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RESUMEN

El estudio titulado Los Centros de Salud Mental Comunitario y su impacto
en el derecho al bienestar de la poblacién, San Martin 2020-2021, recoge
la preocupacion permanente de miles de personas que viven diariamente
en entornos familiares agresivos y violentos. Esto se agrava mas cuando
las personas sienten temor o vergiienza de denunciar estos hechos. Es
por ello que el estudio se propuso como objetivo determinar la manera en
que los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de
San Martin ha impactado en el derecho fundamental al bienestar
de la poblacién. El estudio fue de tipo basico, de disefio de teoria
fundamentada y de enfoque cualitativo, dio como resultados, a partir de
las entrevistas a los encargados y del personal que atiende en los
Centros de Salud Mental Comunitario, asi como de los encuestados
usuarios gue reciben el servicio, y que la salud mental esta dejando de ser
un tema tabu vy, por el contrario, requiere mayor inversion y
compromiso de parte del Estado y de la comunidad en general. Se
concluye ademas que los usuarios que acuden al servicio que brindan
los mencionados Centros, si bien se sienten satisfechos con el
servicio que reciben; no obstante, sefialan que requieren de mas
presupuesto, logistica e infraestructura propia. Al final del estudio se
plantean los retos y desafios que debera asumir el Gobierno Regional de
san Martin, los gobiernos locales, la comunidad y la poblacién en
general, porque se trata de un asunto de salud publica que afecta el

derecho al bienestar y a la salud.

Palabras clave: Centros de Salud, derecho al bienestar, derecho a la

salud, salud publica.
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ABSTRACT

The study entitted Community Mental Health Centers and their impact
on the right to well-being of the population, San Martin 2020-2021, reflects
the permanent concern of thousands of people who live daily in
aggressive and violent family environments. This is further aggravated
when people are afraid or ashamed to report these facts. That is why the
study was proposed as an objective to determine the way in which the
Community Mental Health Centers of the Regional Government of San
Martin has impacted on the fundamental right to well-being of the
population. The study was of a basic type, of design of grounded
theory and of qualitative approach, it gave as results, from the interviews
to the managers and the personnel that attends in the Community
Mental Health Centers, as well as of the respondents users of the
service that mental health is ceasing to be a taboo subject and, on
the contrary, it requires greater investment and commitment on the part
of the State and the community at large. It is also concluded that the
users of the service provided by the aforementioned Centers although
they feel satisfied with the service they receive; however, they point out
that they require more budget, logistics and their own infrastructure. At
the end of the study, the challenges and challenges that the Regional
Government of San Martin, local governments, the community and
the population in general must assume, because it is a public health issue

that affects the right to well-being and health.

Keywords: Health centers, right to wellness, right to health, public health.
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|. INTRODUCCION

El presente estudio titulado Los Centros de Salud Mental Comunitario y su
impacto en el derecho al bienestar de la poblacion, San Martin 2020-2021, parte
de la constatacion reportada por la Defensoria del Pueblo a través de sus
Informes institucionales 102 (del afio 2005) e Informe n° 140 (del afio 2009), los
cuales seflalan con preocupacién que la situacion de desatencion de los
centros de salud mental en las politicas del Estado y en la opinion puablica, asi
como, la deficiente situacién en que otorga los servicios a los individuos con
trastornos mentales, afectan su derecho a la salud, de ese modo el Estado no
cumple con sus obligaciones.

Ante esto surge la interrogante ¢qué medidas ha tomado el Estado a fin de
preservar o evitar estos sucesos de sangre?, si bien es cierto, frente a estas
muertes, se ha regulado en el Cddigo Penal el delito de feminicidio, la misma
gue establece que aquel que mata a una mujer, segun las agravantes esta
penado con cadena perpetua. A esto se afiaden otras cuestiones: ¢en queé
medida ha disminuido los asesinados de mujeres por parte de sus parejas,
conyuges, conviviente o ex parejas?, pues segun los indices del Instituto
Nacional de Estadistica e Informatica, cada mes doce mujeres son afectadas
por feminicidio, hecho que genera una preocupacion constante, y ello deviene
de una cultura machista enraizada, ya que para el hombre, la mujer, es, ha sido,
y no sabemos hasta cuando seguira siendo de su “propiedad”, y por lo tanto,
impone su poder, fuerza y violencia contra la mujer, hasta finalmente matarla;
siendo asi, y teniendo en cuenta que el Cédigo Penal, sefiala la sancién por el
delito de feminicidio en su tipo de agravante con cadena perpetua, entonces,
esta establecido que se castigard al hombre que mata a su conyuge,
conviviente, pareja 0 ex pareja, -busca intimidar-, frente a ello realmente cabe
la pregunta: ¢cumple la pena sus fines preventivos? De ser asi, ¢no deberia
reducir el indice de mujeres asesinadas? Hoy en dia, los hombres sienten que
estan perdiendo el poderio frente a las mujeres, ello por cuanto la Ley de
violencia familiar 30363, y a su criterio esta ley brinda una sobre proteccion a
las mujeres, lo que crea en su subconsciente que, matandola a la mujer, ha

ganado la batalla.



Ante estos hechos crudos y reales, no se puede decir que s6lo un hombre de
clase baja comete el delito de feminicidio, es decir, mata a la parejera, esposa,
conyuge, conviviente, o ex pareja, los feminicidios estan en todas las clases
sociales, pero lo preocupante es gque, para que exista un feminicida, éste ha
sido formado en el seno familiar, digo esto, por cuanto al momento que se
genera el conflicto entre los convivientes, esposos, parejas, generalmente se
da estos hechos frente a los espectadores que son sus propios hijos, nifios y/o
nifas que son testigos directos, y este comportamiento de los padres afecta la
salud mental y emocional de los nifios y/o nifias, que en el futuro, estos nifios
seran agresivos Yy violentos, personas incapaces de controlar sus impulsos,
agresividad e ira, en tanto, las niflas seran mujeres sumisas con temor a todo,
es aca donde radica el problema?, son los padres los responsables directos de
formar futuros feminicidas?, en qué medida afecta la salud mental del nifio, nifia

y/o adolescente crecer en un ambiente de violencia?

Otro dato que se agrega a las preocupaciones manifestadas es la que sefiala
el propio Ministerio de Salud (2018) cuando indica que hasta el 2016 la regién
San Martin solo contaba con 2 psiquiatras para atender a toda la region.
Asimismo, el Ministerio de Salud advierte que el estigma social contra las
enfermedades mentales o los mitos en torno a la salud mental, genera a su vez
comportamientos y creencias que generan rechazo de los afectados en su
salud mental. La marginacion sucede en el campo subjetivo como la
autoexclusion al servicio psiquiatrico. La violencia familiar se normaliza en la
costumbre de ciertas comunidades. Es decir, la salud mental encierra una serie

de estigmas muy arraigados que ahonda mas el problema.

Es de advertir ademas que en la regidn San Martin el acceso a tratamientos de
salud mental son limitados, restringidos y deficientes. A lo que se agrega la falta
de medios para asumir los costos del servicio, falta de seguros médicos y la
cobertura prestacional del Sistema Integral de Salud que no asume
tratamientos especializados para atender la salud mental. Esta limitacion al
acceso a los servicios de atencion a la salud mental, se debe, entre otras
razones, a que el Gobierno Regional y las autoridades competentes no han

asumido plenamente una politica regional de atencion a la salud mental de los



pobladores, no desarrollan estrategias institucionales ni invierten

significativamente ni en la prevencion ni en servicios de salud mental.

Ante esta alarmante situacion el Tribunal Constitucional se pronuncié mediante
sentencia del Exp. n° 02480-2008-PA/TC, en la que exhortoé al Ministerio de

Salud y a EsSalud, para que en sus hospitales se ofrezca servicio psiquiatrico.

La regiéon San Martin no es ajeno al alto indice del feminicidio en el Perq, a la
luz de tantas mujeres asesinadas por los feminicidas, como se reporta en el
Informe Defensorial de la Defensoria del Pueblo n° 140 (2009) y en la nota
informativa de la Defensoria del Pueblo (2021) que exigia investigaciones
exhaustivas de los tres feminicidios ocurridos en la regién San Martin. De
acuerdo a la data de la Defensoria del Pueblo (2021) en el primer caso, ocurre
en una mujer de 21 afnos acribillada por su expareja en Moyobamba, el otro
caso fue un crimen ocurrido en Tarapoto, contra una mujer de 35 afios y su hija

de 12 afos. Los tres feminicidios han ocurrido el presente afio.

Cabe agregar que el contexto de pandemia y las consecuencias sobre la salud
mental se ha sido evidenciado también en los pobladores de la region San
Martin. De acuerdo al Portal web del Gobierno Regional de San Martin,
recientemente han sucedido desafios para el personal profesional y la
comunidad, la poblacion acude a su centro laboral con el miedo a contagiarse
con la COVID-19, y otros tuvieron que adaptarse a las clases y el trabajo
remoto, el mismo que ha provocado ansiedad sobre su futuro, sobre todo las
personas que tienen males mentales y que siguen aisladas debido a la
pandemia. Frente problemética planteo la siguiente propuesta titulada
Estrategias de gestion para mejorar el servicio de atencion de los Centros de
Salud Mental Comunitario, administrados por el Gobierno Regional de San

Martin.

Por lo expuesto se plantea el siguiente problema general de investigacion: ¢ De
gué manera los Centros de Salud Mental Comunitario (CSMC) del Gobierno
Regional de San Martin (GRSM) ha impactado en el derecho fundamental al

bienestar de la poblacién en el periodo 2020-2021?



Como problemas especificos: 1) ¢De qué modo la labor de los CSMC del
GRSM ha incidido en el derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica,
psicolégica y sexual en el &mbito familiar en el periodo 2020-20217, 2) ¢ De qué
modo los CSMC del GRSM articulan acciones con entidades publicas, privadas
y comunitarias para promover y garantizar el derecho al bienestar de las
victimas de violencia fisica, psicoldgica y sexual en el ambito familiar en el
periodo 2020-20217?, 3) ¢ Cuales son las estrategias de gestion para mejorar el
servicio de atencion de los CSMC, administrados por el GRSM, para asegurar

el derecho al bienestar de las personas?

Para resolver los problemas formulados se plantean los siguientes objetivos.
Objetivo general: Determinar la manera en que los CSMC del GRSM ha
impactado en el derecho fundamental al bienestar de la poblacién en el periodo
2020-2021. Como objetivos especificos: 1) Verificar el modo en que la labor de
los CSMC del GRSM ha incidido en el derecho al bienestar de las victimas de
violencia fisica, psicolégica y sexual en el ambito familiar en el periodo 2020-
2021; 2) Identificar el modo en que los CSMC del GRSM atrticulan acciones con
entidades publicas, privadas y comunitarias para promover y garantizar el
derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicologica y sexual en
el ambito familiar en el periodo 2020-2021, y 3) Validar la sistematicidad de las
estrategias metodoldgicas para mejorar el servicio de atencion de los CSMC
administrados por el GRSM, a fin de asegurar el derecho al bienestar de las

personas.

La investigacion resulta conveniente toda vez que plantea una discusion tedrica
y practica sobre la implementacion de la Politica de Salud Mental en la regién
San Martin en los afios 2019 a 2020, a partir del Plan Nacional de
fortalecimiento de servicios de salud mental comunitaria 2018-2021, aprobado
por el Ministerio de Salud. Por tanto, se trata de un tema no solo relevante en
lo tedrico sino también conveniente de ser abordado en todas sus dimensiones,
sobre todo, en lo relacionado a su impacto en el derecho a la tranquilidad y

bienestar de las personas que dia a dia viven situaciones de violencia familiar.

El presente estudio cobra relevancia social ya que para nadie es desconocido

gue la salud mental en el pais es de suma gravedad, mas todavia en el actual



contexto de pandemia en la que las personas y familias han vivido estos meses
confinadas, muchas veces en condiciones adversas en lo economico, laboral,
fisico y familiar, lo cual ha sido un caldo de cultivo para la depresion, angustia,
desesperacion y miedo al presente, al futuro y a la muerte. Estas han sido las
condiciones que han hecho que los casos de violencia familiar se disparen en

los indices y en la reincidencia.

El estudio aborda y estudia asuntos tedricos de principal interés para el campo
del Derecho, la psicologia y la gestion publica, nos referimos a temas como la
Politica de Salud Mental, el derecho fundamental a la tranquilidad, bienestar y
la violencia familiar. Todos son tematicas que han sido ampliamente
desarrollados por la teoria y la doctrina no solo juridica sino de las diversas
especialidades. En ese sentido, el estudio hara un esfuerzo para asumir una
perspectiva tedrica interdisciplinaria que permita comprender el fenémeno en

toda su magnitud y se planteen propuestas viables al respecto.

Dado que la Salud Mental (SM) el derecho fundamental a la tranquilidad y
bienestar en la region San Martin, son asuntos dejados de lado por las
entidades competentes y existen pocas investigaciones e iniciativas al
respecto; a partir del presente estudio se pretende plantear propuestas y
alternativas para enfrentar tan delicado y complejo problema. En ese sentido,
la investigacion formulara recomendaciones viables y factibles que puedan ser
asumidas por las instancias correspondientes y dejar atras afios de desinterés

y dejadez politica y estatal a nivel regional.

El estudio asume de principio a fin una trayectoria metodolégica que le permite
aplicar estrategias para llevar a cabo una investigacion cientifica. Para ello, se
aplicaron técnicas del andlisis documental, la entrevista y encuesta, estas son
técnicas apropiadas para la presente investigacion; asi como el disefio, enfoque
cualitativo y tipo de estudio basico que permita obtener resultados e informacion
confiable y valida. Asimismo, los instrumentos a ser aplicados seran la Guia de
entrevista y la Guia de encuesta, previamente validados por expertos y
conocedores del tema; todo ello con el fin de que el estudio sirva como referente

tedrico y metodoldgico para posteriores estudios similares.



El presente estudio plantea de modo tentativo respuestas a los problemas antes
planteados, los cuales seran corroborados a lo largo de la investigacion. Las
hipdtesis que se plantean son las siguientes: Hipotesis general: Los CSMC del
GRSM ha impactado de modo poco significativo en el derecho fundamental al
bienestar de la poblacién debido a que no cuentan con el presupuesto, logistica
y personal idoneo para llevar a cabo su labor en el periodo 2020-2021. Como
hipétesis especificas: 1) La labor de los CSMC del GRSM ha incidido de modo
poco significativo en el derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica,
psicoldgica y sexual en el ambito familiar debido a que no cuentan con los
recursos humanos y logisticos para brindarles una atencion integral desde un
enfoque de derechos en el periodo 2020-2021; 2) Los CSMC del GRSM
articulan acciones con entidades publicas, privadas y comunitarias de modo
limitadas, inadecuadas e insuficientes lo que les impide promover y garantizar
el derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicoldgica y sexual
en el ambito familiar en el periodo 2020-2021; 3) La sistematicidad para mejorar
el servicio de atencion de los CSMC, administrados por el Gobierno Regional
de San Martin, a fin de asegurar el derecho al bienestar de las personas, son

muy adecuados.

Como antecedente nacional, se cuenta con el estudio de Luna (2019) que llega
a la conclusién de que Villa el Salvador (VES), distrito donde funcionara dicho
Centro, es un distrito histérico pero que no se encuentra en O6ptimas
condiciones. Es por eso que existe la posibilidad de brindar este servicio a las
personas necesitadas de este servicio y el derecho de acceder a los servicios
de salud. VES tiene una experiencia de organizacion y de trabajo comunal que
fortalece el vinculo del Centro con la comunidad. La ubicacion del centro es
optima al situarse en un lugar accesible, de este modo estd mas ligado a la
poblacion. El contar con un terreno amplio les permite tener espacios libres al
interior y exterior. La Municipalidad ha asumido esta iniciativa para el bienestar
de la poblacion de VES.

