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ABSTRACT

Background: Mental health approaches require interprofessional actions. However,
education on mental health is traditionally uniprofessional and is performed in
specialized scenarios which reinforces the belief that mental health is only a concern
for specialists. This is the reason why the first interprofessional mental health rotation
in Colombia was designed and launched. The aim of this paper is to describe that
process and the rotation itself- Material and method: This work describes the steps
for the design and implementation of an interprofessional rotation on mental health.
which involve medicine and psychology students. Results: The structure of the rotation
is detailed. It contains both a clinical component and a simulated one, and diverse
methodologies for learning and assessment. Conclusions: This interprofessional
rotation is a useful strategy in the learning process of specific competences in mental
health, and it facilitates acquisition of skills for teamwork.
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FORMACION INTERPROFESIONAL EN SALUD MENTAL: UN RETO POSIBLE

INTRODUCCION

La ensefianza de Salud Mental ha sido
tradicionalmente uniprofesional, lo que dista
de la realidad, en la cual es imprescindible el
trabajo interprofesional e interdisciplinar. Los
profesionales de la salud que trabajan mas
frecuentemente en salud mental son enfermeras,
psiquiatras, médicos generales, psicélogos
clinicos, terapeutas ocupacionales y trabajadores
sociales!? y, a pesar de esto, durante la formacion
no es visible la importancia del trabajo conjunto
entre las diferentes profesiones. Adicionalmente,
esta area de la salud requiere competencias
y habilidades especificas para el manejo de
situaciones emocionalmente intensas, y el abordaje
de problemas complejos. Actualmente, y dados
los requerimientos en calidad en el cuidado de la
salud, existe un llamado mundial a la educacion
interprofesional®4.

La educacion interprofesional es la participacion
de estudiantes de dos o mas profesiones, quienes
aprendiendo a trabajar juntos mejoran losresultados
obtenidos a partir de una practica colaborativa®®,
En salud mental, desde hace mas de una década
se vienen adelantando iniciativas tanto en
pregrado como postgrado), para ir avanzando
en este proposito’!?. Estas contemplan diversas
alternativas como seminarios conjuntos!'?,
formacion en temas especificos!!?, clases con el
concurso de varias profesiones®, e inclusion de
usuarios de los servicios como compaiieros del
equipo?”. Algunos incluyen modelos educativos
como el de Leicester'®” basado en la teoria
de aprendizaje de Kolb (experiencia concreta,
observacion reflexiva, conceptualizacion abstracta
y experimentacion activa).(®

En general, las investigaciones realizadas sobre
educacion interprofesional en salud mental
arrojan resultados positivos®; sin embargo, en
Colombia, como en otros paises latinoamericanos,
las caracteristicas de los sitios de formacion no
favorecen el proceso de educacion interprofesional
y de supervision, que garantice la adquisicion de
las competencias para el abordaje de las personas
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con enfermedades o sintomas mentales!'?.
Las particularidades locales llevan a que los
escenarios de atencién sean especializados, y
que los estudiantes tengan una vision reducida
de los campos de accion y contextos en los que
pueden favorecer la salud mental, obviando, por
ejemplo, la atencion primaria y las actividades de
promocion y prevencion.

Lo descrito anteriormente deja al descubierto
tres dificultades: a) no existe la formacion
interprofesional en salud mental en Colombia, b)
los ambientes disponibles de aprendizaje tienen
limitaciones para la adquisicion de competencias
y habilidades especificas en el area, y, c) la
formacion se lleva a cabo en sitios de practica
especializados, limitdindose al abordaje de las
patologias, y desconociendo las respuestas
emocionales normales.

Teniendo en mente lo anterior y ante la necesidad
de favorecer el desarrollo de habilidades practicas
basicas en salud mental (entrevista, primeros
auxilios psicologicos, enfoque de paciente
agitado), promover el desarrollo de habilidades
para el trabajo interprofesional (reconocimiento,
respeto, colaboracidén, comunicacién) y optimizar
la integracion de aspectos tedricos y practicos, en
el 2018-2 se planted el desarrollo de una nueva
rotacion, denominada Rotacién Interprofesional
y Mixta (RIM). El objetivo del presente articulo
es describir la planeacidon, estructuracion e
implementacion de la Rotacidon Interprofesional
de Salud Mental de las Facultades de Medicina y
Psicologia de la Universidad de La Sabana, la cual
se encuentra vigente hasta la fecha.

