CRITERIOS GENERALES PARA LA LEY DE BASES DE LA SANIDAD.

Estamos asistiendo en unuestro pais a un interés creciente por el cuida-
do y defensa de la salud,que se evidencia tanto a nivel de sensibilidad
ciudadana como a nivel de preocgupacidn noff{tica e institucional.

Esto viene siendo asi en los (ltimos afios,por la cpnjuncidn ,entre otros
factores de :

I. La pervivencia hasta nuestros dias de un modelo sanitario anacrdnico
inadecuado y costoso,que teniendo como objeto de intervencidn la enfer-
medad,da prioridad a la asistencia hospitalaria,tecnificada vy Farmacolé
gica.

2. La posibilidad de critica y modelos alternativos gracias a la cada
vez mayor participacidn de partidos polfticos,instituciones democrati-
cas y del ciudadano en general,en los temas relevantes,como este de la
salud.

Creemos que los psicdlogos y la psicologia como ciencia deben incorpo-
rarse ds lleno a este movimiento en defensa de la salud y al la tarea
de construir el nuevo modelo sanitario,aportando nuestro especifico ni
vel de andlisis y competencia profesional.

Para articular los servicios psicoldgicos de unma manera efectiva y al
servicio de los ciudadanos el nuevo sistema de salud ha de estar basa-
do en las siguientes lineas generales;

I. El valor bésico de la polftica sanitaria ha de ser la salud y no la
enfermedad,por lo gue ha de incluirse junto al mivel asistencial,la pro
mocidn de salud,la prevencidn,la rehabilitacidn y la reinsercidn social,

2. La salud ha de ser entendida de una maneras intenral asumiendo los

niveles fisico y psicoldgico en su contexto social tanto del individuo
como de las familias,los qrupos,las instituciones y la comunidad en ge
neral.

3. La atencidn a 1z salud es un derecho de todos los espafioles (Art.43
de la Constitucidn)al que deben tener acceso con absoluta igualdad como
Servicio Pdblico gratuito,integrado y coordinado en sus diferentes nive
les,El Servicio Nacional de Salud reune estas caracteristicas.

4. Ha de priorizarse la atencidn primara en salud como ya recomendd la
0.M.5 en su conferencia de Alma Ata,siendo el primer eslabdn en el que

debe descansar el sistema de salud.La atencidn primaria permite detec-

tar las necesidades de la poblacion y adecuar a ellas los servicios sa

nitarios.,



5. La atencidn y proteccidn de la salud eh el Servicio Nacional de
Salud cobrara verdadero sentido en la medida que mejore la calidad @
de vida de la poblacidn,cota inalcanzable si no se articulan verdade
ros cauces de particiracidn de los ciudadanos en 1= gestidn de las ins
tituciones y el el cuidado de su propia salud.

El papel de los Psicdlogos,adn denpendiendo del nivel de trab:ajo en el
que este inserto y de las caracteristic.s institucionales dode desarro
lle su funcidn,ha de reunir las siguientes caracteristicas:

I. Autonomia y especifidad,

El psicdlogo es un profesinnal que se ocupa del nivel psicoldgico de
los fendmenos humanos en sus manifestaciones 1nd1v1duules,grupales ins
titucionales y socio-comunitarias por lo que a nivel laboral y legal
ha de gozar de completa autonomia y especifidad para desarrollar su la
bor cientifica no estando supeditada su funcidn a ningdn otro prof851o

nal en tanto gue tal.

2, Interdisciplinaridad,

Junto a la autonomia profesional,el psicdlogo ha de trabajar en equi
no interdisciplinario en el que se complementan los distintos niveles
de analisis que aportan las distintas disciplinas (medicina,bidlogia,
sociologia)seqglin el campo de trabajo en el que incidir y la tarca a de
sarrollar.

3. Homologacidn,
£l psicdloqo ha de gstar homologado a los demés profesionales que ten
gan su mismo nivel de titulaecidén en cuanto al tipo de contratacidn y

retribiciones.,

4, Relevancia Social.

Serd la demanda social ¥ problematica Res especifica mas relevante
en cada momento las que deban arienter la labor de investigacion e in-
tervencidn de los equipos interdisciplinarios de salud y por tanto de
los psicdlogns incluidos en ellos.

5. Rigor profesional.

Se debe garantizar un adecuado nivel profesional a través de Drogram
mas de formacidn y reciclaje asi cnmo por los mecanismos de evaluacion
pertinentes en cada caso.

Con las caracterdsticas anteriormente expuestas,tanto del modelo de
: « P
salud como del paiel del psiédlogo en el mismo,pasamaos a enumerar las
funciones del psicdlogo en los diferentes miveles de la salud.



I. Nivel de prevencidn primaria.

El trabajo del psicdlogo en este nivel ha de estar centrado em la co-
munidad con lo que se difumina su tradicional labor "clinica pasanda
a considerarse mas bien camo psicdlogo socisl o comunitario,

Incluimos dentro de la prevencidn primaria.
P .

I.I. Educacidn para la salud,
Dentro de la nueva concepcidn de salud es importantisimo patenciar el
ambid de actitudes de la poblacidn respecto a su ancestral pasividad
y dependencia de los técnicos de manera que los ciudadanos emprenden un
proceso de autocuidado de su salud.Esa e la tarea de la educacidn pDa-
ra la salud donde el psicologo ademas de aportar contenidos sobre los
distintos aspectos psicoldgicos de la salud y la enfermedad ha de apli-
car y posibilitar que otros profesionales lo hagan,las técnicas idoneas
que favorezcan el cambio de actitud antes citado.
En esa linea el psicologo es un profesional indispensable en la creae
cidn de"agentes de salud',es decir personas que por su responsabilidad
0 rol social tengan una participacidn imnortante en la vida comooitaria.
Las Escuel s de Padres,grucos de discusion,se 2minarios,grunos operati-
vos, trabajo con profesores,con Asoc. aciones de Vecinos,medios de comuni
cacidén etc,son ejemplos de como llevar a sabo este trabajo.