También el estudio de Quispe, Curro, Cérdova, Pastor, Puza y Oyola (2018)
resulta relevante porque concluye que la violencia contra la mujer por parte de
su pareja, es el reflejo del poder desplegado por éste contra aquella mujer

carente de autoestima, que forma parte del alto indice de violencia contra la

6



mujer en sus diversas formas, reflejadas en las estadisticas del INEI, en la que
esta registrada el mas extremo de violencia contra la mujer, esto es,
descuartizarla, quemarla viva, estrangularla, es decir, matar a la mujer
mediante diversas formas, la cual esta catalogado en la legislacién penal como
“feminicidio”, delito que esta sancionado con la pena mas alta, que es la cadena
perpetua, pero esta violencia extrema, asesinarla, es ocasionada por su propia
pareja —cényuge y/o ex cényuge, conviviente y/o ex conviviente. Si bien es
cierto existe la Ley N° 30364, Ley para prevenir, sancionar y erradicar la
violencia contra las mujeres y los integrantes del grupo familiar (la Ley), empero
es cierto que esta Ley no estd cumpliendo con sus fines, se sefala ello por
cuanto, los elevados indices lo reflejan en las estadisticas, violencia que se da
en todos los estatus sociales, y como tal constituye una afectacion de los
derechos establecidos en la Carta Magna, y como tal, debe buscarse solucion

al problema, y para ello el Estado juega un papel central en la misma.

El estudio de Aiquipa y Cancion (2020) corresponde a una investigacion
realizada en el Perd, que tuvo como estudio empirico con metodologia
cualitativa, realizando entrevistas individuales de dos reuniones de focus group
a 9 pobladoras; siendo asi se debe sefalar que uno de los problemas que se
advierte en la gran mayoria de casos de violencia contra la mujer, es que éstas
se retractan de sus denuncias inicialmente planteados ante la policia, luego de
haber sido victimas de violencia familiar en cualquiera de sus formas, sean
fisicas, psicologicas, sexual y/o econdmica, y ello se debe a que éstas mujer
son carentes de afecto paternal, ya sea porque su padre en su momento
abandoné a su madre, faltando la figura paterna en el hogar, o en su defecto
porque la mujer decidi6 tener y criar a sus hijos sola, y al adquirir estas nifias
su mayoria de edad, y entablen una relacion de pareja, la mujer es propensa a
desarrollar un apego inmenso hacia su pareja, que en su momento al darse la
violencia en cualquiera de sus modalidades en su agravio, ésta no tendré el
valor de tomar la decision de separarse o abandonar a su agresor, ya que existe
una fuerte dependencia emocional, y no sélo ello, sino también cuando tiene
dependencia econdmica, si ésta no tiene un trabajo remunerado, y mas aun
cuando existe en la relacion, hijos de por medio, razén mas que suficiente para

continuar al lado de su agresor, y suelen decir, “no me voy, por mis hijos”, un



término bastante conocido en la labor que desarrollamos dia a dia como Fiscal

en el Ministerio Publico.

En Perd, la Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar realizada por el Instituto
Nacional de Estadistica e Informatica (2017) concluye que el 68.2 % de las
mujeres fueron afectadas por alguna violencia por parte de su pareja. La
violencia puede perdurar en el tiempo e ir profundizandose a punto de matar a

la mujer.

Como antecedente internacional, de Espafia se cuenta con la investigacion de
Lépez, Gonzalez y Andrés (2016) que concluye que gran parte de paises del
mundo registra altos indices de violencia hacia la mujer, Europa no es ajeno a
ello. Esto ocurre por cuanto el hombre —pareja o ex pareja-, siempre saca a
relucir su poderio frente a la mujer, quien debe obedecer lo que el hombre le
impone, ante este problema crucial si bien existe entes encargados de realizar
la investigacion cuando una mujer es victima de violencia, y catalogada en
Espafia como violencia de género, la valoracion policial de riesgo de la violencia
de género, resulta ser un mecanismo de gran importancia en dicho pais, ya que
ese instrumento sirve para prevenir este tipo de violencia, con la cual también
se busca centrar y conocer la peligrosidad del agresor, asi como también la
vulnerabilidad de la victima, asi como la forma de interaccion que tuvo la mujer
con su agresor. En suma, con dicho instrumento lo que se busca es tener
informacion clara y precisa, que permitird tener conocimiento amplio por parte
de los investigadores en cada caso en concreto, y formar con ello la teoria del

caso, para un posterior proceso.

De Colombia se cuenta con el estudio de Tibana, Arciniegas y Delgado (2020)
concluye que se trata de un problema no solo histérico, sino ademas educativo,
social, familiar, cultural, juridico y politico. Los autores parten del hecho de que,
si bien se cuenta con mecanismos e instancias que sancionan la violencia
familiar y protegen a la mujer, estos resultan insuficientes y poco efectivos,
porgue no se ataca el problema desde la raiz. Las autoras advierten que el
Estado ha enfrentado el problema desde sus consecuencias y de modo
superficial, cuando de lo que se trata es de abordarlo no modo integral,

sistémico y desde las causas que la generan. Se trata de encontrar alternativas



y soluciones mas efectivas. Los autores afiaden que la violencia intrafamiliar no
es un caso intimo de las parejas o0 personas, Sino que se trata de un
problematica social y politica y como tal debe ser enfrentado. El Estado no
puede plantear respuestas efectistas ni cortoplacistas ni superficiales, sino que
debe saber que la violencia es un asunto estructural que implica contrarrestar
la cultura patriarcal, machista y discriminatoria histéricamente instalada y
asumida en dicho pais. Para las autoras se trata de enfrentar la problematica
de la violencia familiar de modo integral, sostenido en el tiempo y con recursos

suficientes.

De Ecuador se cuenta con el estudio de Brito, Troya, Valencia y Maldonado
(2020), los autores sefialan que una de las causas es el predominio de las ideas
religiosas y familiares. Asi, por ejemplo, el hecho de que la religion haya
predicado por largos siglos de que la mujer depende del hombre y esta a su
servicio “que la mujer debe someterse al hombre y debe estar a su servicio”. A
estas ideas repetidas a lo largo de la historia se suma el hecho de que las
sociedades y culturas antiguas han asumido “que la mujer y los hijos son
posesion del marido”. Por tanto, las ideas de las antiguas civilizaciones y las
ideas y prédicas religiosas repetidas a lo largo de los siglos de historia de la
humanidad han calado tanto que, hasta el dia de hoy, muchas personas siguen
creyendo que eso es cierto. Por tanto, los autores sefialan que se trata de
combatir esas ideas planteando una nueva cultura del respeto y la igualdad de
condiciones entre varones y mujeres. Eso toma tiempo, educacion y decision

politica.

El estudio de Tobdén y Londofio (2019) concluye que estamos ante el reto y la
posibilidad de la aprobacion de una bio-politica estatal que permita satisfacer
las carencias de la gente, producto de la crisis mundial. Por medio de practicas
preventivas, holisticas y sisteméticas, que promuevan el autocuidado, los
cuidados, el bienestar y la seguridad de la persona con trastorno mental, un
asunto severo de salud publica, sobre todo de las poblaciones en situaciones

dificiles, como las violencias.



II. MARCO TEORICO

Respecto las teorias sobre el derecho al bienestar, en primer lugar, es
necesario precisar que el bienestar va mas alla de ser un derecho o un bien
juridico a proteger, su comprension empez6d a forjarse en el campo de la
filosofia, la medicina, la psicologia y la educacién. Ya luego con los afios se ha
incorporado a los diversos cuerpos legales que la reconocen y amparan como
un bien juridico tutelado por el Estado. ElI Department of Health (2009) ha
relacionado el derecho al bienestar con la salud mental. Para este importante
Centro de investigacion de Londres, la medicidon del bienestar busca objetivos
precisos, sirve para enfrentar mejor la problematica de la SM. Tiempo después,
la definicibn de SM ha logrado relevancia y se ha manifestado que el impulso
de una mejor salud mental positiva implica una baja en el porcentaje de
personas que sufren enfermedades mentales.
Para la Universal Education Foundation el objetivo de la educacién es el bien-
estar y el llegar-a-estar-bien. Asimismo, segln Zins, Weissberg, Wang y
Walberg (2004) en la medicion del bienestar se han propuesto actividades
personales: caminata, bicicleta, etc., voluntariado, igualdad de ingresos y
jornadas laborales reducidas. Estas practicas han identificado que tiene
ventajas que se evidencian por medio de la medicion del bienestar, y por lo
cual, les resulta conveniente. En momentos el bienestar es asumido como el
promotor de otros efectos esperados, como la productividad en el trabajo, la

buena performance en la formacion o el incremento de los ejercicios fisicos.

De otro lado, Dolan, Peasgood y White (2006) identificaron 5 enfoques de
bienestar las que se precisan a continuacién: 1) enfoque econdmico:
relacionada a los ingresos, es decir, un mayor ingreso brinda a la persona mas
recursos para consumir y, asumiendo que los individuos consumen productos
gue incrementan su felicidad, mas dinero significa mas felicidad; 2) enfoque de
bienestar con satisfaccion de “necesidades” objetivas: salud, educacion,
ingresos, libertad politica, etc. Implica que los sujetos que satisfagan estas
carencias tendran mas bienestar. Es por eso que puede considerarse similar al
punto anterior, pero se agregan otros aspectos; 3) enfoque hedonista: relaciona
el bienestar con un equilibrio afectivo; 4) enfoque evaluativo: esta perspectiva

intenta capturar los “juicios sobre sentimientos”; 5) enfoques centrados en la
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idea aristotélica de felicidad, que posibilita a los individuos lograr con plenitud
Su potencial, la que se expresa en compromiso, sentido, virtud y autenticidad;
ademas enfatizan el modo en que la persona se vincula con las cosas del

mundo.

Mientras que la New Economics Foundation asume el bienestar como la
conclusién de todos los mencionados enfoques. En su modo basico, se trata
de “sentirse y encontrarse bien”. Para la New Economics Foundation, existe

también un modelo dindmico de bienestar, el que se detalla a continuacion.

Figura 1: Modelo dinamico de bienestar
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Fuente: Abdallah (2010). La revolucion del bienestar.

Abdallah (2010) asume que para comprender el bienestar de una persona o de
varias personas, se necesita valorar todas las esferas de la vida. Ademas,
ayudaria a establecer los puntos de intervencién del Estado, pues los Estados
por lo general creen que tienen mayor incidencia sobre las circunstancias

externas. También se puede sefalar que, aunque los recursos psicolégicos son
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casi seguros, a largo plazo estan condicionados por aspectos externos, tales

como la educacién y la cultura, por lo que no son ajenos a la comunidad.

Para la Foresight Mental Capital and Well-being Project (2008) el bienestar
como un estado dinamico implica que la persona pueda expandir su potencial,
trabajar productivamente y de modo creativo, construir vinculos sdlidos y
positivos con otros, y aportar a la sociedad. El bienestar crece cuando una
persona puede cumplir sus objetivos propios y lograr una meta en la vida.

Desde el plano constitucional y legal, los numerales 2.1y 2.11 del articulo 2 de
la Constitucion sefiala que todos tienen derecho a la vida, identidad, integridad
moral, psiquica y fisica, libre desarrollo y bienestar. En esa linea la Ley de la
Politica Nacional de Poblacién y la Politica Nacional de Poblacién establece
cuatro grupos de politicas: establecen como objetivos estratégicos aspectos
relacionados al bienestar de las personas, los siguientes: 1) sobre la familia
contempla la solidaridad, paternidad responsable e igualdad de género,
promoviendo el rol de la mujer; 2) en cuanto a la educacion en poblacion, quiere
concientizar respecto al influjo reciproco entre la dinamica poblacional y el
desarrollo socioeconomico; 3) en cuanto a salud, implica asegurar el ejercicio
de una paternidad responsable, la planificacion familiar y a no abortar; y 4)
sobre desarrollo nacional y distribucién de la poblacién, enfatiza la opcion de
profundizar una politica descentralizada, la que quiera generar empleo

productivo y posibilidades de ingresos.

Respecto a la Salud Mental, de acuerdo a la Organizaciéon Mundial de la Salud
- OMS (2004) la SM es asumida como un proceso dinamico de bienestar que
posibilita a los individuos expandir sus capacidades, enfrentar el estrés
cotidiano, laborar de modo productivo y fructifero, y hacer un aporte significativo
a sus grupos. Los logros en el saber de hoy evidencian su relacién profunda
con la salud fisica y el bienestar social. Este vinculo manifiesta que la SM es
fundamental para lograr el bienestar total y el progreso de los individuos,

familias y comunidades.

La OMS (2004) afiade que la SM se entiende como un estado dinamico de
bienestar que se produce en todos los aspectos cotidianos: casa, escuela,

trabajos y espacios de ocio, se manifiesta por medio de la conducta y la
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interaccion interpersonal. La SM es un estado de bienestar en el cual el
individuo es consciente de sus posibilidades, puede enfrentar las
preocupaciones diarias, puede trabajar de modo productivo y fructifero y puede

aportar a su comunidad.

Cabe indicar que toda politica de atencion a la SM debe asumir un enfoque de
integracion de la SM en la salud integral. De acuerdo al Ministerio de Salud
(2018) desde este enfoque se asume que el individuo es un ser gque no se
puede dividir, es de caracter multidimensional, organiza de modo dinamico
caracteristicas biologicas, psicologicas, sociales, culturales y espirituales y se
activa a lo largo de su historia y la de su entorno social, elaborando su
percepcion de su entorno social, el sentido de la vida, el malestar, dolor y
bienestar, ademas de enfrentar la salud, enfermedad, desarrollo,
estancamiento, participacion y exclusion. Es decir, la SM es una dimension
integral de la salud, no como una especializacion de las ciencias médicas, sino
como un aspecto central a todos los sistemas de los procesos de salud-

enfermedad-atencion.

De acuerdo al Ministerio de Salud (2018) de cada 5 individuos con trastornos
mentales, solo 1 de ellas obtiene algun tipo de cuidado. Esta diferencia en el
servicio se entiende principalmente debido a la no suficiente oferta de servicios
de SM vy por sus cualidades de inequidad, lejos de las situaciones diarias y
focalizada en las caracteristicas sintomaticas mas que en los procesos de

sanacion de las mujeres que se atienden.

Respecto al acceso a la atencion de SM esta se evalla por medio de cuantificar
los sujetos que requieren servicios de salud, las que se atienden en el sistema
y las que no se atienden. Para enfrentar el acceso se tienen en cuenta 4
aspectos: disponibilidad, capacidad para ser usados, limites para su uso y sus

resultados en asunto de salud (Gulliford y otros 2002).

Sobre el Modelo de Salud Mental Comunitaria (MSMC), respecto a la salud
mental comunitaria, se precisara a continuacion los dos aspectos sobre ella: el
modo en cOmo se ha institucionalizado y legislado en Perq, pero previo a ello,

resulta importante precisar los alcances histérico y conceptuales del MSMC.
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El MSMC responde a la idea de tres aspectos que van a generar el paradigma
comunitario o en términos de Hochmann, citado por Luna (2019) el MSMC
supone la promocién de 3 aspectos: del beneficio, contexto terapéutico y del

poder terapéutico. Lo que implica:

Del sujeto enfermo a la comunidad: EI mecanismo de intervencién se asume
por el enfermo a toda la comunidad, implicando nuevos aspectos, diagnéstico
comunitario, investigacion de la solicitud y nuevos conceptos como sujetos en

riesgo, sectores afectados, intervencion en crisis.

Del hospital a los centros comunitarios En la clasificacion de los servicios se
pasa de la atencion psiquiatrica a los servicios de salud mental. Estos es mas
gue un cambio de denominacion, supone un nuevo planteamiento de las

politicas de atencion (Saraceno, citado por Luna, 2019).

