociada a la complejidad de un
dispositivo

El modelo de atencidon a zonas extremas como un elemento que
rompe la distancia

Como enfrentan el temor a la deshumanizacion de la telemedicina
Las RISS como sindhimo de coordinacion
Elementos se evaluan como fortaleza de la estrategia

Elementos se evalian como fragilidad (debilidades) de la
estrategia



Las RISS como sindnimo de coordinacion

Altos niveles de coordinacién (entre niveles de atencidon) “Redes de
establecimientos, que estén integrados, que haya coordinacion”(PD11).

Coordinacion clinica y administrativa (financiero y logistico) “es necesaria la
incorporacion de nosotros de la parte de administrativa de los procesos
que busca la coordinacion de la logistica”. (PD9)

Coordinacion entre redes (diferentes tipos de redes que interactian)
avanzando hacia la descentralizacion de la atencidn...” Redes coordinadas
hacia la descentralizacion de la atencion” “lo que requiere el usuario que la
red se adapte a eso no al revés” (PD19)

La integracion como un articulador de la horizontalidad entre los actantes
humanos y no humanos Asi como también la necesidad de horizontalidad
en la definicion de una red que permitiria tener una perspectiva jerarquica
mas simeétrica ... ”historicamente hemos pensado que lo humano esta por
sobre lo no humano... hay que empezar a cambiarlo y pensar que los objetos
son también sujetos hoy dia a proposito de las redes” (PD14).



Medidas de actuacion para la
mejora de la integracion



Dimensiones
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- Alta Importancia Baja Importancia

Alta
1zl )1 ELGEES Modelo de gestion adecuado localmente Dialogo entre médicos especialista y paciente (
telemedicina presencial)

Motivacion de los equipos locales

Evaluar la estrategia y difundir su necesidad y
Formalizacion documento de la estrategia y resultados.
modelo gestor.

Formacion en salud mental de los equipos locales
Conocer factores determinantes de Salud Mental
en el Territorio

Baja
e I EGE Validacion de la estrategia de la red con la Participacion de jefatura de salud mental del
participacion de todos actores de la red de SM Hospital de Puerto Montt en estrategia de la red
(nodos)
Orientar produccion de equipos hacia actividad
Compromiso de los especialistas y equipos comunitaria- prevencion y promocion
locales en la atencion del usuario en pro de
solucionar la dificultad Integrar los equipos de especialistas (HPM-RED) en
la coordinacion administrativa y asistencial
Establecer presupuesto en direccion servicio
mediante resolucidn para estrategias RISS en
Provincia de Palena (Salud Mental)

Establecer mecanismos de sustentabilidad
institucional para asi asegurar continuidad de la
estrategia




De acuerdo al resultado de la matriz el orden de
intervencion propuesto seria el siguiente:

A.- Acciones a acometer a corto plazo:

*  Propuestas de accion consideradas de alta importancia que reciben una mayor puntuacion en
factibilidad:

* Modelo de gestidon adecuado localmente

*  Motivacién de los equipos locales.

*  Formalizacidn documento de la estrategia y modelo gestor.

*  Conocer factores determinantes de Salud Mental en el Territorio

B.- Acciones a realizar a largo plazo:

*  Propuestas de accion de alta importancia pero con dificultades para su realizacion:
* Validacién de la estrategia de la red con la participacion de todos actores de la red de SM (nodos)

* Compromiso de los especialistas y equipos locales en la atencion del usuario en pro de solucionar la
dificultad

* Establecer presupuesto en direccidn servicio mediante resolucion para estrategias RISS en Provincia
de Palena (Salud Mental)

*  Establecer mecanismos de sustentabilidad institucional para asi asegurar continuidad de la
estrategia.



De acuerdo al resultado de la matriz el orden de
intervencion propuesto seria el siguiente:

C.- Acciones factibles pero no prioritarias:

*  Propuestas de accion valoradas como secundarias pero con un alto grado de factibilidad; podrian
realizarse en el corto plazo si los resultados pueden ser positivos para el sistema

* Dialogo entre médicos especialista y paciente ( telemedicina presencial)
*  Evaluar la estrategia y difundir su necesidad y resultados.
*  Formacion en salud mental de los equipos locales.