MATERIAL Y METODO

Para la puesta en marcha de la RIM se realizaron
dos pasos; el primero de ellos fue el estudio
de viabilidad y posteriormente el disefio de la
estructura curricular y logistica.

Estudio de viabilidad: una vez establecidas las

necesidades en formacion y la importancia de la
educacion interprofesional para solventar estas
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dificultades, con la direccion del Departamento
de Salud Mental y Psiquiatria de la Faculta de
Medicina, se revisd en conjunto entre la Facultad
de Medicina (FM), la Facultad de Psicologia (FP)
y el Hospital Simulado-Centro de Simulacion
Clinica de la Universidad de La Sabana (CSCUS)
la disponibilidad en infraestructura y recurso
humano. Se realizaron varias reuniones con las
personas clave para el proceso: decanos de las
Facultades, directores de practica, profesores, y
directores de los posibles escenarios practicos y
simulados (directora del CSCUS y directora del
Centro de Servicios de Psicologia (CSP)). Tras
estos encuentros de trabajo y procesos internos en
cada Facultad, se asigno el presupuesto, escenarios
fisicos y personal a cargo.

Disefo de la estructura curricular y logistica: en esta
segunda fase se contd también con la participacion
de las areas de practica de cada Facultad y los
profesores asignados por cada una de estas.
Teniendo en cuenta los objetivos y competencias
comunes y diferenciales, se delined cada uno
de los espacios y momentos educativos con un
objetivo especifico. Una vez aprobada la rotacion
por las Facultades respectivas, se estimé el nimero
total de estudiantes participantes por programa
y se acordaron los temas y soporte bibliografico.
Paso seguido, se desarrollaron guias de trabajo
para ambientes clinicos y simulados, libretos para
los actores que intervendrian en las jornadas de
simulacion, las especificaciones logisticas por
jornada, los resultados previstos de aprendizaje
(RPA) y formas de evaluacion. Asimismo, para
facilitar y completar la gestion, se dispuso de una
plataforma Moodle con toda la informacion. Por
otra parte, se eligieron y entrenaron los actores, y
se realizé una capacitacion en torno a los objetivos
y peculiaridades de la rotacidon. Respecto a los
actores, éstos son estudiantes de la Universidad de
La Sabana, que reciben entrenamiento especifico
en el area y cuyo trabajo es reconocido a través del
programa PAT (Programa aprendamos a trabajar.(9

RESULTADOS
Se disend e

implementd una Rotacion
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Interprofesional en dos escenarios de atencion,
razén por la cual se denomino también Rotacion
Mixta. En primera instancia, un espacio clinico en
el CSP y en segundo lugar, un espacio simulado
en el CSCUS, dentro del Campus Universitario.
En esta primera rotacion estuvieron 72 estudiantes
de medicina de séptimo semestre, y 10 estudiantes
de psicologia de noveno y décimo semestre, que
corresponden a los semestres de practica en salud
mental para los primeros, y de practica clinica para
los segundos.

Escenario clinico

El CSP de la Universidad de La Sabana, es un
centro de atencion en psicologia de primer nivel
ubicado en el centro de Chia, el cual cuenta con
varios consultorios y una Camara de Gesell. En
este Centro los estudiantes rotaron tres veces a la
semana con una intensidad de 4 horas cada vez.
Una de estas jornadas clinicas estuvo a cargo de
docentes de la FP, y dos a cargo de psiquiatras del
Departamento de salud mental de la FM. En ellas un
profesional realizaba la atencion clinica, mientras
los estudiantes realizaban una observacion dirigida
en Camara de Gesell.

A todos los pacientes, previamente a su atencion,
se les informd que iban a estar siendo observados
a través del cristal por estudiantes de medicina
y psicologia, y verbalmente brindaron su
consentimiento para esta modalidad de consulta.
Para esta observacion guiada se desarrollé un
instructivo asignando a cada estudiante un punto
de observacion (v.g. lenguaje no verbal, técnicas
de entrevistas, diagnodstico, etc.). Asimismo, previo
y posterior a cada paciente se realizod briefing y
debriefing. Adicionalmente, al final de la semana
los estudiantes entregaron una historia clinica de
uno de los pacientes observados y discutidos.