Del psiquiatra al equipo: el transito de la intervencion biomédica al tratamiento
biomedicosocial, con mas alternativas y cercania de los grupos; cambio que
conduce al reconocimiento de la relevancia de la incidencia de la colectividad,
no sélo como paciente sino como promotora de servicios que deben vincularse

con los técnicos.

En ese sentido, consideramos que se debe ir a una institucionalidad de la Salud
Mental Comunitaria en el Pert. Como lo advierte Luna (2019) el MSMC supone
el requerimiento de generar redes complejas con aspectos diferenciados, que
garanticen la continuidad del servicio. Esto implica un elemento clave de la
atencion de la comunidad. Es necesario que la comunidad se constituya en
sujeto sociolégico que administra de modo activo en la gestion de
caracteristicas basicas de los requerimientos colectivos, atenta a la potencia de
su capacidad, de su empowerment (traspaso del poder y la capacidad de
asumir opciones que afectan a sus vidas). En esa linea, el Ministerio de Salud
cuenta con una Direccion de Salud Mental de la Direccion General de

Intervenciones Estratégicas en Salud Publica.

El MSMC como el nuevo modelo para la atencién integral de la SM en el Peru.
Este Modelo se empez6 a implementar en Peru desde mayo del 2015 y esta

interesado en los sujetos, familias y comunidades, se desarrolla con su
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participacion, desde la planificacién hasta el analisis de los procesos asumidos
para la promocion y proteccion de la SM y para los cuidados de la salud de los
sujetos, familias y comunidades con problemas psicosociales y/o trastornos

psiquicos.

El Modelo de Atencion de Salud Mental Comunitario cuenta con los siguientes
Principios y valores: 1) Continuidad y calidad de cuidados de manera integral,
2) Normalizacion de la vida diaria en la comunidad, 3) Corresponsabilidad y
participacidbn comunitaria, 4) Las organizaciones sociales de base al conformar
el tejido social significa el capital social de la gestion de la SM comunitaria, 5)
Equidad en SM, 6) Solidaridad, 7) Cuidados adecuados al curso de vida, 8)
Género, 9) Interculturalidad.

Respecto a la Atencion Primaria de Salud Renovada (APS) a través de la cual
la integracion de la SM implica cambiar el sistema de salud que fortalece o
implemente nuevos centros con posibilidad resolutiva, eficiencia, efectividad y
calidad en el servicio; para brindar diferentes servicios que impliquen los
requerimientos de SM de la comunidad (OMS, 2008b).

Legislacion sobre salud mental y Salud Mental Comunitaria. Respecto a la
legislacién se cuenta con: a) Plan Nacional de Salud mental (2006); b) Ley
General de Salud, Ley 26842; c) Ley de Salud Mental n° 29889: impulsa la
modificacion de la atencion en SM. Esta norma esta basada en estos criterios:
i) Modelo de atencion comunitario con redes multidisciplinarias, ii)
Restructuracion de centros de salud, iii) Desarrollo de infraestructura comunal:
centros de SM, hospitales de dia y residencias, iv) Componente de SM en la
formacion, v) Acceso universal y gratuito al tratamiento de cuestiones de SM,
vi) Disponibilidad de psicofarmacos desde el primer nivel de atencién y vii)

Desinstitucionalizacion.

Plan Nacional de fortalecimiento de servicios de SM comunal 2018 — 2021,
aprobado por el MINSA el 2018, el cual tiene por objetivo aportar en la mejora
del estado de SM de la poblacion, bajando la discapacidad y la mortalidad

prematura por cuestiones de SM.
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b)

d)

f)

9)

h)

Reglamento de los CSMC (2015) aprobado por D.S. n° 033-2015 se indica la
aprobacion de otras estructuras: CSMC, Unidades de Hospitalizacion en SM y
Adicciones en Establecimientos de Salud desde el nivel 1I-2, Centros de

Rehabilitacion Psicosocial y Laboral y Hogares y Residencias aseguradas.

Resolucion Ministerial n® 075-2004/MINSA, que regula los Lineamientos para

la Accién en SM.

Resolucién Ministerial n° 943-2006/MINSA, que aprueba el Documento

Técnico: Plan Nacional de SM.

Resolucién Ministerial n° 574-2017/MINSA, que aprueba la NTS n° 138-
MINSA/2017/ DGIESP: Norma Técnica de Salud de CSMC.

El Ministerio de la Mujer y Poblacién Vulnerable (2014) aprueba los

Lineamientos éticos propuestos para los estudios en violencia familiar y sexual.

Programa Presupuestal n°131 de Prevencion y Control en SM, aprobado por el
MEF el 2015.

Aprobacion del Dia Mundial de la SM: 10 de octubre.

Objetivo de Desarrollo Sostenible 3: “Garantizar una vida sana y promover el
bienestar para todos en todas las edades” que entre sus 9 metas sefala

impulsar la SM.

La institucionalidad y la normativa sobre SM comunitaria deben de asumir para
el logro de sus metas, las siguientes estrategias: 1) Fortalecimiento del ler.
nivel de atenciéon y 2do. nivel de atencion; 2) Accion intergubernamental
articulada; 3) Comunicacion en SM; 4) Investigacion; 5) Alianza con la

cooperacion técnica nacional e internacional.
Los cuales quedan graficados de la siguiente manera:

Figura 2: Servicios de SM comunitaria integrados en las Redes de Servicios de Salud,
en espacios determinados
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Si bien es cierto el Estado, ha implementado una institucionalidad y ha
aprobado una importante normativa para afrontar la salud mental desde el
enfoque comunitario, cuyo objetivo principal, es asegurar el acceso a los
servicios, promocién, prevencion, tratamiento y rehabilitacion, como
posibilidades para el total derecho a la salud y bienestar de las personas, la
familia y la sociedad, bajo ese contexto, nos podemos preguntar ¢qué tan
efectiva esta siendo la institucionalidad y la legislacion aprobada sobre SM?
¢ qué tan sostenibles son politica y econémicamente los CSMC implementados
en la regién san Martin? ¢ qué desafios debe asumir el GRSM para atender la
SM de la poblacién? ¢cdémo optimizar los pocos recursos humanos y
financieros que se tiene en cuenta para atender la SM? ¢,como hacer para que
la SM se constituya en una politica transversal en la region San Martin? ¢como
involucrar més a la poblacion y a la comunidad en los servicios de SM? ¢ Como
generar politicas y estrategias que aporten en la diminucion y/o eliminacion de
la violencia familiar? ¢De qué manera se puede fomentar la participacion

comunitaria y social en la promocién y proteccion de la SM? ¢cdémo el GRSM
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realiza el monitoreo, seguimiento y evaluacion de los CCSM? ¢,como evaluar
los indicadores de desempefio de los productos y los indicadores del proceso
de los CCSM? ¢quién debe y como impulsar investigaciones vy
sistematizaciones en SM? Son algunas de las preguntas que se iran

desarrollando a lo largo del presente estudio.

Sobre la Politica de SM Comunitaria en el GRSM. Segun el Ministerio de Salud
(2018) San Martin es una de las localidades que alcanza la cobertura més baja
de atencion, se trata de una region con importantes sectores de poblacién sin
servicios publicos de salud mental. Recién en el 2020 la regiobn San Martin ha
empezado a implementar el MCSM, es decir, la regién tiene un retraso de cinco
afos desde que se empezé a instalar dicho Modelo. El Ministerio de Salud
(2018) también sefiala que entre los motivos que limitan a la poblacion acceder
a los servicios de SM, se encuentra: 1) poca disposicion de servicios de SM en
las redes de salud y hospitales; 2) Insuficiente personal en SM ademas de
centralizados; 3) Busqueda tardia de tratamiento por problemas de SM; 4)

Inversién inadecuada en la SM de las personas.

Desde el presente estudio se considera que los derechos fundamentales
cobran significacidn préctica cuando estos dejan de ser meros reconocimientos
legales y se constituyen en politicas publicas de obligatorio cumplimiento e
implementacion. En ese sentido, cuando se hace mencion a la politica de salud
mental hace referencia a lo aprobado, comprometido, implementado y
avanzado en salud mental de modo factico por el GRSM. Consideramos que
la SM debe ser un enfoque intersectorial y transversal a toda politica social, la
cual como sefiala el Ministerio de Salud (2018) implica la promocién de los
diferentes sectores que influyen en los determinantes de la politica de la SM
(educacion, inclusion social, economia, trabajo, familia) para brindar seguridad
social que permita desarrollar capacidades a través de todo el ciclo vital de los
sujetos, familias y comunidades, ademas de fijar normas sociales de

convivencia que les permita aportar a la formacion humana.

En esa linea, se analiza a continuacion lo que se ha desarrollado en el GRSM
en SM desde el enfoque de politica publica. De acuerdo al Reglamento de

Organizacion y Funciones (2018), el GRSM cuenta con una DIRESA, el cual a
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su vez cuenta con una Direccion de Salud Integral y estos a su vez con Oficinas

de Gestion de Servicios de Salud.

De acuerdo al Portal web del Gobierno Regional de San Martin, y en
cumplimiento de la Ley de Salud Mental n° 29889, la regidén cuenta con Centros
de Salud Mental Comunitario ubicados en: Moyobamba, Bellavista, Alto Mayo

- Nueva Cajamarca (Rioja), Tarapoto - La Banda de Shilcayo y Tocache.

Cabe indicar que estos Centros se implementan previo convenio con las
Municipalidades de dichas provincias a fin de involucrar a las autoridades
locales y darles sostenibilidad a los Centros. Ello se hace en el marco del
cumplimiento de la Ley 28983, norma que tiene como propdsito determinar la
legislacion, la institucionalidad y las politicas publicas a nivel nacional, regional
y local, para asegurar a mujeres y varones el ejercicio de su derecho a la
igualdad, dignidad, libre desarrollo, libertad y autonomia, no permitiendo la

discriminacion de ningun tipo (articulo 1).

Asimismo, el Plan Nacional contra la violencia de género 2016 — 2021,
promueve la formacion de espacios regionales de consensos, las que son
aprobadas por la Ley n® 30364 para la gestion local del Sistema Nacional para
la prevencion, sancion y erradicacion de la violencia contra mujeres e
integrantes de la familia, que tiene como objetivo elaborar, implementar,
monitorear y evaluar las politicas publicas responsables de enfrentar la
violencia contra las mujeres y los integrantes de la familia a nivel local y
promover el cumplimiento de la ley. En ese sentido, la creacién de los Centros

de Salud Mental Comunitario busca cumplir con la legislacion.

En estos Centros trabaja especialistas que brindan servicios a sujetos con
trastorno mental grave o severo y con discapacidad mental, intelectual o
psicosocial, que no tengan apoyo familiar y social. Estos Centros dividen sus
servicios en: a) tratamiento de adicciones, b) areas para nifios, adolescentes y
adultos mayores, c) ayuda comunitaria, donde se atiende de manera integral a

la poblacién; d) estadia para personas en estado de abandono.

Los Centros cuentan con servicios de profesionales en psiquiatria, psicologia,

enfermeria y todo un equipo multidisciplinario para abordar los distintos casos
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de discapacidad mental, intelectual o psicosocial, especialmente para acoger y
atender a pacientes que no cuentan con apoyo familiar y social. De esta forma,
el GRSM, inspirado en el lema de la OMS “Invirtamos en Salud Mental”, ha

invertido para crear mas CCSM en todas las provincias de la region.

Estos Centros de SMC del GRSM representa la estrategia mas viable para
disminuir la brecha de tratamiento existente en el pais y buscar asegurar los
derechos de los sujetos con dificultades de salud mental y su acceso a la
promocion, proteccion, prevencion, tratamiento, recuperacion y rehabilitacion
psicosocial y cuenta con servicios diferentes para la infancia, adultos y adultos
mayores, asi como para las adicciones. Todo ello con el propésito de elevar la
calidad de vida de los individuos y sus familias. El Gobierno Regional tiene claro
que la violencia familiar, la inseguridad ciudadana y la crisis familiar son
aspectos riesgosos que podrian generar depresion, ansiedad, trastornos
psicéticos, consumo de alcohol u otras sustancias que pueden conllevar a
problemas mayores. Por ello es importante la prevencion en el hogar para

detectar a tiempo la problematica.

El Portal web del GRSM da cuenta también que se ha implementado el Centro
Hogar Protegido en la regién para la comunidad el mismo que esta ubicado en
el distrito de la Banda de Shilcayo y en Moyobamba. Los hogares amparados
son parte de la mejora del sistema de atencién de salud mental con enfoque
comunitario que propicia el MINSA. Entre los servicios que se brindan en estos
centros de asistencia social se encuentran alojamiento, vestido, alimentacion,
acciones de autocuidado, integracién social comunitaria, actividades socio
educativas, laborales y recreativas, etc. En dicho Centro se atenderd a
personas de 18 a 75 afios con trastornos mentales graves y en estado de
abandono. Cada persona contara con un plan personalizado de cuidados. Para
ser incluido en este hogar el beneficiario debe contar con un diagnostico de
trastorno mental, discapacidad mental, intelectual, exposiciones psicéticas
(delirios, alucinaciones) estabilidad psicopatologica; o en todo caso encontrarse
en situacion de abandono. Otro requisito importante para ser acogido es contar

con un informe del CSMC o unidad de atencién de referencia.
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Desde esta investigacion consideramos que el GRSM debe desarrollar una
politica y estrategia de salud mental articulada a los centros de investigacion,
universidades, institutos, colegios y espacios formativos para que la cultura de
la salud mental sea un compromiso asumidos por todos, con responsabilidades

particulares y especificas segun sea su competencia.

A continuacién, se analiza uno de los aspectos que mas afecta la composicién
y desarrollo de la familia: la violencia que se experimenta dentro de ella.
Quintero (2007) plantea dos perspectivas de la violencia familiar: 1) la violencia
familiar propiamente dicha: aquella agresion real o simbdlica, que vulnera de
modo directo o no a los miembros de la familia, producto de relaciones
inequitativas entre personas diferentes, con ejercicio de poder y el
desconocimiento de las diferencias; 2) la violencia intrafamiliar como aquellos
actos en el area doméstica, acogidos por el Estado y sancionados por ley. Se
trata de un comportamiento aprendido a través de las acciones de socializacion,
por lo cual se puede modificar. Se constituye en un limite para un trato

igualitario en igualdad de condiciones.

Respecto a la violencia fisica, esta es toda accion u omision directa o indirecta,
gue origine o que pudiera originar dafio a la integridad corporal y/o la salud
personal o del grupo familiar, usando la fuerza fisica o algun tipo de obijeto,
sustancia, medio que provoque o no lesiones notables, sean estas internas,
externas o ambas. Se incluye el maltrato por negligencia, descuido o por
privacion de las necesidades basicas, que haya o no ocasionado dafio fisico o
que se proyecte que puede ocasionarlo, sin importar el tiempo que necesita
para su sanacion (Proyecto de Ley 4871-2010-CR, 2011, citado por el
Ministerio de la Mujer, 2014).

Mientras que la violencia psicoldgica se genera de la accién u omisién orientada
a degradar o controlar las conductas, creencias y decisiones de otros sujetos,
por medio de intimidacion, manipulacion, amenaza, o cualquier otra accion que
suponga un perjuicio en la salud psicolégica, la autodeterminacion o el
desarrollo personal (Ley 1257, Colombia).

En el caso peruano, la Ley n°® 30364, sefiala que la violencia psicoldgica es la

accion o conducta, tendiente a controlar o aislar a la persona contra su voluntad,
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a humillarla o avergonzarla y que puede ocasionar dafios psiquicos. Mientras
que el dafo psiquico es la vulneracion de ciertas funciones mentales o
condiciones del sujeto, generada por un hecho de violencia, que determina una

afectacién temporal o permanente, reversible o irreversible.