1.2. Promocidn de Salud.

AGn cuando la educacion de la salud es una de las maneras de pomover
salud de una poblacidn nos referimos auqi a 1a participacadn del p51co
lofo en 1la planificacidn de asnectos urbanisticos seducativos,culturales
etcque suponen factores responsables de la aparicidén de numerosos pro-
blemas de salud en una zon: determinada (problemdtica sexual,toxicoma~
nia,trastornos psicosomiticos etc).

La insercidn de psicdlogos en programas y campafias de prevencidn en
este nivel aumentaréan la eficacia de las mismas y can ello el nivel de
salud de una poblacidn.

Igualmente la intervencidn sobre 1 .s distintas instituciones de la co
munidad (enseflanza,ocio y tiempo libre,etc)nermitird elevar el nivel de
salud de los estamentos en ellas implicados.

I.3. Investigacidn y docencia.

Para aplicar correctamente los recursos a las necesidades de una comu
nidad el psicdlogo ha de aportar una especifidad a las diagndsticos de
salud que se realicen y a} la permanente inves tigacidn epidemioldgica
de la zona.



La docencia para otros psiciloqos gue puedah rotar en los diferentes ni
veles institucionales en un programa de postgraduados y para otros pro-
fesionales de la atencidn primaria(médicos, ATS,Asistentes sociales,etc)
es otra tarea de los psicdlogos en este nivel de prevencidn nrimaria.

2, Nivel de prevencidn secundaria,
Incluimos en sste nivel:

2.1. Actuacidn coordinada vy complementaria con otros profesiaonales de
atencidn primaria (Unidades de Medicina de Familia Comunitaria) con el
objetivo de detectar problemas psicoldgicos,asesorar,orientar y derivar
de la msnera mas adecuada posible,

2,2, Actuacidn en Salud Materno Infantil con psicoprofilaxis del emba-
razo,parto y nuerperio y seguimiento primeros afios de la vida del nifo
de manera que se pueda hacer un diagndstico srecoz de los nifos con pro
blemas y una orientacidn y derivacidn iddnea.

2,8, Actuacidn en Planificacidn u Orientacidn Familiar con servicio
de consejo genético,orientacidn en materia de anticonceptivos(efectos
psicoldgicos) v asesoramiento pnsicosexual.

2.4. Actuacidn en Salud Mental de una manera especifica bien por deman
da directa de las personas con problemas psicoldgicos,bien por deriva-

cidn de otros profesionales de atencidn primaria o del régimen hospita

lario,

tsta asistencia primaria serisa extrahospitalaria,sectorizada,preferen-

temente grupal y de duracidn limitada.

En este nivel asistencial es bAsico la coordinacidn de todos los recur
sose exstentes a nivel comnoitario(servicios sociales,Juventud,Cultura,
Deporte,etc).

3. Nivel de prevencidn terdiaria.

Incluimos en este nivel:

3.I1. Atencidn hospitalaria,

En el madio hospitalario la labor del psicdlogo se desarrollaria se-
gin las caracter{sticas de cada hospital (Psiquiftrico,General,Clinico)
asli como seqln su inclusidn en los distintos dervicios o autonomamente
como Servicio de Psicologia.En cualoguier caso el trabajo del psicologo
puede abarcar:

3.1.1. Atencidn psicoldgica a la persona ingresada.

3.1.2, Asesoramiento a los servicios que lo demanden(Ciruqgia,Cardiolo-
gia,Dermatologia etc)sobre nersonas con problemas psicoldgicos.



3.1.3. Interconsulta médico-psicoldgica,

3.1.4, Orientacion,diagnostico y tratamiento psicoldgico a la persona
que lo solieite o sea derivada,siempre en estrecha colaboracidn con el
nivel extra-hosnitalario de la zona a la gue pertenezca la persona.

3.1.5. Anéalisis psicoldgico dnstitucional como manera de promover la
salud intrahospitalaria,prestando especial atencidn a las relaciones
humanas del equipo asistencial y de éste con la persona ingresada.

3.1.6, Inuvestigacidn.

3.1.7. Docencia tanto para los psicdloqos en régimen de formacidn como
para los restantes prnfesionales de la salud.

3.2, Atencidn especializada,

Para alguna problematica determinada que no se pueda cubrir en los nive
les antes descritos y pasada la fase de ingreso hospgtélario se podran
crear instituciones especializadas en las gue el psicdlogo tiene un pa-
pel incdmstestable,nos referimos por ejemplo al tratamiento de alcohdlise
cos, toxicdmanos,hospitales de dia,centros geridtricos etec.

3.3. Rehabilitacidn y reinsercidn social,

Este capitulo ha de coordinarsz estrechamente con los seruicios sociales
de la zona en cuestidn y con las instituciones sanitarias gue trabajan
en. la comunidad,sobretodo en gquella problematica psicoldgica mas rela-
cionada con el medio sécial (toxicomania,alcoholisma,trastornos mentales
minusva lias etc).

El aporte del psicdlogo en la rehabilitacidn de problemas fisicos (trau-
matologia,cirugiaetc) puede hacerse en el mismo nivel hospitalario.,

Somos conscientes de la magnitud del cambio que,la implantacidn de un
modelo como el procuesto,supone respecto al modelo sanitario tradicio-
nal pero hemos guerido exponer clhhramente el marco de referencia gue
creemos correcto,para ir acircafdonos a é1 con metas a corto,medio vy
largo plazo,mas concretadas en posteriores documentos,que tendremos el
gusto de enviarle.
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