Escenario simulado
El CSCUS es un espacio de 1000 m2 que se
halla dentro de la universidad, donde se simulan

escenarios clinicos cotidianos por los que puede
atravesar un estudiante del area de la salud.
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Cuenta con areas de consulta externa, urgencias,
hospitalizacion, quirargicas, las cuales se adaptan
seguin las necesidades. En este se desarrollan
practicas simuladas de salud mental desde su
inicio.!®

En la primera RIM se realizaron cuatro jornadas
con una duracion entre 3 y 5 horas (Tabla 1). La
Jornada 1 consistio en entrevista clinica en salud
mental y los RPA de la misma fueron desarrollar
habilidades basicas en comunicacion y entrevista
en pacientes con sintomas mentales. Durante ella
los estudiantes realizaron entrevistas a pacientes
simulados con observacion y realimentacion
por el actor, los pares y el docente. Al final de
esta jornada los estudiantes debian entregar una
entrevista de juego de roles donde ellos fuesen
médicos o psicologos, seglin su profesion, la cual
se retroalimentaba una a una.

Por otro lado, los RPA de la Jornada 2, consistieron
en aprender primeros auxilios psicologicos,
y para esta jornada también se dispuso de
pacientes simulados en diferentes escenarios tanto
hospitalarios como comunitarios. El enfoque de
un paciente agitado se abordo en la Jornada 3
con casos de creciente complejidad hasta requerir
una inmovilizacion, los RPA de esta etapa fueron
evaluar el riesgo de agitacion de una persona y
realizar el enfoque general de manejo de agitacion
psicomotora. Finalmente, en la Jornada 4 se realizo
una integracion de todos los aprendizajes con casos
clinicos (consulta inicial y de seguimiento), por lo

tanto, los RPA van en esta linea y pueden resumirse
en realizar el abordaje inicial en un paciente, que
incluya diagnostico, plan de manejo y realizar el
seguimiento del mismo.

Para todas las jornadas se prepar6 material
bibliografico de soporte, dentro del cual,
teniendo en cuenta el objetivo de una atencion
no especializada, se incluyen materiales de la
Organizacion Panamericana de la Salud como la
Guia de intervencion mhGAP para los trastornos
mentales, neuroldgicos y por consumo de sustancias
en el nivel de salud no especializada® y la
Primera ayuda psicoldgica: guia para trabajadores
de campo”. La distribucion y jornadas pueden
apreciarse en la Tabla 1.

Aspectos logisticos

La estructura de cada una de las jornadas simuladas
se organizd en conjunto con el CSCUS, y los
casos y libretos se ensayaron previamente con los
actores.

Para asegurar la rotacion de todos los estudiantes,
en estos participaron grupos de siete estudiantes:
dos de psicologia y cinco de medicina que
rotaron en todos los escenarios durante la semana
designada. La misma rotacion se realizo 16 veces.
Como métodos de evaluacion se implementaron
examenes escritos para control de lectura, videos
de entrevista clinica y productos escritos (historia
clinica completa de un paciente real). Ademas,

Tabla 1. Distribucion de las jornadas de la RIM en salud mental.

Lunes Martes Jueves Viernes
Maiiana Enfoque Enfoque Paciente Enfoque
general* general* agitado** general*
Tarde Entrevista®* Primeros auxilios Integracion**
psicologicos**

Nota: RIM: Rotacion Interprofesional y Mixta, *Componente clinico: Centro de Servicios de Psicologia,

**Componente simulado: Hospital simulado U. de La Sabana.
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durante las jornadas se realizd realimentacion
continua a los estudiantes, tanto por el docente
como por los pares y los actores, utilizando
modelamiento “in vivo”, guias de observacion,
discusion de los casos, y en todos los escenarios
se utilizaron camaras de Gesell. Del mismo modo,
se realizé realimentacion una a una de todas las
evaluaciones y entregas por medio de la plataforma
Moodle y con rubricas predisefiadas.

Al terminar cada rotacion los estudiantes
realizaron una evaluacion de la misma por escrito.
Adicionalmente, se llevd a cabo una evaluacion
por el equipo de docentes al mes del inicio y al
finalizar la rotacion de los 16 grupos. Con base
en esto se realizaron los ajustes pertinentes que se
fueron evidenciando como necesarios (v.g. pasar
de uno a dos actores en tres de las cuatro jornadas
simuladas) y se implementaron en las rotaciones
posteriores.

La evaluacion final de los estudiantes resalto el
logro de competencias, organizacion, metodologia
e importancia de la realimentacion continua para
su formacion (Tabla 2).