Respecto a la violencia sexual, la Ley n® 30364, sefiala que son conductas de
contenido sexual que se realizan contra una persona sin su consentimiento o
bajo amenaza. Implican acciones que no supongan penetracion o contacto
fisico alguno. Ademas, se consideran tales la exposicion a material
pornografico y que transgreden el derecho de los sujetos a decidir de modo
voluntario sobre su vida sexual o reproductiva, a través de amenazas, coercion,

uso de la fuerza o intimidacion.

Otro aspecto relacionado a la violencia familiar es la violencia de género. Para
Varela (2015) este tipo de violencia es la que sufren las mujeres y que tiene sus
causas en la discriminacion histérica y la ausencia de derechos que han sido
vulnerados y contindan vulnerandose, basada sobre una comprensién cultural

(el género), fundamentada en la vision binaria a partir de los cuerpos sexuados.

Cabe indicar que Peru cuenta con un Plan Nacional Contra la Violencia de
Género 2016 — 2021, regulado por Decreto Supremo 008-2016, MIMP, que
sefiala que su aplicacion les corresponde a los 3 niveles de gobierno y en los
diferentes sectores y entidades implicadas en la prevencion, sancion vy
erradicacion de la violencia de género. Los Gobiernos Regionales y locales
adecuan sus politicas al Plan Nacional y reciben apoyo técnico del Ministerio

de la Mujer y Poblaciones Vulnerables (art. 2).

De acuerdo a la OMS (2001) la violencia contra la mujer es el uso voluntario de
la fuerza fisica o el poder, ya sea en grado de amenaza o efectivo, contra uno
mismo, otra persona o una comunidad, que genere o tenga muchas opciones
de generar lesiones, muerte, dafio psicologico, trastorno del desarrollo o

privaciones.

La legislacion colombiana establece que la violencia de género comprende la
violencia fisica, psicologica y sexual (Ley 1257 de 2008). Desagregando cada

una de estas dimensiones de la violencia de género, se puede indicar que la
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violencia fisica ocurre cuando un sujeto que esta en un vinculo de poder
respecto a otra, le infringe o intenta infligir dafio no accidental, a través del uso
de la fuerza fisica o algun tipo de elemento (Organizacion Panamericana de la
Salud, 1998).

Para comprender la violencia de género en todas sus manifestaciones, efectos
e impactos, el Instituto Politécnico Nacional de México (2009) ha elaborado el

siguiente violentdbmetro que nos permite evidenciar la gravedad del asunto.

Figura 3: Violentometro

C dllU) Imm =LeSIldy ayula
o oot

=

1 ]
P S
Eg%;ﬁ@u QE
tepul b 111
7Py 3 b og
0oy s g, b0
EREERRHBEEEE
u T w8 a
-a‘;ﬂ@rao'—t:ﬁuw
SRR HERRE
“EMH%EHMEH

L —

Fuente: Instituto Politécnico Nacional de México (2009).

Como se aprecia del Violentometro, el punto verde nos alerta a tener cuidado
porque la violencia puede aumentar. El espacio amarillo nos avisa de que se
debe reaccionar porque la integridad de la persona esta siendo destruida. El
caso mas extremo y grave es el espacio en rojo, en la que la victima requiere

de ayuda profesional pronta y permanente pues puede incluso ser asesinada.

Sobre la atencién integral de la violencia familiar (VF). Cabe sefalar que una

atencion integral a la VF implica asumir un enfoque de género o perspectiva de
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género la cual se constituye en una herramienta de andlisis tedrica y
metodoldgica. Este enfoque permite analizar la produccién y reproduccion de
los vinculos de género, la desigualdad y la jerarquia entre hombres y mujeres
(Corporacién Sisma Mujer, 2010). Este enfoque requiere ser asumido de modo
transversal en los asuntos de la violencia de género. El enfoque de género es
una perspectiva que asume la violencia contra las mujeres como un abuso de
poder en una estructura social que posibilita que los varones maltraten a las
mujeres (Gémez, Murad y Calderén, 2019).

Respecto a la atencion integral de la VF nos parece relevante recoger la
experiencia del Gobierno de Guatemala que a través de la Coordinacion
Nacional de Asistencia Legal gratuita a la victima y a sus familiares establece
pautas de intervencion integral a victimas de violencia y su familia, las cuales

se detallan a continuacion:

Figura 4: Pautas de actuacion para el tratamiento diferenciado en la atencién integral
a mujeres victimas de violencia y sus familiares

. v
Promocion del Derecho de acceso a
la justicia y un trato justo

Derecho a la informacion

Derecho a compensacién por el
dano sufrido

Derecho a la proteccion de la
privacidad y seguridad

Fuente: Gobierno de Guatemala. Coordinacién Nacional de Asistencia Legal gratuita a
la victima y a sus familiares. (2017).
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Consideramos valioso el tratamiento integral que brinda el Gobierno de
Guatemala a la atencion integral a mujeres victimas de violencia y su familia y

gue puede ser un referente a utilizar en el pais.

Sobre la Normativa internacional sobre la violencia familiar. A continuacion, se
hace un listado de la principal normativa internacional suscrita por el Peru
relacionado a la violencia familiar: a) Pacto Internacional de Derechos Civiles y
Politicos (1978); b) Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y
Culturales (1978); c) Convencion sobre la eliminacion de todas las formas de
discriminacion contra la mujer (1982) y su Protocolo Facultativo (2001); d)
Convencién Interamericana para prevenir, sancionar y erradicar la violencia
contra la mujer, Convencion de Belem Do Paré (1996); e) Convencion contra la

tortura y otros tratos crueles, inhumanos y degradantes (1988).

Sobre el Enfoque de derechos, para la OMS (2014) el enfoque de derechos
prioriza el desarrollo de la capacidad, tanto del Estado para respetar sus
deberes de respetar y proteger los derechos humanos, como de las personas
para reclamar sus derechos. Este enfoque tiene como centro la eliminacion de

todo modo de discriminacion.

Por su lado, el Comité para Eliminacion de la Discriminacion contra la Mujer
reconoce a la violencia contra la mujer como una cuestion de derechos
fundamentales y que todos los modos de violencia contra la mujer estan
implicados en la definicién de discriminacion contra la mujer regulada en el art,
1 de la Convencion para la Eliminacion de todas las formas de Discriminacion

Contra la Mujer.

La Oficina del Alto Comisionado para los Derechos Humanos de la
Organizacion de Naciones Unidas (2014) sefiala que los derechos humanos
son inherentes a todas las personas sin ninguna distincion, se enfocan en la
dignidad y el valor igual de todos, son inalienables, no se pueden suspender o
retirar y deben ejercerse sin discriminar. Estos derechos son interrelacionados,
interdependientes e indivisibles. Esta perspectiva reconoce que el respeto,
proteccion y promocion de los derechos humanos suponen deberes del Estado.
Han sido asegurados por la comunidad internacional a través de Tratados y por

las leyes nacionales para proteger a las personas y comunidades.
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Sobre el Enfoque de salud publica, este permite identificar y describir al
problema de la violencia como un asunto de salud. Segun la OMS (2014) la
violencia es un serio asunto de salud publica mundial. La violencia familiar
significa un creciente asunto de salud publica evidenciado por las altas cifras
de mortalidad, morbilidad y discapacidad, asi como por los largos tiempos
perdidos y sus efectos psicosociales en la gente. Ademas, la OMS (2014) indica
las graves consecuencias inmediatas y futuras a largo plazo que la violencia
posee para la salud y para el desarrollo psicolégico y social de las personas, la
familia y las comunidades. Para el Ministerio de la Mujer (2014) este enfoque
es fundamental cuando se analizan los riesgos, efectos y consecuencias de la
violencia en las personas, principalmente la morbilidad fisica o psicoldgica y
aspectos como el feminicidio o los estudios sobre servicios de salud, atencion,
0 sobre factores de riesgo y protectores de la violencia.

Sobre el Presupuesto, logistica y personal idéneo. Si el Centro Comunitario de
Salud Mental no cuenta con presupuesto, logistica y personal idéneo para
realizar sus labores los profesionales de la salud mental que laboren alli no
podran contar con data empirica para implementar planes de tratamiento que
les posibilita analizar y hasta cambiar los aspectos psicolégicos que mantienen
la violencia, asi como desarrollar habilidades para afrontar y contar con redes
de apoyo, incluso después de que las mujeres hayan culminado el vinculo

violento.

Cabe indicar que de acuerdo al Plan Nacional Contra la Violencia de Género
2016 — 2021, las acciones necesarias para la implementacion y desarrollo de
dicho Plan estara bajo instancias especializadas, asi como lo regulada en este
Plan, se financian en base al presupuesto institucional de las entidades

implicadas, es decir, Gobiernos Regional y Locales.

Todos los aspectos mencionados anteriormente nos llevan a pensar que el
tratamiento de la VF debe asumir un Protocolo de intervencion para la atencion
de mujeres victimas en sus distintas manifestaciones y estos a su vez estar
inspirados en Principios Rectores de actuacion, como lo tiene el Gobierno de

Guatemala y que consideramos pueden ser tomados de referencia en el Peru.
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Figura 5: Principios Rectores del Protocolo de actuacion para la atencion de mujeres
victimas de violencia en sus diferentes manifestaciones
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Fuente: Gobierno de Guatemala. Protocolo de actuacion para la atencion de mujeres
victimas de violencia en sus diferentes manifestaciones (2017).

Todos estos Principios bien pueden ser comprendidos en el Principio del Interés
superior de la victima, el cual tiene en cuenta que toda atencién que se brinde
en a la afectada y a su familia, debe velar por su bienestar, cuando
corresponda, recibiran servicios especializados a fin de acompafharla en las
decisiones que tome, asi mismo en los procesos, para desarrollar medidas
urgentes que propicien los derechos fundamentales, regulados en la legislacion

nacional e internacional.

A continuacion, en el marco conceptual, se precisan los principales definiciones

y términos que se utilizan en la presente investigacion.

Derecho al bienestar: Este derecho guarda relacion directa con el derecho a
la dignidad y a la vida. Los numerales 2.1y 2.11 del articulo 2 de la Carta Magna
regula que toda persona tiene derecho a la vida, a su identidad, a su integridad

moral, psiquica y fisica, y a su libre desarrollo y bienestar.

Centros de Salud Mental Comunitario: De acuerdo a Luna (2019) los Centros
de Salud Mental comunitaria se definen como los espacios de salud que provee
servicios especiales y asesoria técnica en salud mental por el médico psiquiatra
y equipo interdisciplinario experto, en un determinado lugar y que forman parte
de las redes de servicios de salud, con la participacién de la comunidad y el

apoyo de la familia.
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Victimas de violencia fisica, psicolégica y sexual en el &mbito familiar: La
violencia fisica, psicolégica y sexual en el ambito familiar, se refiere a toda
accion u omision directa o indirecta, que cause o que pudiera ocasionar dafio a
la integridad corporal y/o la salud mental de un sujeto o del grupo familiar,
utilizando la fuerza fisica o algun tipo de objeto que pueda provocar o no

lesiones visibles, sean estas internas, externas o ambas.

Familia: es un sistema abierto organizacionalmente, distinto del exterior por
sus fronteras y estructuralmente compuesto por subsistemas demarcados por
limites con distintos niveles de permeabilidad y con distintos modos de
jerarquizacion interna entre ellos. Los miembros del sistema familiar organizan
y regulan su interaccion a través de procesos comunicativos digitales y
analdgicos, que precisan vinculos de simetria y/o complementariedad (Botella
y Vilaregut, 2011).

Atencion integral a la violencia familiar: La atencion integral a la VF implica
asumir un enfoque de género o perspectiva de género la cual se constituye en
una herramienta de analisis tedrica y metodolégica. Este enfoque permite
visualizar la produccién y reproduccion de las relaciones de género, la
desigualdad y la jerarquia entre varones y mujeres (Corporacién Sisma Muijer,
2010).

Programa Nacional contra la Violencia Familiar y Sexual: es una unidad
ejecutora del MIMP que realiza labores para la atencion, prevencion vy
generacion de informacién y gestidén del conocimiento de la problematica de la
VF y sexual. En este marco, se promueve conocimiento cientifico y operativo
sobre VF y sexual, que sea util al MIMP para la toma de decisiones y la
generacion de politicas publicas (Ministerio de la Mujer y Poblaciones
Vulnerables, 2014).

Enfoque de derechos: El enfoque de derechos prioriza el desarrollo de la
capacidad, tanto del Estado para cumplir sus obligaciones de respetar y
proteger los derechos humanos, como de las personas para reclamar sus
derechos. Este enfoque tiene propdésito la eliminacion de todo modo de

discriminacion (Organizacion Mundial de la Salud, 2014).
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Enfoque de género: es el andlisis de las funciones y las relaciones entre
mujeres y hombres, asi como las diferencias en esos vinculos. Analiza los
significados, practicas, simbolos y leyes que las sociedades formulan a partir
de la diferencia bioldgica y las relaciones de poder entre hombres y mujeres.
En ese sentido, se entiende por género al conjunto de las expectativas y normas
aceptadas socialmente sobre los roles, derechos y responsabilidades de
varones y mujeres. Cada sociedad o cultura define expectativas y leyes para
cada persona que dependen, hasta cierto grado, del hecho mismo de si uno
nacié varon o mujer; por eso, la definicibn de género afecta a todas las
personas. La sociedad define las oportunidades y opciones disponibles para
hombres y mujeres, su poder de toma de decisiones, sus relaciones e

identidades (Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables, 2014).

Presupuesto, logistica y personal idéneo para la atencién de la violencia
de género: Son las acciones necesarias para la implementacion y desarrollo
del Plan Nacional Contra la Violencia de Género 2016 — 2021 y que es asumido
por las entidades competentes, asi como lo establecido en el D.S. que la regula,
se financian con cargo al presupuesto de las instancias competentes: Gobierno

Regional y locales (Plan Nacional Contra la Violencia de Género 2016 — 2021).

Feminicidio: Es el homicidio de mujeres por su condicion de tal, cometido en
cualquiera de los siguientes contextos: violencia familiar; coaccion,
hostigamiento o acoso sexual; abuso de poder, confianza o de cualquier otra
posicion o relacién que le confiera autoridad al agente; o cualquier modo de
discriminacion contra la mujer, independiente de que exista o haya existido un
vinculo conyugal o de convivencia con el agresor (Ley n° 30068). El Cbdigo
Penal ha sefalado en el art. 108° - B, el delito de feminicidio, como tipo penal
autbnomo que incluye el feminicidio intimo, y otros supuestos. También se
entiende por feminicidio al asesinato miségino de mujeres por parte de varones.
Conjunto de hechos violentos contra las mujeres, que en ocasiones termina con

el homicidio de nifias y mujeres (Russell y Radford, 2006).
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lIl. METODOLOGIA
3.1. Tipo y disefio de investigacion

Tipo de estudio: Basica. De acuerdo a Herndndez Fernandez y Baptista (2014),
un tipo de estudio béasico plantea el desarrollo te6rico de una problematica,
exponiendo sus alcances conceptuales y argumentativos. En ese sentido, el
estudio basico propone una teoria propia del objeto de estudio (p. 128). Se ha
elegido un tipo de estudio basico porque es el mas apropiado para lo que se
pretendié construir teéricamente, estudiar y plantear; mas aun cuando existe
poca informacion e investigacion al respecto y porque sus resultados y

recomendaciones no seran de aplicacion inmediata.

