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ACTUALIDAD

Atacama marca un hito con la Primera
Jornada Regional de Salud Mental

SErREMI. Evento reunio areferentes ministeriales, profesionalesy actores clave para
Jortalecer lared de atencion en salud mental de la region.

onampliaconvocatoria se
CIeaJizé la Primera Jornada
Regional de Salud Mental
de Atacama, organizada por la
Seremi de Salud. El encuentro
tuvo como objetiva fortalecer la
red de atencion en salud mental,
promoviendo el intercambio de
experiencias, la identificacion
de brechas y la basqueda deso-
luciones conjuntas.
La salud mental en Chile es
una prioridad de salud pablica,

condatos que reflejan que cerca
del 23% de la poblacion adulta
presenta algtin trastorno mental
enun afio. En la Regién de Ata-
cama, factores como la disper-
sion geografica y el estigma so-
cial complican el acceso a aten-
cion oportuna y de calidad. Es
porello que estajomadase plan-
ted como un espacio de colabo-
racion paraidentificar brechas,
compartir buenas practicas y
avanzar hacia una red mds inte-

graday eficiente.

Sobreello, latitular de Salud
en Atacama, Jéssica Rojas Gaho-
na, sefialé que: “Esta jornada
marca un hito importante, ya
que naos permite reflexionar y
coordinar esfuerzos para abor-
dar los desafios de salud mental
en Atacama. Nuestro compro-
miso, como Gobierno liderado
por el Presidente Gabriel Boric,
es garantizar una atencion mas
accesible, humana y oportuna

para todas las personas. Sabe-
mos que los desafios son gran-
des, pero este trabajo conjunto
conlos distintos actores nos per-
mitird avanzar hacia soluciones
concretas que mejoren la cali-
dad de vida de nuestra pobla-
con”.

Uno de los puntos destaca-
dos fue la exposicion del Dr.
Mauricio Gomez Chamorro, Re-
ferente encargado de hospitali-
zacionesinvoluntariasdel Minis-

SEREMI DESALUD

terio de Salud, quien abordd te-
mascomo la Ley 21.331sobrede-
rechos en salud mental y el pro-
cesode hospitalizacion involun-
taria. El Dr. Gomez explico que
“la hospitalizacion involuntaria
es una decision basada en crite-
rios clinicos y de riesgo. Es un
proceso que involucrala evalua-

A o
DIVERSOS ACTORES DE LA RED DE SALUD PARTICIPARON EN LA CITA.

cion de una condicion psiquia-
trica grave conriesgo inminente
para lavida dela persona o de
terceros. La familia no tiene la
potestad de decidir, pero siapor-
ta antecedentes que enriquecen
el analisis médico para tomar
decisiones informadas y res-
ponsables”.¢5