D.- Propuestas a desestimar:

*  Propuestas de accion que no son consideradas importantes y ademas son dificiles de llevar a cabo:
*  Participacion de jefatura de salud mental del Hospital de Puerto Montt en estrategia de la red.

*  Orientar producciéon de equipos hacia actividad comunitaria- prevencion y promocion.

* Integrar los equipos de especialistas (HPM-RED) en la coordinacidon administrativa y asistencial



En 2018 se produjeron 72 intentos de suicidio y 22 suicidios consumados en Palena-
Llanqquihue. En 2016 el nimero de suicidios adolescentes fue de 7 en el territorio del
SSDR de los 106 acaecidos en Chile. En poblacion adulta en 2016 la tasa del SSDR fue
de 15,1/100000 similar a la nacional (13,1).y sensiblemente menor a la de la Region de
los Lagos (33,2/100.000 habitantes), También se encontraba por debajo de la tasa
nacional la tasa de suicidios en el adulto mayor (7,36 frente a 13,8).

No es significativo el consumo perjudicial de alcohol o drogas en poblacidon entre 10y
19 afios en Palena pero si es relevante entre 20 y 64 afios (cercano al 10%)

Los principales diagndsticos de salud mental CIE 10 que se realizan desde los diferentes
establecimientos de la red SSDR son Trastorno Afectivo Bipolar (TAB), Trastorno por
Déficit de Atencidn (TDA), los episodios depresivos y episodios depresivos graves con
sintomas psicoticos, seguidos de los trastornos de ansiedad generalizada.

Se observa en el periodo 2014-2018 un incremento de la actividad de médicos
generales y otros profesionales (no asi los psicélogos

Existe un numero significativo de interconsultas por telemedicina, tanto nuevas como
de control (de las cuales solo 3 fueron en nifios), asi como consultorias presenciales
(por encima de la media del SSDR y de Chile).
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Resolutividad del Primer Nivel de
Atencion

Impacto de la estrategia

Ahorro gasto bolsillo

La tasa de resolutividad del primer nivel es del 78,7% .
El porcentaje de derivacion a salud mental es del 1,7%.

El nUmero de personas en programa es de 413

El nUmero de pacientes que requirieron ingreso en la unidad de corta estadia del
Hospital de Puerto Montt fue un 2,1%.

El nUmero de pacientes que precisaron ser atendidos en la Unidad Hospitalaria de
Cuidados Intensivos Psiquiatricos (UHCIP) del HPM fue del 4,5%, sin necesitar en
ningun caso reingreso.

Los pacientes que precisaron de una evaluacion no programada fueron menos del
1% (0,4%).

El porcentaje de pacientes que precisan acudir al hospital de Puerto Montt fue el
siguiente:

para realizar actividades de atencidn o seguimiento como confirmaciones
diagnosticas (3%),

seguimiento psicoterapéutico (0%),

control de su proceso (5%)

sesiones de psicoeducacion para sus familiares ( 0,013%). En el 100% de las
ocasiones las dispensaciones de fdrmacos se realizan en el hospital de Palena, no
necesitando desplazarse a Puerto Montt

La estimacidn del gasto de bolsillo que supone el desplazamiento a Puerto Montt
desde Palena es de 16750 pesos.




Dano en salud mental

Intentos 72 21 51 10-78
(13 adolescentes)

Fallcidos




Tiempos de traslado

Tiempo de traslado terrestre desde el primer nivel 2 horas ( de Palena y Futaleift a Chaitén)
de atencion (PNA) en pacientes con problemas de donde comienza traslado bimodal
salud mental 5 horas ( desde Hornopirén a Puerto Montt)

Tiempo de traslado terrestre via Argentina desde el | 9 horas
PNA en pacientes con problemas de salud mental

Tiempo de respuesta para traslado en lancha desde | 1,30 ( en lancha a Chiloé) y 3 horas ( hasta
el PNA en pacientes con problemas de salud mental

Tiempo de respuesta para traslado Bimodal ( 12 horas

terrestre, en lancha) desde el PNA en pacientes con | (Chaitén-Puerto Montt)

problemas de salud mental 2,5 horas ( de Hornopirén a Puerto Montt)




Actividad asistencial en salud mental

NOMBRE INDICADOR

N¢ de consultas totales
atendidas en salud mental
atendidas por médicos generales
N¢ de consultas totales
atendidas en salud mental
atendidas por psicélogos

N2 de consultas totales
atendidas en salud mental
atendidas por otros
profesionales (pesquisa nifio
sano, pesquisa matronas,
pesquisa enfermeria,etc.