Disefio de investigacion: Teoria fundamentada. El disefio de teoria
fundamentada se basa en el procedimiento siguiente: desarrollo y analisis teorico
gue la investigacion plantea, a partir de los datos analizados, comparados y
explicados (Hernandez, 2014). En este caso nos referimos a la salud mental y el
derecho al bienestar en el ambito de la region San Martin. Este tipo de disefio
fue el mas idéneo para lo que se pretendié conseguir, ya que es nuestro interés
el de aportar a mayores conocimientos y comprension del tema abordado, que
como advertimos, es poco conocido e investigado. Finalmente, este disefio nos
permitid6 formular y argumentar un nuevo conocimiento sobre el objeto de

estudio.

Enfoque: cualitativo, el cual aporta profundidad a la informacion, dispersion,
riqueza interpretativa, contextualizaciéon del ambiente o entorno, detalles vy
experiencias singulares (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014). Dicho esto,
se adquiere conocimiento a partir de los casos y experiencias vividas en las
relaciones diarias de las victimas que participan en los Centros Comunitarios de
Salud Mental.

3.3. Poblacion, muestray muestreo

El escenario de estudio fueron los Centros de Salud Mental Comunitario

implementados en la region San Martin entre los afios 2020-2021. Acudimos a
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estos Centros a fin de recabar informacion de modo directo con las victimas y
usuarios del Centro, con el personal encargado de su atencion y con los
responsables de la gestidén, desarrollo y planeamiento. Es decir, quisimos
constatar in situ el modo en que se desarrolla y pone en practica el Modelo de

Salud Mental Comunitaria expuesto en el marco teérico.

Los participantes del estudio fueron expertos en la materia y que han publicado
diversos articulos cientificos del tema. También se entrevisté al personal que
atiene en los Centros Comunitarios de Salud Mental de la regién San Martin y
seran encuestados 10 usuarios de dicho servicio. Todo ello con el fin de obtener

informacion de fuentes primarias y de recoleccion directa y actualizada.
3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos.
Técnica

La técnica de recoleccion de datos es la investigacion documental definida como
“aquella que combina diferentes fuentes, pueden ser trabajos basados,
documentos recogidos, archivos oficiales o privados, son el insumo principal,
textos a los cuales se les entrevista o encuesta a través de preguntas elaboradas
previamente y que nos permiten guiarnos durante el desarrollo de la
investigacién, para luego observarlos, describirlos y procesarlos (Cifuentes,
2014).

Para el presente estudio se usé la técnica de la entrevista, la encuesta
adaptadas ambas estas por la investigadora, y el analisis de fuente documental

recabado en la presente investigacion.
Instrumentos

Respecto a los instrumentos de recoleccion de datos, estos han sido Guias de
entrevista y encuesta, ambas adaptadas por la investigadora, y en lo que
respecta a la guia de entrevista, ésta cuenta con 15 preguntas abiertas, las
cuales estan distribuidas de acuerdo a los objetivos general y especificos
planteados; del mismo modo, en las encuestas se ha planteado 21 preguntas
cerradas que se realizo a los usuarios que se atienden en las cinco CSMC en la

Region San Martin.
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Validez

Segun Gento y Huber (2015) es la validez de contenido la que se trata de
comprobar; a partir de la opinion de jueces o expertos, la consistencia del
instrumento y de los elementos precisos con que debe contar; esencialmente, lo
que trata de demostrar es si el instrumento recoge todos los aspectos que

conviene analizar en relacion con el tema que se estudia o analizar los procesos

Con los instrumentos, validados previamente se recoge la informacion relevante
para el estudio, para cuyo efecto se muestra el cuadro que valida el instrumento

de la guia de entrevista y encuesta:

Categoria N.° | Especialidad ger?,rgﬁéjg Opinidn del experto
1 | metoddlogo 99 Cumple con Requisitos
para aplicacion
2 | abogado 99 Cumple con Requisitos
para aplicacion
. 3 | abogado Cumple con Requisitos
Categoria 1 99 para aplicacion
4 | abogado 99 Cumple con Requisitos
para aplicacion
5 | abogado 99 Cumple con Requisitos
para aplicacion
1 | metoddlogo 99 Cumple con Requisitos
para aplicacion
2 | abogado 99 Cumple con Requisitos
para aplicacion
Categoria 2 3 | abogado 99 Cumple ~con Requisitos
para aplicacion
4 | abogado 99 Cumple con Requisitos
para aplicacion
5 | abogado 99 Cumple con Requisitos
para aplicacion

Los instrumentos, que consisten en una encuesta y guia de entrevista, fueron
sometidos al juicio de cinco expertos mencionados anteriormente, todos ellos
gue ostenten el grado de doctor; quienes tuvieron la tarea de verificar la
coherencia y pertinencia de los indicadores con las categorias de estudio. En
cuanto a la primera categoria, el resultado arroj6 un promedio de 19.8,
representando el 99.00 % de concordancia entre jueces. Respecto a la

segunda categoria, arroj6 un promedio de 19.8, representando el 99 % de
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concordancia entre jueces; lo que indica, que tienen cumple con el requisito de

aplicacion; reuniendo las condiciones metodoldgicas para ser aplicado.

Confiabilidad

La confiabilidad segun Bernal (2016) la consistencia de las puntuaciones
obtenidas por las mismas personas, cuando se las examina en distintas
ocasiones con los mismos cuestionarios; o como afirman McDaniel y Gates es
la capacidad del mismo instrumento para producir resultados congruentes
cunado se aplica por segunda vez, en condiciones tan parecidas como sea

posible

La prueba piloto se realizara a 10 Participantes a quienes se les aplicara el
cuestionario y que se someterd a prueba de fiabilidad utilizando el Alpha de

Cronbach.

Se debe resaltar que Si el valor del coeficiente obtenido se halla entre 0.7 <r <
1, “El instrumento se puede considerar confiable”.

TABLA N° 1.- Estadisticos de Confiabilidad

Alfa de Alfa de Cronbach basada en los N de
Cronbach elementos tipificados elementos
0.840 0.849 21

Tal como se observa, el Cuestionario elaborado por el investigador se ha
obtenido un Coeficiente Alpha de Cronbach de 0.840 y de 0.849 si se tipifican
los resultados, valores que denotan un nivel de confiabilidad aceptable.

3.5. Procedimiento

A fin de cumplir con los objetivos de la investigacion, se asumio el siguiente

procedimiento:

1). Identificacion del problema de estudio, justificacion e importancia.

2). Seleccion del marco temporal y espacial.

3). Publico objetivo identificado.

4). Unidad de analisis seleccionado.

5). Aplicaciéon de técnicas de recoleccion de datos: trabajo de campo y
recoleccion de datos de fuentes primarias.
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6). Procesamiento y analisis de la informacion: trabajo de gabinete y consulta
bibliografica.
7). Formulacién de conclusiones y recomendaciones.

8). Presentacién y sustentacion de los resultados ante jurado calificador.

3.6. Método de analisis de datos

El método de analisis de la informacion obtenida y de los resultados formulados
fue desde el paradigma de la hermenéutica, definida como el arte de interpretar
textos para llegar a su verdadero sentido (Zufiiga, 2005). Para la hermenéutica
la escritura es la manifestacion integra del discurso (Ricoeur, 2006). Por tanto,
este método de interpretacion y de andlisis de los datos nos permitié
observarlos, organizarlos, clasificarlos y exponerlos de modo sistemético y

metddico, tal como corresponde a una tesis de nivel doctoral.

Cabe agregar que tratdndose de un estudio con enfoque cualitativo no ha sido
necesario analisis estadistico o numérico del fendmeno estudiado. El propdsito
del estudio ha sido describir, comprender, explicar la manera en que estan

interviniendo los Centros Comunitarios de Salud Mental en la region San Martin.

Asimismo, a fin de asegurar el rigor cientifico del estudio se emplearon durante
todo el desarrollo de la investigacion, estrategias metodolégicas que nos
permitieron recabar informacion cierta, valida y confiable, a fin de evitar sesgos
y manipulacién de informacién y de resultados. para cumplir con el criterio de
credibilidad solo se encuesté a mujeres que habian sido victimas de VF y se
entrevistd a expertos en la materia, tanto desde la practica como de la teoria.
Las respuestas de todos ellos se registraron en las guias de encuesta y
entrevista respectivamente, que antes fueron validadas por especialistas. La
informacion recolectada fue debidamente seleccionada, analizada y evaluada
de modo integral y sistematico. La transferibilidad de los resultados se sustenta
en la descripcion detallada del fendbmeno estudiado a partir de los participantes
y del proceso de recoleccion de la informacién. Para asegurar la confirmabilidad
de los resultados se utilizo la estrategia de la reflexibilidad en la que se tuvo
sesiones de analisis y discusion con diversos expertos en el tema y en la
problematica, ello con el propédsito de desarrollar un analisis critico que evite

Sesgos, prejuicios, creencias y experiencias ajenas al conocimiento cientifico.
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3.7. Aspectos éticos

Para la presente investigacion , se eligié a los aspectos éticos, fundamentados
en los principios éticos, segun Bernal (2016), como son: (i) El respeto a las
personas, es decir, el trato de respeto a todas las personas, protegiendo su
dignidad como tales, y si hubiera alguna diferencia de capacidades, darles el
privilegio de ser especiales; hacerla sentir que actdan por sus fines y propositos
de vida; (ii) Asi mismo, darle la condicion de independientes, para que su juicio
critico sea el sustento de su propia decision, aun cuando sea contraria a la de
los deméds; (iii) La beneficencia, en la medida que garantiza su proteccion
integral, como acto prioritario, antes que la satisfaccion de la tercera persona en
busqueda de informacion; (iv) La justicia, debido a que, es parecido a
ecuanimidad o equilibrio, por ello, cada persona debe ser tratada con equidad y
sin discriminacion de ningun tipo o rasgo social, econémico o étnico. Por lo tanto,
la informacion es tratada con total anonimato, en el compromiso voluntario del

investigador en proteger su identidad.
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IV. RESULTADOS

El resultado del presente estudio se realiz6 en tres fases desarrolladas de
modo paralelo: descriptivo, analitico e interpretativo, los cuales se exponen

segun las fuentes consultadas, las mismas que se detallan a continuacion.
4.1. Resultado del andlisis de la doctrina y teorias

La doctrina y las teorias desarrolladas sobre la violencia contra la mujer ha
sido amplia y fecunda. Para la Organizacién de la Naciones Unidas (1993)
la violencia contra la mujer es toda accidén violenta originada por su
condicion de género que tenga o pueda tener como efecto un dafio fisico,
sexual o psicolégico para ella, asi como las amenazas de tales acciones la
coaccion o la privacion arbitraria de la libertad, tanto si se producen en la

esfera publica y en la privada.

Mientras que la violencia familiar, es cualquier accion u omisién que genere
dafio fisico o psicologico, maltrato sin lesion, incluso la amenaza o
coaccion graves y/o permanentes, asi como la violencia sexual, que se
ocasiona entre cényuges, ex conyuges, convivientes, ex convivientes,
ascendientes, descendientes, parientes colaterales hasta el cuarto grado
de consanguinidad y segunda de afinidad, quienes habitan la misma cas,
siempre que no medien vinculos laborales y quienes hayan procreado hijos
en comun; uno de los convivientes y los parientes del otro hasta cuarto
grado de consanguinidad y segundo de afinidad, en las uniones de hecho
(Ley 29282).

Respecto a la nocidn de bienestar, este plantea los efectos del desarrollo
sobre el individuo, las familias y la sociedad. Lo opuesto a bienestar es la
privacion, miseria y hambruna. Por bienestar también se entiende la
calidad de vida. Sin duda alguna, el planteamiento del Estado de Bienestar
(EB) constituye el modo mas integral de concebir a una sociedad alrededor
de la busqueda del bienestar de sus habitantes. Al proponer una sociedad
donde la preocupacion central del Estado es lograr el bienestar, esta
concepcion propone un rol estatal que va mas alla de administrar justicia,

aprobar leyes e invertir en infraestructura. Una condicién basica del Estado
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que propicia el bienestar social es el modo en que pone en marcha el
principio de solidaridad. Esto supone decisiones de politica fiscal, medidas
redistributivas y provision de servicios sociales. El bienestar también esté
relacionado con una nocién de derechos civiles, sociales y politicos, en la
medida en que todos los miembros de una sociedad son iguales en
derechos. Es decir, el papel del Estado en el respeto de los derechos civiles
(libertad, igualdad ante la ley, derecho a la propiedad, derecho al trabajo),
politicos (acceso a elegir y ser elegido) y sociales (acceso a los bienes
colectivos o servicios publicos como la salud y la educacion) tiene que ser
proactivos (Uribe, 2004, p. 20).

La nocion de bienestar también esta relacionada con la de Calidad de Vida
(Sen y Nussbaum, citados por Uribe, 2004). Una vida de calidad seria una
gue goza de las condiciones de bienestar que la sociedad puede ofrecer.
En un estudio sobre la calidad de vida en varias ciudades del mundo se
utilizaron 39 criterios de calidad de vida, incluso criterios politicos, sociales,
econdémicos, ambientales, seguridad, salud, educacién, transporte y

servicios publicos.

El bienestar tiene también un nivel psicologico y es aquella ligada con la
sensacion de felicidad. Al respecto, la percepcion del grado en el cual se
ha alcanzado la felicidad no es una funcion de la mayor afluencia, goce de
derechos humanos o0 acceso a servicios basicos. Esta percepcion es
culturalmente determinada y, como dimension psicolégica que es, tiene un

alto factor subjetivo e individual (Uribe, 2004).

Lo expuesto nos lleva a sefialar que tanto a nivel teérico como doctrinal se
ha abordado el fendmeno de la salud mental y la violencia familiar. Esta
comprension tedrica contribuye a conocer sus causas, consecuencias, y al
mismo tiempo, a sefialar los desafios que como sociedad y Estado se tiene
pendiente. En ese sentido, creemos que desde el presente estudio se
valora y aprecia los aportes teoéricos porque permite comprender la
problematica de un modo mas integral e interdisciplinario, que, creemos es
la mejor forma de analizarlo y comprenderlo. Si somos capaces de asumir

gue una persona con una salud mental enferma o deteriorada, da como
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consecuencia una familia o una sociedad también enferma y necesitada de

ayuda profesional y especializada.

4.2. Resultado del andlisis de la legislacion

A fin de apreciar con mas exactitud la amplia normativa existente sobre la

violencia familiar y sexual en la siguiente triangulacion se precisara el

instrumento normativo y su fecha de aprobacién, con su respectivo analisis

al final de la misma.

