Salud Mental de Nifos/as y
Adolescentes en Panama




¢Queé es la Salud Mental?

Es un estado de bienestar en el que los
individuos alcanzan su maximo potencial y
pueden lidiar con el estrés, trabajar o estudiar
de manera productiva y contribuir
positivamente con la sociedad.

Organizacion Mundial de la Salud, 2018



¢Qué sabemos sobre la SM de
ninos y adolescentes?

Unipolar depressive disorders

Road injury

Iron-deficiency anaemia
HIV/AIDS

Self-harm

Back and neck pain
Diarrhoeal diseases
Anxiety disorders
Asthma

Lower respiratory infections

6 8
DAIYs (in millions)

DALYs = disability-adjusted live years lost

Reporte sobre la salud de adolescentes (WHO, 2014)



¢Queé sabemos sobre la SM de
ninos v adolescentes?
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Figure. 1. Top 10 causes of death among adolescents by sex

Reporte sobre la salud de adolescentes (WHO, 2014)




En Centro Ameérica

La mitad de los trastornos mentales en la adultez
comienzan a los 14 anos pero no son diagnosticados ni
tratados

En comparacion con otras regiones, la violencia
interpersonal es la causa #1 de muerte en Centro
Ameérica, y representa un 43% de las muertes de ninos
y adolescentes.

La depresion es la tercera enfermedad mas comun vy el
suicido es la tercera causa de muerte entre los 15y los
19 anos.

La violencia, la pobreza y la humillacion (“bullying”)
incrementan los riesgos de problemas de salud mental
en ninos y adolescentes

Reporte sobre la salud de adolescentes (WHO, 2014)



La Salud Mental en Panama

Cuadro N°69. Principales Causas de Muerte el La Republica de Panama. Ao 2012

Causas de Muerte Ne Tasa
Total 17350 458.1
1. Tumores Malignos 2927 77.3
2. Accidentes, Suicidios, Homicidios y Otras Violencias 1896 50.1
3. Enfermedades Isquémicas del Corazon 1672 44.1
4. Enfermedad Cerebro vascular 1380 36.4
5. Diabetes Mellitus 1071 28.3
6. Otras enfermedades del corazén 1039 27.4
7 Neumonia 626 16.5
8. Enf. Cronica s Vias Resp. Inferiores 495 13.1
9. Enf. Por Virus Inmunodeficiencia Humana 478 12.6
10 Ciertas afecciones Perinatales 428 11.3
11. Demas causas 5338 140.9

Ministerio de Salud, 2015



La Salud Mental en Panama

rafica N° 105. Tasa de suicidio en la Republica de Panama, por sexo, segun Region de Salud. Afo
2013.
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La Salud Mental en Panama

Grafica N°49. Tasas de Homicidio, segun grupo de edad de
las victimas. Afos 2011-2012
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Fuente: Sistema Integrado de estadisticas criminales (SIEC) de Panama.

Ministerio de Salud, 2015




La Salud Mental en Panama

Graficas 68, 69, 70, 71. Porcentaje de Mortalidad por Causas Externas en la Republica de Panama.
Afios 1980-2012
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La Salud Mental en Panama

Grafica N°47. Denuncias de maltrato a menores. Republica de Panama. Aflos 2002 —2012.

2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Fuente: Sistema Integrado de estadisticas criminales (SIEC) de Panama.

Ministerio de Salud, 2015




¢Qué podemos hacer?

Macro-sistema
Estructuras
Medio Ambiente
Organizaciones

Comunidad

Relaciones Interpersonales

Individuo

e Ingreso Nacional

e Conflictos/Corrupcion

ePoliticas y leyes

eEquidad

*No discriminacién

e Edificios/Arquitectura

e Ambiente socio-cultural

* Medios de comunicacion

e Calles, escuelas, sistema de salud

e Relevancia y accesibilidad

¢ VValores comunitarios
e Redes de apoyo social

e Familia/Cuidadores

e Compaiieros de escuela

* Maestros

e Auto-regulacion

e Actitudes y conocimientos




¢Qué podemos hacer?
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¢Qué podemos hacer para mejorar |la
salud mental de nuestros ninos/as?




¢Qué tipo de estudios hacen falta?

Promocion y prevencion primaria

— Video-feedback para mejorar el apego

— Familias Fuertes para prevenir la violencia

— Prevencion de suicidio en adolescentes
Estado de salud en la poblacion

— Prevalencia de trastornos psiquiatricos
Modelo integral de atencion

— Mdsica y artes integradas con psicoterapia
Deteccion temprana

— Deteccidon temprana de psicosis
Re-insercion a la sociedad luego de enfermedad mental
Acceso, prestacion y adherencia a servicios

TEMA 7: Agenda Nacional de Prioridades de Investigacién e Innovacién para la salud (ANPIS; 2016 -2025)



1.

2.

a.

5.

