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4 Concepte—realitat heterogeni: utilitzat de forma indiscriminada.

4 Formacio €= competencia / capacitacio €= cualificacio

¢ Competencia: Pericia, aptitud, idoneitat per fer alguna cosa o intervenir
en un assumpte determinat.

¢ Capacitar: Fer a algu apte, habilitar-lo per fer alguna cosa.

/ COMPETENCIA PROFESSIONAL

@RMA@ APTITUD — HABILITACIO - QUALIFICACIO
Propmcio\
CONEIXEMENTS - HABILITATS
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¢ Formacio de grau (llicenciatures i diplomatures — universitat)
¢ Capacitacié per a I'exercici de la professié. Analisi:

 Formacio teorica: Nomeés s’adquireixen i avaluen coneixements
cognitius o mentals.

 No es forma en actituds i valors professionals.
« Minima formaci6 en psiquiatria / salut mental: teorica, practica i en
consideracio de I'especialitat.
% Formacio post-grau:
¢ Especialitzacio (MIR, PIR, IIR). Analisi:
 Eminentment practica

« Formacio de I'especialitat Unicament com a ciencia medica-psicologica
(malalties, sindromes, diagnostic i tractament).

¢ Universitaria (Mestratges, doctorats, diplomatures de post-grau). Analisi:
* Molt academiques (donen un titol).

* Poc planificades dins d’'un pla global de funcionament en salut mental
(variabilitats tematiques, en metodologia docent, en costos, en
contingut i carrega docent, etc.).



¢ Formacio continuada: Conceptes i objectius variables
¢ Professional — tecnic:

« Actualitzacié permanent de coneixements per mantenir / augmentar la
seva competencia professional.

« Actualitzacio periodica / permanent de coneixements amb l'objectiu de
fomentar la qualitat de I'exercici professional i, per tant, la qualitat
assistencial.

¢ Col-legis professionals:
« COMB: Formaci6 medica continuada:

— Millora de la competéencia professional amb els coneixements i
habilitats adquirits.

— Fomentar la qualitat de I'exercici professional com a garantia
social (acreditacio professional).

— En el marc d'un desenvolupament professional continu.
 Diplomats en Treball Social:

— Millorar la competencia professional mitjancant un procés continu
gue incideix en el saber (coneixements), saber fer (habilitats) i
saber estar (actituds, voluntats i motivacions).

— Com a mitja d’'un desenvolupament professional continu.



¢ Formacio continuada: Conceptes i objectius variables

¢ Gestio de recursos humans:

Adquisicio d’habilitats destinades a aconseguir I’optimitzacio dels
seus processos i la millora del rendiment.

Analisi de la FC

Pocs plans de formacioé a mig — llarg termini.
Oferta molt dispar.
No hi ha coordinacio.
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Model conceptual / epistemologic (canvis culturals)

h 4

Model d’atencié i—}

Model de serveis

A 4

Model organitzatiu i professional (canvis en la
relacid entre estaments professionals)

A 4

Model de formacio dels professionals

Model d’atencio -
psiquiatrica

Model d’atenci6 a la
salut mental




MODEL D’ATENCIO MODEL D’ATENCIO
PSIQUIATRICA A LA SALUT MENTAL




Model classic salut — malaltia.

La intervencio assistencial és prioritaria / exclusiva, és el seu
objectiu: simptomes =» diagnostic (trast. mental) =» tractament.

Model d’organitzacio de serveis estratificat i fragmentat (nivells
assistencials), amb cultura de la derivacio, que genera en grups
determinats problemes de continuitat assistencial.

Model d’intervencio professional multidisciplinar pero individual de
cada agent que intervé amb cultura de la coordinacio.

Enfocament individual de la persona malalta (curatiu individual).

Generador de demanda ilimitada amb saturacio / colapse dels
serveis.

Basat en una excel-lent preparacio tecnica dels professionals
(diagnostic - tractament psiquiatric — psicologic).




Enfocament comunitari — social.

Visio holistica de la persona en la seva totalitat (aspectes salut —
malaltia, aspectes culturals, origens, creences, entorn social, familiar,
etc.).

Model del trastorn de la salut mental, basat en mesures de
promocid de la salut mental, prevencid del trastorn mental; incidint
en la recerca de factors de risc psicosocial i implementacio de
mesures de prevencio.