Tabla 2: Matriz de Triangulacion de la normativa sobre la violencia familiar y

sexual

Normativa

Fecha de aprobacién

Pacto Internacional de
Derechos Civiles v Politicos

aprobado por el Peni mediante Decreto Ley 22128
del 28 de marzo de 1978, vigente desde el 28 de
julio de 1978

Pacto Internacional de

Derechos Economicos,
Sociales v Culturales

aprobado por Decreto Ley 22129 del 28 de marzo
de 1978, vigente desde el 28 de julio de 1978

Convencion sobre la
eliminacion de todas las
formas de discriminacion

contra la mujer (CEDAW,

por sus siglas en mnglés)

aprobada por resolucion legislativa 23432 del 4 de
Junio de 1982, vigente desde el 13 de octubre de
1982, Protocolo Facultativo, aprobado mediante
resolucion legislativa 27429 del 2 de febrero de
2001, vigente desde el 9 de julio de 2001

Convencion Interamernicana
para prevenir, sancionar v
erradicar la violencia contra
la mujer, Convencion de

Belem Do Para

aprobada por resolucion legislativa 26583 del 22 de
marzo de 1996, vigente desde el 4 de julio de 1996

Constitucion Politica del
Pern

promulgada el 29 de diciembre de 1993 vigente
desde el 31 de diciembre de 1993

Decreto Legislativo 633,
Codigo Penal v sus
respectivas modificaciones

promulgado el 3 de abril de 1991, vigente desde el
9 de abril de 1991. Incorpora tipos penales que
criminalizan distintas modalidades de violencia
contra las mujeres.
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A nivel constitucional, la integridad de la persona, esta protegida en el
articulo 2: derecho a la vida, identidad, integridad moral, psiquica y fisica y
al libre desarrollo y bienestar (2.1), a la igualdad (2.2), a ser atendido por la
autoridad competente (2.20), a la libertad y seguridad personales (2.24.b), y
gue nadie puede ser victima de violencia moral, psiquica o fisica, ni
sometido a tortura o a tratos crueles, inhumanos o humillantes (2.24.h).
Ademas, el art. 149, segun el cual las comunidades campesinas y nativas
pueden ejercer las funciones jurisdiccionales dentro de su ambito territorial,
segun el derecho consuetudinario, siempre que no afecte los derechos de

la persona.
4.3. Resultado del analisis de la jurisprudencia/ casuistica

Desde el analisis de la casuistica se aprecia que una de las violencias que
a pesar de ser una de las mas frecuentes, es la que menos se denuncia
puesto que no deja huella externa o visible en la victima, nos referimos a la
violencia patrimonial. Este tipo de violencia consiste en toda accién u
omision directa o indirecta, que causa, 0 que pudiera ocasionar, dafo,
pérdida, transformacion, sustraccion, destruccion, limitacion al ejercicio del
derecho de propiedad, fraude de simulacion sobre bienes susceptibles de
ser gananciales, detraccion de las utilidades de acciones econdmicas,
familiares, retencion o distraccion de instrumentos de trabajo, documentos
personales, bienes, valores, derechos o recursos econémicos destinados a
satisfacer necesidades de algin miembro de la familia y que afecte o
pretenda afectar, la supervivencia de uno o mas de sus integrantes

dependiente econémicamente del agresor o no (Ley 29282).

Desde la vida cotidiana se aprecia que la estructura del cuidado de personas
afectadas al interior de la familia —sobre todo en mano de las mujeres- ha
desarrollado un cambio radical en las ultimas décadas debido a importantes
cambios en los patrones demograficos y de practicas sociales: mayores
tasas de divorcio y de separacion, aumento de personas que viven solas y
de familias monoparentales, envejecimiento de la poblacion que lleva a
prolongar el tiempo de vida de los adultos mayores, incluidos aquellos con

condiciones cronicas que limitan su vida libre y, en general, mayor
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participaciéon femenina en el mercado de trabajo (Esping-Andersen, citado
por Uribe, 2004).

4.4, Resultado del andlisis de la entrevista a expertos

Para este estudio se aplico la técnica de la entrevista, cuyas preguntas han
sido elaboradas a partir de los objetivos de estudio. Todos los entrevistados
fueron previamente informados de los alcances de la presente investigacion
y accedieron a conceder la informacion de modo voluntario y libre. Todos
ellos estan involucrados directamente en la problematica, por lo que su
version es de primera mano. Los datos de los entrevistados se detallan a

continuacion.

Tabla 3: Participantes de la investigacion

Participante Descripcion
Ericka Cevallos Tuesta- Al Psic6loga del Centro de Salud Mental
Comunitario Banda de Shilcayo
José Ronald Villafane Alva — Psiquiatra del Centro de Salud Mental
A2 Comunitario Banda de Shilcayo
Stefany Trigoso Alvarado — A3 Psicéloga del Centro de Salud Mental
Comunitario Bellavista
Edgar Ivan Sanchez Asmat - Psicologo del Centro de Salud Mental
A4 Comunitario Tocache
Betty Briones Ventura — A5 Psicologa del Centro de Salud Mental
Comunitario Moyobamba
Leticia del Carmen Perleche Psicologa del Centro de Salud Mental
Quesquén — A6 Comunitario. Nueva Cajamarca
Victor Lopez Guzman — A7 Director de Planificacion gestion
financiera y administracion. Tarapoto

Los resultados obtenidos de los entrevistados se detallan a continuacion.
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Tabla 4: Matriz de descripcién de datos cualitativos recolectados de los entrevistados

ENTREVISTADO

Al A2 A3 A4 A5 A6 Director de Planificacion gestion
Banda de Shilcayo |Banda de Shilcayo Bellavista Tocache Moyobamba Nueva Cajamarca financiera y administracion.
Tarapoto (A7)
Consiste en que | Un derecho a gozar | Libre  expresion | Bienestar no séloes | Toda persona tiene | Hablar del derecho al
toda persona tiene | del maximo nivel de | como ser humano | un estado de salud | derecho ala vida, ala | bienestar de una
derecho, alavida, a | vida con proteccién | que busca |Ia, | fisica, sino también | identidad, integridad | persona, es hablar no
la identidad | de nuestra vida, | tranquilidad emocional y | orientado al desarrollo | s6lo desde el aspecto
integridad moral vy | integridad y | cognitiva y | espiritual ya que la | del bienestar, nos | fisico, econémico, | Gozar de wuna tranquilidad vy
con igualdad seguridad espiritualmente, persona se | enfocamos en la parte | patrimonial, sino también | bienestar familiar
para encontrar la | compone de ella y | psiquica, fisica y que | psicolégico y éste en los
paz interna y con | nosotros como | la persona tiene | Ultimos tiempos resulta
ello una persona | profesionales del | derecho a todo ello, | ser méas importante
viva mejor Centro del Centro | logrado eso sera una | porque integra los otros
de Salud Mental, | persona realizada. aspectos de la vida de
estamos al servicio toda persona
de la comunidad.
Para gozar de una | Buscar nuestra | Existe muchas éareas y | Contribuimos todos los creadores
Para gozar de una | Buena salud, | Reconocimiento buena salud | estabilidad enla parte | depende del ambiente en | de los CSMC en el Perq, sin
buena salud | satisfaccion de | de uno mismo, | mental, lo primero | social con las | que se desarrolla una | embargo, por lo de la pandemia
mental: Realizar | necesidades conocerse, es la prevencion, | personas de tu | persona desde nifio, si | todo se ha visto modificado, para
actividad fisica, | basicas, capacidad | amarseyconello | una vez que tu | entorno, que sean | recibe amor, respeto, | dar prioridad ala pandemiay esta
descansar, buena | de resiliencia, | podra manejar su | previenes, educas | personas que te den | educacion, salud, techo, | ubicado ahora en la Banda de
alimentacion , | soporte emocional, | equilibrio desde que una | la tranquilidad y paz | y si los padres cumplen | Shilcayo, pero pasard aca a
divertirse, entorno saludable, | emocional y por | persona es nifio | mental, y rezagar a | unbuenrol crecera sano, | Tarapoto en el Jr. Cahuide.
comunicarse, adecuadas ende su salud | légicamente el nifio | las personas que te | y seguro de si mismo, y
relajarse, relaciones sociales mental. va crecer con | restan, ya que ellono | desde ya garantizar una
mantenerse activo. bienestar te permite avanzar y | buena salud mental.

emocional, fisica y | tomar decisiones
espiritual, crianza | asertivas sin titubear,
que involucra a los | es decir, tener un
padres darles | estilo de vida
seguridad, amor, | saludable.
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armonia y
exista

comunicacion
asertiva de padres
a hijos, todo esto
conlleva a una
buena salud mental

que
una

El modelo
comunitario
consiste en la
manera mas facil de
reorientar de la
atencion en la salud
mental, es la forma
de atencién através
de un conjunto
especializado.

Es un modelo de
atencion a la salud
mental, tanto en
promover lo
saludable como
prevenir y tratar los
trastornos,
centrado en la
persona y en la
comunidad,
descentralizado,
con adecuado
acceso a las
atenciones,
interdisciplinario 'y
de continuidad de
cuidados

Es un modelo
especializado por
que cuenta con
médicos

psiquiatras,
psicélogo  para
nifios y

adolescentes, de
adulto mayor, y
adicciones, un
médico  familiar
que hace las
visitas al usuario y
al entorno
familiar, asimismo

cuenta con
terapia
ocupacional y de
lenguaje con
diversos

profesionales.

El Modelo de Salud
Mental Comunitario
estd basado en la
prevencion, ya que

el trabajo que
desarrollamos no
so6lo es de
escritorio, sino
también hacemos
visitas domiciliarias
a los usuarios,
talleres de
prevencion  sobre

casos de violencia
familiar, donde se
ha visto casos de
usuarios con
ansiedad,

depresion

proclives al suicidio.

El Modelo de Salud

Mental Comunitario
donde damos
diversos tipos de

atencion depende del
caso, tenemos a los
licenciados que
hacen la revision y
evaluacion para ver a
qué area va pasar el
usuario, esto es, a
psicologia y aca se
vera si el paciente va
pasar por todo el
paquete de atencion,
el paquete de
atencion dependera
del diagnéstico del
paciente.

Se crearon en gran
medida porque antes,
s6lo se hablaba de
centros psiquiatricos,
existia una
estigmatizacion sobre la
salud mental, donde por
ejemplo un
esquizofrénico era
internado y se le trataba
de manera aislada;
empero, un CSMC lo que
hace es romper esa
estigma y darles
entender a esa persona,
la esquizofrenia es un
diagnéstico y no una
enfermedad que puede
ser tratada para después
ésta pueda ser
reinsertada a la vida
social o vida comunitaria
es decir, ya deja de ser
un centro psiquiatrico
para ser un CSMC en la
gque se aborda en el
tratamiento de todo tipo
de pacientes en casos
moderados o graves en

problemas en salud
mental, con un
tratamiento

multidisciplinario  tanto

Involucramiento es total porque
tenemos un jefe programa que
hace la supervisién mensual para
que se vea como tiene el
acogimiento y ademas estan
llamando como base y se esta
atendiendo con normalidad.
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médico,
psiquiatra

psicologo,

Todavia
considero que los
centros de salud
comunitario han
sido
implementados
con la finalidad de
que la poblacion
tenga acceso a

los mejores
servicios a
medida que la
personas

cambien su

Si, debido a que
se esta cubriendo
la oferta de
atenciones que
antes no existia o
era muy dificil de

conseguir.

Ademéas de ir
educando en
salud para
combatir el

estigma hacia las

Si, por que ya
existe varios
Centros de
Salud Mental
Comunitario en
la Region San
Martin, y la
poblacion ya
estd tomando
conocimiento de
los Servicios
que brindamos
y lo aceptan
positivamente.

Definitivamente
que si, ya que
estamos
enfocados en lo
que es
prevencion y
también tratamos
porque somos un
Centro de Salud
especializado en
psicoterapias
tanto
farmacologicas
como
psicoterapias,
trata de lenguaje,
terapia
ocupacional,
fisica y
rehabilitacion, vy
con todo esto
rompemos

Si, definitivamente y
es a raiz de la
difusion que hemos
realizado, a partir

de ello hemos
tenido mucha
acogida con el
psiquiatra que
tenemos, pero

también vemos los
casos de violencia
familiar en sus
diversas

modalidades, y
cuando detectamos
en la entrevista de
que el paciente esta
pasando por un
tema muy severo o

Si, y creo sin lugar a
dudas que cualquier
CSMC
independientemente de
la ubicacion,
definitivamente
contribuye a bienestar
de las personas,
porque existe muchos
casos, aca no se podia
abordar antes, porque
en el hospital sélo se a
atendia casos leves, al
llegar los CSMC
conformado por un

Si esta impactando
favorablemente, pero existe
desconocimiento de la

poblacién y razén por la cual no
hay mucha afluencia de la
poblacién, pero la atencion es
de Lunes a viernes en la
mafana y la tarde, y hacen el
llamado a los pacientes para
que sean atendidos.
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estado de salud enfermedades esquemas, €esos moderado, le grupo de profesionales
mental el impacto mentales. paradigmas y brindamos todo el que buscan abordar
va en aumento prejuicios que la paquete de casos, con el
positivamente vy poblacion puede atencién; pero si tratamiento con
las personas van tener que al vemos que el medicinas para el
conociendo  los psicdlogo sélo paciente esta en bienestar de los
servicios que acuden los locos, una situacion leve, pacientes para su
brinda. y eso es se les manda a su recuperacion total.
totalmente falso, establecimiento
hasta  nosotros donde pertenecen
como psicélogos para que puedan
necesitamos recibir su terapia
hacer desfogue
emocional y
visitamos a
nuestros colegas
para
posteriormente
estar bien y seguir
atendiendo a
nuestros
usuarios.
Mejorar con mas | Estamos en una
profesionales ya | lucha constante
que en Bellavista | durante todo este
recién empezaron | afio, por que
el afio 2020, y el | buscamos subir de
Centro de Salud | nivel de tres a
Mental, no sélo | cuatro y estamos | Nos falta espacio,
tiene acogida de | planteando de | como es areas Mejorar el tema con la poblacién.
Inversion de | Bellavista, sino | podertener unlocal | verdes, consultorios Buscar el local propio para que

Implementar con un

mejor local e
implementar  con
més personal de
psicélogos y
psiquiatras.

acuerdo a la utilidad
real de la atencién.
Formar una red de
intercambio de
experiencias entre
los Centros
Comunitarios

ademéas de los
lugares aledafios
que son  sus
distritos, y
realizan un
trabajo articulado
con las micro
redes quienes les

para internamiento
u hogar de
proteccion, de las
victimas en sus
diversas

modalidades, ya
que hay casos de
violencia sexual por

y que compartimos
consultorios con los
demas colegas,
estamos tratando de
implementar en cada
especialidad aca
somos cuatro
psicélogos y sélo una

Con un local propio, pero
tengo entendido que esta
en (gestiones con la
Municipalidad y se busca
tener un local propio y
podamos brindar los
servicios de acuerdo a
las necesidades en

puedan realizar su trabajo,
estamos en coordinacion con la
Municipalidad Provincial de San
Martin, para gestionar y tener un
local propio parra que los
pacientes puedan tener privacidad
por los casos que se vean en
tratamiento.
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existentes y los
nuevos.

envian a los
usuarios para su
tratamiento en las
diversas
especialidades
que brinda el
CSMC con los
profesionales, ya
que en su
mayoria los
usuarios  llegan
por casos de
violencia familiar
en sus diversas
modalidades,
fisica,
psicoldgica,
sexual,
econémica

parte del padrastro
y no tenemos
dénde ubicar a
estas victimas, y
considero que el
Gobierno Regional
debe enfocarse en
eso, para no solo
realizar la
prevencion, sino
también en el
tratamiento de la
victima.

psiquiatra, que viene
al Centro de Salud
cada quince dias,
porque ella atiende
en el hospital MINSA

espacios amplios para
poder realizar talleres.

De muchas
maneras: en su
relacion
interpersonal, su
identidad, su
integridad, en su
desarrollo social, en
su desarrollo
académico, en sus
emociones.

Altera la sensacion
de seguridad en la

familia, provoca
sintomas mentales
y del

comportamiento
diversos, afecta el

adecuado

desarrollo de la
personalidad e
incluso del

desarrollo fisico de
los miembros mas
jovenes de la
familia. Retrasa el
cumplimiento de
metas
(académicas,
laborales).

Afecta bastante
en el tema
emocional, de su
autonomia, ya
que las personas
gue son victimas,
generalmente son
dependientes de
sus agresores, y
les cuesta
denunciar y
hablar por temor,
y porque son
amenazados, Yy
debido a ello no

se sienten
capaces de salir
adelante y

desprenderse del
Su agresor que es

Definitivamente la
violencia fisica,
psicoldgica y
sexual, que padece
una persona no se
desarrolla de
manera sana en el
inconsciente
siempre va generar
gue cuando esta
persona crezca sea
timida o por el
contrario no sepa
manejar sus
impulsos.