N¢ de visitas domiciliarias
totales mensuales realizadas por
el programa de salud mental

Promedio de consejerias
familiares por usuarios
atendidos (en APS

Formula Palena Futaleifu Chaitén Hornop SSDR

34 246 474

0,027
(SSDR2017)

0,04 (Chile,




Actividad coordinada en salud mental

NOMBRE INDICADOR Formula SSDR

N2 de Contralores médicos 4
Porcentaje de resolucién APS 78,7%

% ingresos al programa de Salud Mental 1,6% (1)
Tasa de derivacion del médico a Psiquiatria

2,2 (Chile)
N2 de ingresos conjuntos (presenciales y por
teleproceso) entre médicos del primer nivel
de atencion y psiquiatras

2,6 (SSDR)) (1)

Suma de Consultorias de Salud Mental 1,26 (Chile)
recibidas en establecimientos de APS
dividido por 12,

Consultorias mensuales 1 (SSDR (1)

13,1 (Palena)

N2 de consultas por telemedicina a salud Consultas nuevas /controles 64/55
mental
Poblacidn en control del programa de salud N2 personas 413
mental en AP y especialidad

N2 de Procesos Asistenciales
Integrados/Guias de practica
clinica/Protocolos implantados en materia
de salud mental




Analisis segun Metodologia del Actor- Red




Metodologia del Actor- Red contempla:

 |dentificacion de Actantes y conexiones.
* Visualizacion de relaciones de Agencia.
* Definicion de controversias (mapas)

* Traslacion.
— Problematizacion
— Persuasion
— Implicacion
— Movilizacion

Latour, 2005
Cavalcante RB,2017



Traslacion
Dialéctica entre caja gris y caja negra

Problematizacion Modelo RISS como
estrategia frente a la fragmentacion /
aislamiento|
Persuasion; ejecutores y financistas
Implicacién: equipos locales
Mobilizaﬁén: voluntad politica y compromiso
instituqfonal.

\\

£ N
? ’ Diving de magma. Venturini, 2010
Proceso de traslacion.Latour, Callon. 1986

o



Discusion




Discusion

En el objetivo 1 el analisis cartografico permite la representacion del flujo de
interacciones existentes Actantes y profundizar en el analisis sintacticoy
semantico (comprension en profundidad del fendmeno)

Por su parte el objetivo 2 La adaptacion del grupo de expertos complementada
con la metodologia de la TAR permite la identificacion de los Actantes y la
interacciones existentes, capaces de expresar tanto la complejidad , como el
rol activo (agencia).

Objetivo 3: Las adecuaciones realizadas en la red de SM producen cambios
significativos en la integracion global (desplazamiento de la complejidad
tecnoldgica a la complejidad social de territorios)

Tanto los resultados de los indicadores (especificos de la estrategia) como la
evolucion de indicadores de actividad asistencial clasica en el periodo 2014-
2018 senalan un mayor ensamblaje de la red.



Emergentes durante la
realizacion del estudio

<> Grupo de experto
reestructurado para
Provincia de Palena
(aislados por nevadas)

<> Tiempos de espera
prolongados de
autorizacion de CECy
recoleccion de datos.



Autorizacion del Comité de Etica Cientifico SSDR
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Conclusion

Este estudio mostro que el empleo de:

v’ Estudio de caso.

v’ Andlisis cartografico mediante Gephi.

v Profundizacion Técnica de grupo nominal (experto)
v Analisis mediante la TAR como teoria y metodologia.

Posibilitan la representacion de las interacciones existentes en
organizaciones sanitarias, constituyéndose como una herramienta
util para la toma de decisiones en gestion.
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Alejandra: Al colocar el nombre de RISS. De esta red. El. Deseo va por material
Quiere que. Opere. Entonces?.

|essica Para mi. La solucién. Es dejar que el centro de salud se maneje en una red.
Que tiene que ver con la estrategia de la OPS para las RISS. Si el hilo negro
va esta inventado. Hay que empezar a rellenar las cositas y listo!!
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