Model d'organitzacio de serveis basat en la pro-activitat dels
mateixos, amb una cultura de corresponsabilitat entre nivells
assistencials i, per tant, de compartir per garantir la continuitat
assistencial.

Model d’intervencio professional basat en la interdisciplinarietat i
corresponsabilitat dels professionals, i en la integracio de serveis
(atencio primaria, drogodependencies,...).

Model d’atencio en salut mental va més enlla de la intervencio
assistencial i, per tant, dels serveis sanitaris (diagnostic |
tractament), considerant altres aspectes claus (vivenda, transport,
treball, justicia, educacido — formacio, etc.).
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4 Incloure I'actual i excel-lent formacio tecnica dels professionals (model
salut — malaltia) en un marc més ampli, generant noves
competencies en els professionals: definicié de nous rols i
responsabilitats professionals que permetin la pro-activitat en les
Intervencions.

¢ Formacio per a professionals sanitaris (salut mental i atencio
primaria) i no sanitaris (social, educatius) en:
< Promoci6: factors protectors en salut mental, desestigmatitzacio —
recuperacio de l'autoestima de la persona, inclosa en programes generals
de salut publica.

< DeteccioO precoc: coneixement de factors de risc en salut mental.

¢ Prevencid: coneixent factors de protecci6 i havent detectat factors de risc
en individu o grup de poblacio, posar en funcionament estrategies
d’intervencio per prevenir en els diferents nivells els trastorns de la salut
mental (prevenir I'aparicio, deteccio i intervencio precog i prevencio de
consegtencies en la cronicitat).

< Intervenci6 precog, com a preventiva en els trastorns mentals.



Formacio per a tots els professionals sanitaris i no sanitaris en
experiencies en marcs comunitaris i experiencies de treball
Interdisciplinar entre nivells i en equips multidisciplinars: rols,
competencies i responsabilitats compartides; sobretot donada la
Incorporacio progressiva d'altres professionals diferents de I'atencio
psiquiatrica clinica (educadors socials, tecnics d’insercio laboral,
sociolegs, periodistes, economistes, etc.). Ha d’incloure també a
professionals no sanitaris (xarxa social, educativa, justicia, etc.).

Formacio per atots els professionals de salut mental per
augmentar les seves competencies i capacitats en habilitats de
comunicacio, habilitats relacionals, de negociacio —resolucio de
conflictes i contencio.
Formacio en investigacio basica a tres nivells:
¢ Epidemiologia basica que permeti coneixer factors de risc i hecessitats.
¢ Clinica basica, morbilitat i incidencia.
< Avaluacié-monitoritzacié d’'intervencions.
Potenciar la formacio d’especilistes en salut mental per arees

especialment: infanto-juvenil, ancians, addiccions, rehabilitacio i en
comorbilitat.
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4 Adequada gestio del canvi de model, passar d'un model centrat en
lo assistencial a un model pro-actiu, comunitari i social; requereix:

a. Des-saturar als professionals (temps).

b. Formacio mitjans: creacio d’'un grup de
professionals experts, que implementi
/ formacid adequada en salut mental.

\ c. Metodologies didactiques innovadores,
motivadores, participatives i que impliquin

als professionals.

d. Mitjans per a investigacio basica.




Politiqgues de formacio:

¢ Reorienten la formacié d’especialistes en salut mental, i que impliqui
també a metges de families, i professionals del camp social, educatiu,
justicia, etc.

¢ Formacié continuada dels professionals en actiu (sanitaris, socials,
educatius, etc.).

Politiques de foment de la investigacid: creacido de xarxes basiques
d’'investigacio a Catalunya, gue incloguin 'enganxament - connexio
amb les xarxes europees = Professionalitzacio de la investigacio.

Politigues continuades d’informacio, promocio, erradicacio de
I'estigma | augment de l'autoestima en salut mental:

¢ Campanyes en mitjans educatius.

¢ Campanyes en mitjans de comunicacio.

¢ Campanyes a empresaris.

¢ Campanyes a professionals de la resta del sistema sanitari.

¢ Enquestes i screening en poblacié general.

Incloure la salut mental en programes generals de salut publica.
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