Expositoras de Hoy

Emelyn Sanchez, PhD

— Instituto International de Neurociencias

— Beneficios Cerebrales de un Apego Seguro
Johana Zapata, Phd (c)

— USMA/Centro Mentalizar Panama

— Intervenciones Tempranas en Salud Mental
Anilena Mejia, PhD
- INDICASAT
— Prevencion de la Violencia en Nifios

Vali Maduro, PhD

— Fundacion Relaciones Sanas

— Prevencion del Suicidio

Lucia Bertello, BSc

— INDICASAT AIP

— Mdsica para Problemas Emocionales y Conductuales






Prevencion de la Violencia en Panama

Café Cientifico — Marzo 2018

Anilena Mejia, MSc & PhD



@NOTICIAS — VIDEOS NACIONALES ECONOMIA DEPORTES MUNDO VARIEDAD TECNO

NACIONALES

Ciudadanos cuestionan efectividad de 'Barrios
Seguros' en Colon

Por Redaccion de TVIN Noticias | 18/01/2078

Tras los recientes hechos de violencia donde las victimas han resultado ser
menores de edad. los residentes de la provincia de Coloén piden mayor
seguridad y eficiencia del programa "Barrios Seguros", ademas de una

revision de su efectividad

NACIONALES

Las victimas invisibles de la criminalidad y la
violencia intrafamiliar

Por Redaccion de TVIN Noticias /Hellen Concepcion | 16/07/20178

Existen las victimas invisibles de la violencia intrafamiliar y la criminalidad
que se vive en el pais

PROVINCIAS
Joven de 20 anos muere en tiroteo en la provincia de
Chiriqui

Por Redaccion de TVN Noticias | 02/72/2017

Un joven de 20 anos de edad fue asesinado en la provincia de Chiriqui, en
— horas de la madrugada de este sabado 2 de diciembre en los predios de una
S HABLA DE VILIAS RENCILLAS )
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PROVINCIAS

MP atiende mas de mil casos de violencia domeéstica
en Chiriqui




Exploring the distribution, dimensions and

Homicide Monitor

Panama
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No existe Prevencion “Con Evidencia”

Barrios Seguros es el programa implementado a
nivel gubernamental actualmente

* Incluye a jovenes
que han cometido delitos

— Es similar a una transferencia monetaria condicionada

 $10 milliones de inversion sin



The Brain’s Ability to Change Amount of Effort
in Response to Experiences Such Change Requires

Birth2 4 6 8 10 20 30 40 50 60 70
AGE

Levitt, 2009




Costo por individuo de tener un problema de
conducta

Figure 2.3: Costs per individual in early adulthood of childhood conduct
disorder and conduct problems
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Piramide de Prevencion
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Los Objetivos de mi1 Investigacion Actual

1. Determinar la
para
reducir la violenciainterpersonal en adolescentes
* Medical Research Council (UK) - $400.000 por 36 meses

2. Establecer la de las intervenciones

3. Explorar las en
adolescentes privados de libertad y la eficacia de una
intervencion para reducir las secuelas del trauma

e International Society for Behavioural Research - $20.000 por
24 meses




PROYECTO 1: Es una intervencion familiar
efectiva para prevenir la violencia interpersonal?

Se tomo en cuenta el tamafio de la poblacion, los indices de homicidio y la
cantidad de escuelas/centros de salud para la aleatorizacion




Familias
Fuertes

Es un programa
que trabaja la
salud emocional
del adolescente

Programa creado
en Estados Unidos
(Universidad de
Towa) en 1980

Es un
programa para
familias que
dura 7 sesiones

7w\w
W |

Se trabaja con

adolescentes

entre 10y 14
anos y sus
cuidadores

Es 1 sesion por
semana
y dura 2 horas



Sesion
Familiar:
Mejorar lazos
familiares
Promover
comunicacion
positiva

,Como se compone
el programa?
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Sesion
de Adolescentes:

l. Construir

Sesion habilidades
para Padres: para la vida
1. Mejorar como 2. Promover
disciplinar a su objetivos

hijo/a positivos






POR DONDE VAMOS

Cohorte 1
25%

56 112

reclutadores
activos

facilitadores
activos

Muestra
Total

75%

8

entrenadores/
SUPETrviSores

Linea
Base




Costo-efectividad




PROYECTO 2: Explorando experiencias de traujys e
relacional en adolescentes privados de libertad

N =100 adolescentes privados de libertad
N =100 adolescentes de la poblacion en general
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En Resumen...

* La violencia interpersonal en ninos y adolescentes es un

 Estamos tratando de:

Desarrollar evidencia sobre la eficacia de intervenciones
para prevenir la violencia en ninos y adolescentes

Entender la violencia y la agresividad severa (en privados
de libertad) para crear nuevas intervenciones

* Nuestro método utiliza
para entender mejor estos
fenomenos en ninos y adolescentes en Panama









Conclusiones:
En cuanto al cerebro

La atencion parental en el momento preciso
genera aprendizajes positivos en el cerebro

El apego se va estructurando primero en la
familia nuclear

— Alos 4 anos, el apego puede generalizarse a otros
La violencia o negligencia genera alteraciones en

el eje del cortisol = riesgo de obesidad y
diabetes

Los cerebros ansiosos no aprenden

Los gritos y los golpes traen consigo
consecuencias cerebrales y psicologicas



Conclusiones
En cuanto al apego

* La prevencion es clave durante el embarazo y
los primeros 5 ahos de vida del niho

* Los programas de crianza y apego sonh una
parte importante de las estrategias de
prevencion de salud mental infantil

— Visitas en casa y psicoeducacion

e El Video-Feedback es una técnica
prometedora para mejorar el apego



Conclusiones:

para prevenir dificultades en nifios, asi como
desarrollar habilidades cognitivas y emocionales.

e Ofrecer intervenciones musicales como
alternativas a problematicas que enfrentan nifos

y adolescentes

e Debemos



Conclusiones: Lo que Necesitamos

* Necesitamos evidencia empirica sobre
intervenciones para guiar politicas publicas.

* Necesitamos prevencion a nivel familiar, escolar,
comunitario y clinico.

— La prevencion tiene beneficios economicos y sociales

* El personal debe ser entrenado para deteccion
temprana (de conducta suicida, por ejemplo).

* Necesitamos estudios de prevalencia de
trastornos psiquiatricos

* Necesitamos protocolos de intervencion en crisis