DISCUSION

Dado que el bienestar mental es uno de los ejes

ANGELA ACERO et.al.

de la salud"®"), y los trastornos mentales generan
alta morbilidad, mortalidad y discapacidad®”, la
formacion de los profesionales de salud mental
continua siendo una necesidad. Desde este punto
de vista, el interprofesionalismo promueve mejores
resultados en la calidad de la atencion en esta area
del conocimiento.®

Esta RIM en salud mental, con escenarios
asistenciales y simulados, en la que participaron
estudiantes de medicina y psicologia bajo la
supervision de docentes de ambas areas, es una
primera aproximacion al aterrizaje de la formacion
interprofesional. Adicionalmente, en el contexto
nacional, esta iniciativa responde de forma
especifica a los desarrollos y actualizaciones
curriculares sugeridas para los programas de
medicina, que grupos de trabajo como el Consejo
Nacional de Educacion Médica, y la Asociacion
de Facultades de Medicina, proponen con miras a
optimizar la calidad de la formacion médica en el
pais.@V

La implementacion del trabajo interprofesional
supone salvar una serie de obstaculos como
fallas en la comunicacion, conflictos de poder, las
propias culturas de cada profesion, las distintas
aproximaciones al cuidado y tratamiento, y los
conflictos relacionados con temas de liderazgo,

Tabla 2. Resultados de la evaluacion de la RIM.

Cumplimiento Rotacion
Objetivos
Estudiantes Percepcion de logro de Organizacion,
competencias metodologia,
realimentacion
Equipo Percepcion mejores Optimizacion de

resultados si
interprofesionalismo

Rubrica: mejoria de

espacios interprofesionales

competencias

Nota: RIM: Rotacion Interprofesional y Mixta.
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los cuales requieren de entrenamiento, como el
propuesto en la RIM que hemos descrito.:¢22

Al analizar la RIM con el lente del modelo de
Leicester, se encuentran puntos convergentes!-®,
Por ejemplo, la experiencia concreta se obtiene
por medio de la observacion y realizacion de
entrevistas, lo que lleva a la puesta en practica de
la teoria. La introduccion de observaciones guiadas
y debriefing, asi como los ejercicios de reflexion
y co-evaluacion llevan a la conceptualizacion
abstracta y, por ultimo, el aporte de los estudiantes
a los enfoques o tratamientos les permiten ser
activos en su experimentacion.

Por otra parte, las ventajas que ofrece la realizacion
de la educacion interprofesional en salud mental
comprenden la adquisicion de un conocimiento
sobre el quehacer del otro, incluidas sus habilidades
y competencias®*¥; la optimizacion de la calidad
de la atencion®*), del uso de los recursos y del
cuidado de los profesionales®. De aqui que uno

RESUMEN:

de los retos sea plantear estrategias que puedan
implementarse de forma longitudinal para asegurar
el interprofesionalismo como un modo de actuar
cultivado desde los primeros afios de la formacion
profesional.

El impacto de nuestra rotacion ha sido valorada
parcialmente, dada su reciente implementacion.
Sin embargo, los testimonios de los participantes
y su desempefio en examenes teorico-practicos de
salud mental dan cuenta de un resultado positivo.
A futuro nos proponemos evaluar el impacto en el
desempefio a largo plazo con estudiantes que se
encuentran en etapas finales de su formacion e
idealmente en egresados.

En conclusion, la RIM con componentes clinicos
y simulados es una estrategia util en el proceso de
aprendizaje de competencias especificas en salud
mental. Adicionalmente, facilita la adquisicion de
habilidades para el trabajo en equipo permitiendo
el aprendizaje colaborativo, desde diferentes
opticas de la salud mental.

Introduccion: El abordaje de la salud mental requiere acciones interprofesionales,

sin embargo, su ensenianza es tradicionalmente uniprofesional y en escenarios

especializados, reforzando la creencia que la salud mental es cuestion de
especialistas. Es por esto que se diseria la primera rotacion interprofesional en salud
mental de la que se tenga conocimiento en Colombia, en la cual rotan estudiantes

de medicina y psicologia. El objetivo del presente articulo es describir este proceso
v la rotacion. Material y método: Se describe cudles fueron los pasos para el diserio
v la implementacion de la rotacion interprofesional en salud mental. Resultados:

Se describe la rotacion, la cual cuenta con elementos clinicos y simulados y

diversas metodologias de aprendizaje y evaluacion. Conclusiones: La rotacion

interprofesional es una estrategia util en el proceso de aprendizaje de competencias

en salud mental y habilidades para el trabajo interprofesional.

Palabras clave: salud mental, educacion médica, psicologia, medicina clinica.
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