Afecta en todos los
aspectos, la parte
emocional, decimos
que la salud mental
es importante y sin
ella no podemos
hacer muchas cosas,
y en los casos de
violencia familiar en
su diversa modalidad
generalmente se da
en el ambito familiar,
y con esto se afecta
un derecho
fundamental de la
victima que es el
bienestar y ello no le
va permitir crecer
COmo persona, va ser

Afecta en todas las
formas, una persona que
es victima de violencia y
cuando depende de los
recursos economicos de
su agresor, no puede
hacer frente a |los
problemas econdmicos
por estar devastada y se
ve afectada emocional y
psicolégica no puede
tener el control y manejo
de su actividad familiar,
laboral, social.

Afecta directamente a las familias,
ya que las familias se separan, se
denuncian se desintegra toda la
familia y eso afecta la salud
mental que abarca desde salud
fisica y emocional y los psic6logos
evallan quienes pasan a
psiquiatra, y todo a todas las
personas que integran la familia 'y
cuando llegan estos pacientes a
ser atendidos que fueron victimas
de violencia, el trabajo se
complementa con el seguimiento,
tratamiento previo diagnéstico

45




su  pareja, 'y

justifican la
agresion del que
son victimas vy

toleran todo por
sus hijos.

insegura, le va
dificultar tomar sus
propias decisiones.

Terapia

psicoldgica,
ocupacional,
psiquiatrica,
familiar, visitas a los
usuarios.

Preventivo
promocional.
Recuperativo en
adultos, nifios vy
adolescentes,
adicciones.
Articulacién con los
actores sociales de
la comunidad.
Capacitacion a los
establecimientos de
salud del primer
nivel de atencién no
especializados
Recuperacion.

psicosocial.
Promocién de la
asociacioén de
usuarios 'y sus
familias.

Brindamos el
tratamiento
psicoldgico,
psiquiatrico,
terapia de
lenguaje, terapia
ocupacional por
sus habilidades
del usuario.

Brinda las
atenciones de
psiquiatria (no
contamos con un
psiquiatra  estable
por cuanto en la
Regién San Martin,
sé6lo cuenta con dos
psiquiatras),

contamos con un
médico de familia
para poder trabajar
casos de violencia
familiar, tenemos el
area de enfermeria
quienes organizan
los talleres, visitas
domiciliarias que lo
hacen en conjunto
con la trabajadora
social, tenemos el
area de psicologia
que nos dividimos
en tres areas: nifios
y adolescentes,
adulto y adulto
mayor y adicciones,
en esto nos
estamos enfocando
ahora, tenemos
también el area de
terapia ocupacional

Brindamos servicios

en  primer lugar
preventivo, recuperar
a los niflos vy

adolescentes, a los
adictos de algun tipo
de droga, y todo ello
lo hacemos de
manera articulada
con otras
instituciones como el
Centro de
Emergencia  Mujer,
ello con la finalidad
de brindar la mejor
atenciéon al usuario
como victimas.

Acogida del paciente al
CSMC.

El seguimiento médico
(médico de familia,
psiquiatra)

Area de psicologia para
nifnos, adolescentes,
adulto mayor, prevencion
de adiccion.
Participacion comunitaria
(brindar soporte social,
familiar).

Terapia ocupacional y de
lenguaje.

Servicio de farmacia

Velar el funcionamiento vy
mantenimiento en el tiempo del
personal, insumos, medicamentos
entre otros que se requiera
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y terapia de
lenguaje.

Con talleres
capacitaciones
articulando con
municipalidades.

o

la

Asistir y promover
las instancias de
concertacién contra
la violencia.
Capacitar a lideres
de la comunidad en
la prevencion de la
violencia
incluyendo las
recaidas.
Formacion de
agentes
comunitarios.
Atenciones
recuperativas a las
victimas.

Como Centro de
Salud Mental
Comunitario,

trabajamos de
manera articulada

con el Gobierno
Regional de San
Martin, ya que

éstos realizan la
supervision  del

servicio que
brindamos
(avance,
desarrollo de
actividades con

los usuarios), ya
que el trabajo que
realizamos esta
basado en metas,
y hasta ahora
tenemos mucha
acogida con los
servicios que
brindamos.

Somos un centro

nuevo y recién
tomando acciones y
hemos realizado
una reunion
intersectorial  con
diversas
autoridades en la
provincia de
Tocache, la PNP,
Municipalidad,
Ejercito,
Subprefecto,
UGEL, vy todos

debemos contribuir,
nosotros como
parte de la Salud

Mental, hemos
pretendido es que
ellos puedan

conocernos y que

nos deriven los
casos donde Ila
victima esté

afectado de las
diversas
modalidades, y
frente a esos
hechos, tomamos
las acciones de
prevencion y
tratamiento como
Centro de Salud
Mental
Comunitario,
porgue una persona
violentada que no

Contribuimos con la
sociedad, brindando

apoyo con los
profesionales de
médico de familia,
psicoélogos y
psiquiatras en el
Centro de Salud

Mental, lugar a donde
llegan personas que
tiene problemas vya
sea de Vviolencia
familiar, adiccion
entre otros problemas
que afecta la salud
mental.

Promocién y prevencion
de la salud mental en
articulacion con otras
entidades (CEN, PNP,
PJ, HOSPITALES), para
que las personas
conozcan que deben
acudir y conocer la labor
que realizamos en el
CSM, y con ello romper
los estigmas que tiene
las personas con los
problemas de salud
mental

Contribuye en el lugar donde
estan en la Region San Martin,
mediante charlas, con el area de
desarrollo social en la Banda de
Shilcayo, pero se adaptan en la
medida de lo que pueden por que
no cuenta con la logistica.
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recibe terapia
psicolégica y
farmacologica en
algunos casos, no
estard bien.

Asistiendo a los
Centros y con la
participacion de las
autoridades.

Formacion de
asociaciones de
familiares y
usuarios con

problema de salud
mental.
Cumpliendo los
planes de
tratamiento
individual y grupal.

Los usuarios
asistan al Centro
de Salud, para
sus terapias,
quienes  deben
cumplir con todo
el paquete que
brindamos, segun
el diagnéstico, por
ejemplo en los
casos de violencia
familiar, esto es,
participacion
comunitaria con el
médico de familia,
charlas,
intervenciones

familiares,

talleres, paquete
que tiene que
culminar el

usuario para ser
dado de alta, y si
deja de acudir a
su tratamiento, el
profesional a
cargo acude
hasta el domicilio
del usuario para
gue continle su
terapia.

Lo que buscamos
como Centro de
Salud Mental
Comunitario, es que
buscamos que las
personas
participen, y
nosotros hacemos
la promocién de la
prevencion,
realizamos difusion
radial de talleres
con jovenes vy
adulto mayor y con
ello captamos a la
poblacién y éstos
ven el trabajo que
realizamos para su
bienestar.

El Centro de Salud
Mental Comunitario
es para la comunidad
y realizamos diversas
acciones como son
talleres, campafias y
donde la poblacién
pueda estar presente
y conozca la labor
que realizamos dia a
dia.

Estamos implementando
con agentes
comunitarios, estos son
personas voluntarias con
certificacion de la
Municipalidad, que se
encargan en
determinados sectores,
quienes también brindan
charlas a cerca de la
salud mental en
diferentes temas de
violencia, depresién, la
misma comunidad nos
ayuda a trabajar con
estos agentes, quienes
nos ayudan hacer
seguimiento aquellos
pacientes que deja de
acudir al CSMC, por
alguna dificultad de
continuar el tratamiento.

Acudiendo al lugar, pero vemos
gue muchas personas que no
acuden por que tienen verglienza,
pero considero que en el lugar
debe haber un abogado para que
les de la informacion que sus
derechos deben respetarse.

Lo realizamos con
un equipo

El  Ministerio de
Salud a nosotros
como Centro de
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De forma articulada
y presencialmente
con una escucha
activa

Personal con la
adecuada
formacion y
experiencia
asistencial deberia
visitar

periddicamente a
los Centros de

Salud Mental. Asi
mismo tendria que
tener capacidad
para gestionar las
demandas del
CSMC. Los
indicadores de
evaluacion

medibles no
podrian ser
inflexibles y Unicos
a nivel nacional,

sino que deberian
adaptarse a cada
realidad.

multidisciplinario
dentro de la
institucion con el
médico de familia,
psicoéloga,
enfermera y hasta
la  participacion
comunitaria, es
todo un equipo
que realiza el
trabajo de
atencion en el
Centro de Salud
Mental
Comunitario y si
tenemos
pacientes para la

atencion en
psiquiatria,
también éste

profesional acude
al lugar donde se

encuentra el
usuario y todo el
trabajo que
realizan esta
monitoreado por
mi persona.

Salud Mental
comunitario nos
manda un paguete
de atencién
(atencién en
medicina,
psiquiatria,
psicologia, talleres,
terapia
ocupacional), al

culminar todo este
paquete, sino hay
mejora en el
paciente/usuario,
se le hace el
seguimiento en un
determinado
tiempo, sea
mensual, trimestral,
semestral,
dependiendo el
estado de salud
mental y se le da de
alta cuando ya ha
mejorado en su
totalidad.

Nos encargamos
como profesionales
en el

acompafiamiento vy
monitoreo de cerrar
paquetes de atencion
una vez que Yya
hemos cumplido con
el tratamiento que
necesita el paciente,
hemos tenido
pacientes que han
cumplido con toda la
atencion del paquete
y con una mejora en
su salud mental y eso
es gratificante.

Es a través de los
psicélogos que
realizamos el

acompafiamiento con el
apoyo de los agentes
comunitarios con
quienes hacemos
monitoreo a través de
llamadas telefonicas,
visitas domiciliarias entre
otras acciones para logar
una salud mental del
pacientes.

Hay un jefe de establecimiento y
del Programa que reduzcan la
supervision del trabajo que hace
un reporte mensual al Minsa para
ver los avances, logros y su
cumplimiento de sus metas que se
han propuesto.

Con sensibilizacién
a todas las edades
mediante un
soporte emocional.

El modelo
comunitario permite
tener espacios de
escucha y visibilizar
el problema de la
violencia. Los
tiempos de atencion
en los Centros de
Salud mental, que
son mayores que
en los
establecimientos no

Se puede cambiar
mediante
campafas ya sea
en forma
presencial con las
medidas de
bioseguridad
debido al COVID,
mediante
anuncios
publicitarios  de

Los Comunitarios
son muy buenos
porque ayudamos a
las personas que se

encuentran mal
emocional y
psicolégicamente, y
en un primer
momento las
personas  sienten
temor, rechazo

Mediante la
concientizacién a las
personas, y aprendan
que sus derechos
deben ser
respetados, esto es,
que no deben ser
agredidos de ninguna

Cambiar y romper esos
estigmas que acudir al
psicologo es cosa de
locos, el trabajo que
realizamos es en equipo
con la comunidad
mediante la promocién y
prevencion a través de
acciones para el
tratamiento de los

Podriamos  contribuir  cuando
mostramos los resultados, es
decir, las cantidades atendidas y
difundir a la poblacién de San
Martin y Gobierno Regional apoya
con estos logros.
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especializados,

forma radial y ahi

acudir a un Centro

forma ni bajo ninguna

pacientes, poco a poco

No contesto nada

permiten una | explicamos a los | de Salud Mental, | circunstancia. estamos generando la
adecuada ciudadanos la | pero con el difusiéon de la labor que
intervencion. La | importancia que | tratamiento que le desarrollamos en el
participacién en | tiene acudir a un | havenido dando, se CsMmC con la
medios de | Centro de Salud | dan cuenta que colaboracion con las
comunicacion, Mental brindamos ayuda a entidades del CM, PNP,
campafias e | Comunitario, no | los que necesitan MUNICIPALIDADES,
incidencia con | es féacil romper | ser tratados por los JUZGADOS, todo en
autoridades permite | con los temores y | problemas que conjunto para generar un
tener un didlogo | prejuicios, pero | hayan tenido. mayor conocimientos
abierto 'y critico | tampoco es romper esos temores.
sobre la violencia. imposible.
Ya estamos Acciones operativas son
tomando accionesy | Uno de los | las visitas y/o | Lineamiento que debemos
Los criterios y | Acompafiarlos a | es a través de | lineamientos es que | seguimientos a los | encontrar es la paz y tranquilidad
lineamientos que | los usuarios a fin | talleres con los | debemos trabajar de | pacientes, nos cefiimos | de los pobladores de San Martin,

deben cumplir los
Centros de Salud
Mental, estan
contenidos en el
Plan Nacional de

de que éstos no
se sientan solos,
qgue no van a ser
juzgados ya que
muchos de ellos

adultos mayores, la
reunion

multisectorial  que
tuvimos con las
autoridades de las

manera horizontal y
en base a eso se
trabaja todos y de
manera recuperativa,
seacual seaelcasoy

conforme a nuestro
organigrama desde que
llega un paciente, previo
diagnéstico.

Todas las personas tiene

la salud mental es prioridad que
deber ser tratados a tiempo,
hemos implementado los hogares
protegidos ahi llegan las personas
que tienen trastorno mental y ellos

Fortalecimiento de | desconocen instituciones nuestro objetivo es | el acceso al CSMC, | pueden vivir con sus familiares
Servicios de Salud | tienen temor, les | publicas, la | recuperarosanarala | tenganonounsegurode | tiene casa, comida, vestimenta y
Mental Comunitario | brindamos informacion y | victima SIS, no se le niega la | tratamiento médico.
2018-2021 seguridad y que | publicidad radial atencion a  ninguna
sus  problemas | para que conozcan persona, sea 0O no
son reservados. la labor que derivado de alguna
desarrollamos en el entidad.
Centro de Salud
Mental
Comunitario.
Brindar informacion
suficiente de la labor | Acciones operativas
Brindarles el que realizamos en | realizar visitas y | Deberia fortalecer con mayor
NO CONTESTO | Todas aquellas | acompafiamiento Informar a la | beneficio de la | seguimientos a cada | campo de acci6n, y crear mas
NADA contenidas en el | desde el inicio | poblaciébn la labor | poblacion y que lugares de Centros de Salud
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Plan Nacional de
Fortalecimiento de
Servicios de Salud
Mental Comunitaria

hasta su total
recuperacion del
usuario, mediante
el monitoreo y

que realizamos
para la mejora de
las personas ante
cualquier problema

resulta importante
gue conozcan que el
Centro de Salud
Mental busca el

paciente que esta en
tratamiento.

Charlas, talleres con los
pacientes y comprendan

Mental ya que en la Banda de
Shilcayo sélo cuenta con ocho
psicélogos y un psiquiatra

NO
NADA

CONTESTO

2018-2021. seguimiento que afecte su salud | bienestar de la | que la salud mental es un
cuando dejan de | mental. poblacién, 'y que | derecho.
acudir al Centro seguimos realizando | Trabajar diferentes
de Salud Mental las campafias vy | temas de acuerdo a la
Comunitario. pierdan el miedo, y | problematica que
queremos cerrar ese | presenta la poblacién
estigma que creen | como son los Centros
que acudir al | Poblados y en un
psicologo es cosa de | momento dado sepan a
locos. dénde acudir.
Es el hecho de no
Déficit de | No tenemos | contar de manera
infraestructura. limitaciones  en | permanente con un | No contamos con los | El acceso a movilidad | Estamos padeciendo porque no

Equipo de salud
multidisciplinario

incompleto o]
completado
cometiendo
intruismo.

