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PREGUNTAS

Seguin la Ley General de Sanidad, el modelo de asistencia psquia-

trica se basa en:

a) Un sistema «comunitario» en que estan incluidos los servi-
cios extra e intrahospitalarios.

b) Un sistema en que el hospital es el eje basico asistencial.

€) Un sistema de internamiento central.

La Ley General de Sanidad tiene en cuenta que el tratamiento
de los trastornos psiquicos debe realizarse primordialmente:
a) En las unidades de psiquiatria de los hospitales generales.
b) En los centros de asistencia primaria.

€) En los hospitales psiquiatricos.

ﬂ uno de los intereses actuales en epidemiologia psiquiatrica es:

a) La distribucién de la enfermedad mental en la poblacion.

b) EI conocimiento de I0s aspectos biopsicosociales que pre-
dominan en la génesis de l0s trastornos.

€) El conocimiento de los factores genéticos que influyen en
la génesis de los trastornos mentales.

El proceso de interconsulta en salud mental en los hospitales
generales, es un factor importante debido a:

a) Situaciones que producen dificultades en las relaciones pa-
ciente / profesional sanitario.

b) Reacciones a la enfermedad / hospitalizacion.

€) Ambas respuestas son correctas.

La Ley General de Sanidad, en lo que se refiere al ambito de Ia
salud mental tiene en cuenta:

a) La total equiparacion del enfermo mental a las demas per-
sonas que requieren servicios sanitarios y sociales.

b) Elinternamiento en unidades de larga estancia de todos |0s
pacientes que presentan problemadtica grave en salud
mental.

€) Ambas respuestas son correctas.

n Segun la Organizacién Mundial de la Salud:

La morbilidad psiquiatrica de los pacientes ingresados en
hospltales generales se situa entre el 30 y 60%.

b) No existen indices de morbilidad.

€) La morbilidad psiquidtrica de los pacientes ingresados en
hospitales generales se situa entre el 80 y 90 %.

E La Epidemiologia provee a la Psiquiatria de:

a) Uncuerpo de conocimientos en relacion a la etiologia, evo-
lucioén y prondéstico de las enfermedades mentales.
b) Fundamentacion cientifica de las acciones para el cuidado
y mantenimiento de la salud publica.
€) Ambas respuestas son correctas.

Las necesidades en salud mental de la poblacién se deducen de:

a) Estudios comunitarios.

b) NUmero de demanda de atencion en el hospital psiquidtrico.

€) Numero de pacientes con alteraciones de salud mental en
el hospital general.

Las nuevas directrices en cuanto a la asistencia psiquiatrica su-
ponen un cambio debido a:
a) Un compromiso de la organizacion asistencial hacia la co-
munidad.
b) Un cambio de perspectiva de lo individual a |o colectivo.
4. €) Ambas respuestas son correctas.
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La definicién del concepto de necesidad asistencial implica:

<=a) Factores de orden extrasanitarios (administrativos, cultu-
rales).
b) indices de camas que se oferten.
¢) Demandas de la poblacién.

14 L& evaluacidn de un programa de salud debe tener en cuenta
unos indices fundamentales:
==3) Utilidad /efectividad / rendimiento / coste-beneficio.

b) Utilidad / economia/ prioridad / evaluacion.
¢) Efectividad / eficiencia/ prioridad / enfermedad.

El planteamiento de la necesidad de una determinada pobla-
cién se efectiia gradualmente a partir de:
«—a) Estimaciones de las tasas de morbilidad o censos para un
determinado tipo de pacientes.
b) La diferencia entre la incidencia y prevalencia de una deter-
minada poblacion.
¢) Estudios demograficos.

Uno de los motivos de preocupacion en salud mental es:

a) El incremento del envejecimiento de la poblacion.

b) El aumento de modelos de conducta lesivos para la salud.
—C€) Ambas respuestas son correctas.

m ;Cudl de las siguientes afirmaciones no es cierta?

a) El conocimiento de la necesidad asistencial exige la aplica-
cion del método epidemioldgico.
b) Larelacién de necesidad asistencial y morbilidad no esta tan
clara en psiquiatria.
—¢) Lanecesidad asistencial implica el conocimiento etiol6gico
de las enfermedades psicosomaticas.

La prevencién primaria de salud mental en la infancia, debe ini-
ciarse:
== a) En la primera infancia.
b) En la adolescencia, dado que es una época de riesgo.
¢) No deben realizarse intervenciones directivas.

El equipo de atencién primaria requiere la intervencion del
equipo de salud mental debido a que:
a) La evolucion del sujeto no es satisfactoria.
b) El sujeto tiende a la cronificacion.
»C) Ambas respuestas son correctas.

Entre las aplicaciones de la Epidemiologia en Psiquiatria se tie-
nen en cuenta, entre otras:
a) Deteccién de causas de la enfermedad.
b) Completar la descripcién de cuadros clinicos.
=€) Ambas respuestas son correctas.

El nivel de adaptacion de la persona tiene significaciéon pronds-
tica si se explora el funcionamiento adaptativo en:
a) Las situaciones de crisis sociocultural.
<_b) Las relaciones sociales, laborales y utilizacion de ocio.
©) Las reacciones fisicas, mediante examenes complementa-
rios.

RESPUESTAS

La ley General de Sanidad tiene en cuenta que 10s servicios ex-
tra e intrahospitalarios forman un todo integrado vinculado al
contexto social en el que participan, con los recursos hu-

Ela)

Puede deducirse de los estudios comunitarios, los estudios
de morbilidad que definirdn los indices de incidencia y preva-
lencia de los trastornos mentales de una poblacién determi-

manos y materiales de la comunidad de la que forman nada.
parte.
b)
b) Ademds del interés por saber la distribucion y persistencia de

La Ley General de Sanidad considera que, primordialmente,
el tratamiento de los trastornos psiquicos debe realizarse en
régimen ambulatorio, reduciendo al mdximo las hospitaliza-
ciones.

la enfermedad mental en la comunidad, interesa sobre todo co-
nocer los aspectos biolégicos, psicolégicos o sociales, que per-
miten determinar los factores del entorno que tienen mayor
repercusion en el aumento del riesgo de enfermar.

B
La adaptacion al ambito hospitalario y al proceso de enferme-
dad puede generar problemas en las personas que estan some-
tidas a mayor estrés; por tanto también puede dar lugar a si-
tuaciones conflictivas, de dificil manejo sin un asesoramiento
especifico.

a)

Por primera vez la Ley General de Sanidad equipara al paciente
con problemas de salud mental con los demds enfermos, inte-
grando las actuaciones relativas a esta drea en el sistema sani-
tario general.

a2
La morbilidad se sitia entre el 30 y 60%, por lo que entre los
«Objetivos de Salud para el aio 2000» se tiene en cuenta una

proporcién de interconsulta psiquidtrica entre el 4 y 14%.

o
Ademads de un cuerpo de conocimientos en cuanto a la enfer-
medad, debe servir como fundamento de la prevencion prima-
ria, secundaria y terciaria, y la planificacién de los recursos asis-

tenciales.
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@c)

tisfaccion de las necesidades de la comunidad.

Ademds del interés hacia la salud individual se centra en la sa-

a)

tanto hay que tener en cuenta las referencias a un contexto so-
cial y econémico y a un modelo asistencial y una filosofia con-
cretos.

Debe tener en cuenta la mejora que aporte el indice al plan tra-
zado. Resultado de la mejora lograda para la comunidad. Rela-
cién entre logros obtenidos y medios utilizados. Y capacidad
de los servicios de salud de dar un resultado eficaz y econémico.

En funcién del modelo conceptual de enfermedad del que se
parta predominara un criterio u otro, ya que estan siempre
implicados unos principios politicos o filosofia sanitaria. Por lo

e
La forma mas adecuada seria en términos de personas, es
decir, a partir de estimaciones de las tasas de morbilidad o

censos.

5)e
El aumento de edad de la poblacién conlleva el de la prevalen-
cia global de alteraciones psiquidtricas tardias como la demen-
cia. Los estilos de vida «insanos» (abuso de alcohol, comporta-
mientos violentos..) sobre todo en personas jévenes, tienden
también a incrementar la prevalencia e incidencia de trastor-
nos mentales y neuroldgicos.

)

No es cierta. Esta implicito en la necesidad asistencial la utiliza-
cién del método epidemioldgico para determinar éstas en tér-
minos de personas y adecuar Ios servicios asistenciales a las mis-
mas. La relacién entre necesidad y morbilidad no estd tan clara
como en el resto de la medicina, ya que no todos los sujetos
con sintomas psiquidtricos necesitan tratamiento, ni todos ob-
tendrdn beneficio de la intervencion y aceptaran dicha inter-
vencion.

a)

En la primera infancia, tanto para el diagndstico precoz de dé-
ficits del desarrollo y alteraciones emocionales, como para lle-
var a cabo intervenciones especificas para evitar el fracaso es-
colar, evitar las separaciones prolongadas entre padres e hijos,
la proteccién de los nifos y sus familias expuestos a cambios
socioculturales (migraciones, etc..).

(4]

Tiene en cuenta buscar asociaciones de patologia con factores
ambientales, que pueden tener significacion etioldgica; y co-
nocer el perfil de enfermedades en la comunidad, que pueden
presentar matices distintos a 10s que estan recibiendo trata-
miento psiquidtrico y que son los que se utilizan para la des-
cripcion de las enfermedades.

c)

El equipo de atencidn primaria debe solicitar la intervencion
especializada del equipo de salud mental cuando, a pesar de las
intervenciones terapéuticas realizadas, la evoiucion del sujeto
no es satisfactoria y tiende a la cronificacion.

]

La valoracion del nivel de adaptacion previo de la persona tie-
ne significacion prondstica, ya que las personas tienden a vol-
ver al nivel previo de funcionamiento tras un periodo critico.
Para evaluar el funcionamiento adaptativo se exploraran las re-
laciones sociales, laborales y utilizacién del ocio.
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