Pocas o0 nulas
estrategias de

atraccion a la
Region de los
especialistas
necesarios para el
Centro de Salud
Mental
Comunitario:
Médicos de familia,
Tecndlogos
médicos en Terapia
Ocupacional y de
Lenguaje, Trabajo
Social. Para el

cuanto a la
infraestructura, ya
que en la Region
San Martin, acéa
en Bellavista, es
el anico lugar que
contamos con un
lugar Optimo,
amplio y propio,
ya que cada
servicio tiene su
local dentro de
este Centro de
Salud Mental, y lo
tnico que
necesitamos es
mas psicologos,
ya que no nos
abastecemos

para brindar la
atencion a todos,
personas que

psiquiatra, que éste
profesional viene a
Tocache, soélo siete
dias al mes, y en
ese periodo brinda
una atencion de
120 a 140 usuarios,
y por lo tanto, la
poblacién lo
requiere con mucha
urgencia.

espacios adecuados,
este local es muy
pequefio y eso no nos
permite desempefiar
adecuadamente
nuestra labor, no
tenemos local propio
y cuando queremos
realizar  recreacion
con los pacientes,
tenemos que pedir a
la Municipalidad que
nos den acceso a las
canchas deportivas
para desarrollar
nuestras actividades,
eso nos dificulta un
poco.

para poder desplazarnos
cuando hacemos
seguimientos de los
pacientes que viven en
lugares alejados, ya que

actualmente asumimos
con nuestras
movilidades, es decir,

nuestro campo de accion
es amplio.

tenemos un local propio, porque
ahora estamos en un lugar que no
cumple con la logistica que
necesitamos pero trabajamos asi
en local prestado
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primer nivel de
atencion: Pediatras.
Poca capacitacion
en gestion (la
capacitacion  esta
dirigida mas a
temas clinicos).
Dificil relacion con
los
establecimientos de
salud del 1° nivel no
especializados
(quiénes obedecen
a una Direccion de
Red o MicroRed).
Dificil o inexistente
relacion con el
Hospital de
Referencia, ya que
en ocasiones el
hospital tiene
menos recursos
que el Centro
Comunitario, el
hospital no tiene el
enfoque
comunitario a pesar
de estar incluidos.
Limitado
presupuesto  para
las actividades
extramurales
(transporte local)

llegan desde los
lugares mas
remotos de la
provincia de
Bellavista.

Los Centros de Salud
Mental Comunitario
implementados  por
una politca  de
Estado y pertenece al

No.

Toda persona que
tiene SIS la atencién
es gratuita y todo
caso de violencia
familiar que llegue

Tenemos esa labor de
hacer cambiar ese
pensamiento de las
personas que Si
acudimos a un Centro
de Salud Mental es

IAgradezco que se tome su
tiempo para realizar este
tipo de investigacion que
en realidad ayuda para
hacer conocer a la

comunidad que nosotros

Realizar jornadas de orientacion a
la poblacion San Martin, para que
conozcan la labor que
desarrollamos los CSMC
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Ministerio de Salud
no al Gobierno
Regional

por emergencia no
efectla pago alguno

porque estamos locos y
hacer saber a las
personas que su salud
mental es importante.

como CSMC y la labor que
estamos realizando para el
bienestar de las personas.
Los CSMC cumple con una
labor fundamental en la
busqueda del bienestar de
las personas.
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4.4.1. Andlisis e interpretacion de las entrevistas realizadas a expertos

En esta parte queremos destacar los aportes, recomendaciones y sugerencias
gue plantearon los expertos, quienes cada uno desde su experiencia manifesto

lo siguiente:

a) Enrelacion a los aspectos que se pueden mejorar en la implementacion
de los Centros de Salud Mental Comunitario de los Gobiernos
Regionales, sefalaron:

1) Implementar con un mejor local e implementar con mas personal de
psicélogos y psiquiatras.

2) Inversién de acuerdo a la utilidad real de la atencién. Formar una
red de intercambio de experiencias entre los Centros Comunitarios
existentes y los nuevos. Mejorar con mas profesionales ya que
en Bellavista recién empezaron el afio 2020, y el Centro de Salud
Mental, no sélo tiene acogida de Bellavista, sino ademas de los
lugares aledafios que son sus distritos, y realizan un trabajo
articulado con las micro redes quienes les envian a los usuarios para
su tratamiento en las diversas especialidades que brinda el CSMC
con los profesionales, ya que en su mayoria los usuarios llegan por
casos de violencia familiar en sus diversas modalidades, fisica,
psicoldgica, sexual, econdOmica Estamos en una lucha constante
durante todo este afio, por que buscamos subir de nivel de tres a
cuatro y estamos planteando de poder tener un local para
internamiento u hogar de proteccion, de las victimas en sus diversas
modalidades, ya que hay casos de violencia sexual por parte del
padrastro y no tenemos donde ubicar a estas victimas, y considero
que el Gobierno Regional debe enfocarse en eso, para no sélo

realizar la prevencion, sino también en el tratamiento de la victima.

3) Falta espacio, como es areas verdes, consultorios y que
compartimos consultorios con los demas colegas, estamos tratando
de implementar en cada especialidad aca somos cuatro psicologos
y sélo una psiquiatra, que viene al Centro de Salud cada quince

dias, porque ella atiende en el hospital MINSA. Contar con un local



b)

4)
5)

propio, pero tengo entendido que estd en gestiones con la
Municipalidad y se busca tener un local propio y podamos brindar
los servicios de acuerdo a las necesidades en espacios amplios
para poder realizar talleres.

Mejorar el tema con la poblacion.

Buscar el local propio para que puedan realizar su trabajo, estamos
en coordinacion con la Municipalidad Provincial de San Martin, para
gestionar y tener un local propio parra que los pacientes puedan

tener privacidad por los casos que se vean en tratamiento.

En relacion al tipo de servicio que debe brindar un Centro de Salud

Mental Comunitaria, manifestaron:

1)

2)
3)
4)
5)

6)

7
8)

9)

Terapia psicologica, ocupacional, psiquiatrica, familiar, visitas a los
usuarios.

Preventivo promocional.

Recuperativo en adultos, nifios y adolescentes, adicciones.
Articulacion con los actores sociales de la comunidad.
Capacitacion a los establecimientos de salud del primer nivel de
atencion no especializados

Recuperacién. psicosocial.

Promocién de la asociacion de usuarios y sus familias.

Tratamiento psicoldgico, psiquiatrico, terapia de lenguaje, terapia
ocupacional por sus habilidades del usuario. No cuentan con un
psiquiatra estable por cuanto en la Region San Martin, s6lo cuenta
con dos psiquiatras), contamos con un médico de familia para poder
trabajar casos de violencia familiar, tenemos el area de enfermeria
guienes organizan los talleres, visitas domiciliarias que lo hacen en
conjunto con la trabajadora social, tenemos el area de psicologia
que nos dividimos en tres areas: nifios y adolescentes, adulto y
adulto mayor y adicciones, en esto nos estamos enfocando ahora,
tenemos también el area de terapia ocupacional y terapia de
lenguaje.

Servicios preventivos, recuperar a los niflos y adolescentes, a los

adictos de algun tipo de droga, y todo ello lo hacemos de manera
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articulada con otras instituciones como el Centro de Emergencia
Mujer, ello con la finalidad de brindar la mejor atencion al usuario
como victimas.

10)Acogida del paciente al CSMC.

11)EIl seguimiento médico (médico de familia, psiquiatra)

12)Area de psicologia para nifios, adolescentes, adulto mayor,
prevencion de adiccion.

13)Participacién comunitaria (brindar soporte social, familiar).

14)Terapia ocupacional y de lenguaje.

15)Servicio de farmacia.

16)Velar el funcionamiento y mantenimiento en el tiempo del personal,

insumos, medicamentos entre otros que se requiera.

En relacibn a la manera en que los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno Regional pueden contribuir a articular
acciones para promover y garantizar el derecho al bienestar de las
victimas de violencia fisica, psicoldgica y sexual en el &mbito familiar,
manifestaron que:

1) Con talleres o capacitaciones articulando con las municipalidades.

2) Asistir y promover las instancias de concertacion contra la violencia.

3) Capacitar a lideres de la comunidad en la prevencion de la violencia
incluyendo las recaidas.

4) Formacion de agentes comunitarios.

5) Atenciones recuperativas a las victimas.

6) Un trabajo basado en metas.

7) Reunidn intersectorial con diversas autoridades en la provincia de
Tocache, la PNP, Municipalidad, Ejercito, Subprefecto, UGEL, y
todos debemos contribuir, nosotros como parte de la Salud Mental,
hemos pretendido es que ellos puedan conocernos y que nos
deriven los casos donde la victima esté afectado de las diversas
modalidades, y frente a esos hechos, tomamos las acciones de
prevencion y tratamiento como Centro de Salud Mental
Comunitario, porque una persona violentada que no recibe terapia

psicologica y farmacologica en algunos casos, no estara bien.
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8) Contribuimos con la sociedad, brindando apoyo con los
profesionales de médico de familia, psicologos y psiquiatras en el
Centro de Salud Mental, lugar a donde llegan personas que tiene
problemas ya sea de violencia familiar, adiccion entre otros
problemas que afecta la salud mental.

9) Promocion y prevencion de la salud mental en articulacion con otras
entidades (CEM, PNP, PJ, hospitales), para que las personas
conozcan que deben acudir y conocer la labor que realizamos en el
CSM, y con ello romper los estigmas que tiene las personas con los
problemas de salud mental

10)Mediante charlas, con el area de desarrollo social en la Banda de
Shilcayo, pero se adaptan en la medida de lo que pueden por que

no cuenta con la logistica.

d) En relacién a la sistematicidad de las estrategias metodoldgicas para
mejorar el servicio de atencién de los CSMC administrados por el
GRSM, a fin de garantizar el derecho al bienestar de la poblacion,
sefialaron que:

1) Acompaniarlos a los usuarios a fin de que éstos no se sientan solos, que
no van a ser juzgados ya que muchos de ellos desconocen tienen temor,
les brindamos seguridad y que sus problemas son reservados.

2) Los criterios y lineamientos que deben cumplir los Centros de Salud
Mental, estan contenidos en el Plan Nacional de Fortalecimiento de
Servicios de Salud Mental Comunitario 2018-2021

3) Tomar acciones y es a través de talleres con los adultos mayores, la
reunion multisectorial que tuvimos con las autoridades de las instituciones
publicas, la informacion y publicidad radial para que conozcan la labor
gue desarrollamos en el Centro de Salud Mental Comunitario.

4) Trabajar de manera horizontal y en base a eso se trabaja todos y de
manera recuperativa, sea cual sea el caso y nuestro objetivo es recuperar
0 sanar a la victima.

5) Acciones operativas son las visitas y/o seguimientos a los pacientes, nos
ceflimos conforme a nuestro organigrama desde que llega un paciente,

previo diagnostico.
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6) Todas las personas tienen el acceso al CSMC, tengan o no un seguro de

7)

SIS, no se le niega la atencion a ninguna persona, sea o0 no derivado de
alguna entidad.

Lineamiento que debemos encontrar es la paz y tranquilidad de los
pobladores de San Martin, la salud mental es prioridad que deber ser
tratados a tiempo, hemos implementado los hogares protegidos ahi llegan
las personas que tienen trastorno mental y ellos pueden vivir con sus

familiares tiene casa, comida, vestimenta y tratamiento médico.
4.5. Resultado de la encuesta poblacional

Asimismo, para el presente estudio se aplicd la técnica de la encuesta
poblacional. Esta técnica nos ha permitido recabar la version, percepcion
y maneras de pensar los usuarios de los Centros Comunitarios de Salud
Mental. De este modo cumplir con el objetivo de estudio: Identificar el modo
en que los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de
San Martin articulan acciones para promover y garantizar el derecho al
bienestar de las victimas de violencia fisica, psicologica y sexual en el

ambito familiar. Se encuesto6 a un total de 10 personas.

Cabe sefialar que los encuestados fueron previamente informados de los
alcances del estudio y accedieron a responder de modo libre y voluntario.
Por cuestiones de resguardo del derecho a la intimidad y el honor de los
encuestados se reserva el dato de su identidad personal. Todas las
preguntas formuladas se plantearon a partir de los objetivos de estudio, las
cuales fueron las siguientes. Para el objetivo general: Determinar la
manera en que los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin implementados en los afios 2020 a 2021 ha
impactado en el derecho fundamental al bienestar de la poblacion, se

formularon las siguientes preguntas:

1) ¢Sabia Ud., que tiene derecho al bienestar?

Respuesta Si No
Cantidad 4 6
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Andlisis de la respuesta:

Llama la atencion que la mayoria de los encuestados (6) no conozcan los
alcances del derecho al bienestar ni que posean este derecho. Ello nos
indica el desconocimiento sobre este derecho. Solo 4 personas manifiestan

gue si conocen este derecho y que lo pueden ejercer.

2) ¢Sabe Ud., en qué consiste gozar de una buena Salud Mental?

Respuesta Si No
Cantidad 5 5

Andlisis de larespuesta:

La mitad de los encuestados (5) sefalaron que si saben en qué consiste
gozar de una buena Salud Mental. Esta respuesta guarda relacion con la
anterior en el sentido de que los encuestados desconocen los alcances del
derecho a gozar del bienestar y de una buena salud mental. Solo 5

respondieron que si conocen.

3) ¢El Centro de Salud Mental Comunitario al que acude le brindauna

informacion, servicio y trato adecuado?

Respuesta Si No
Cantidad 10 0

Andlisis de larespuesta:

La totalidad de los encuestados (10) sefialaron que el Centro de Salud
Mental Comunitario al que acude si le brinda una informacion, servicio y
trato adecuado. Esta respuesta unanime es una buena sefial de que en
dichos Centros las personas que acuden a ella, son atendidos de modo

adecuado y se sienten conformes con el servicio.

4) ¢Considera importante y necesario acudir al Centro de Salud

Mental Comunitario?
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Respuesta Si No
Cantidad 10 0

Andlisis de la respuesta:

Todos los encuestados (10) sefialaron que si consideran importante y
necesario acudir al Centro de Salud Mental Comunitario. Esta respuesta
también resulta esperanzadora en el sentido de que las personas son
conscientes de lo necesario que es contar con buena salud mental e

importante acudir con los especialistas.

5) ¢Considera que la labor del Centro de Salud Mental Comunitario
esta ayudando al cumplimiento del derecho fundamental al
bienestar de la poblacion?

Respuesta Si No
Cantidad 9 1

Andlisis de larespuesta:

Casi la totalidad de los encuestados (9) sefialaron que si consideran que
la labor del Centro de Salud Mental Comunitario estda ayudando al
cumplimiento del derecho fundamental al bienestar de la poblacion. Esta
respuesta guarda relacion con las preguntas anteriores puesto que se
sienten conformes con la atencion que reciben de dichos Centros. Solo un

encuestado manifestd que no.

Para el Objetivo Especifico N° 1: Verificar el modo en que lalabor de los
Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de San
Martin ha incidido en el derecho al bienestar de las victimas de
violencia fisica, psicolégica y sexual en el ambito familiar, se

formularon las siguientes preguntas:

6) ¢Hadenunciado al agresor ante la autoridad competente?

Respuesta Si No
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Cantidad 10 0

Andlisis de larespuesta:

La totalidad de los encuestados (10) manifestaron que si han denunciado
al agresor ante la autoridad competente. Esta respuesta nos da una sefal
de que las personas agredidas si acuden a denunciar a su agresor y que
el silencio y la permisividad ante el maltrato y la agresién se van dejando

de lado.

7) ¢Considera que las personas que son victimas de violencia fisica,
psicolégica y sexual en el ambito familiar tienen temor o

vergienza a denunciar?

Respuesta Si No
Cantidad 10 0

Andlisis de la respuesta:

La totalidad de los encuestados (10) consideraron que si las personas que
son victimas de violencia fisica, psicologica y sexual en el ambito familiar
tienen temor o verglienza a denunciar. Este hecho llama la atencién porque
al parecer aun existirian personas que por temor o verglenza no
denuncian que son victimas de violencia fisica, psicolégica y sexual en el
ambito familiar. Esto resulta una tarea que debera conocer y enfrentar los

Centros.

8) ¢Considera que el Centro de salud Mental Comunitaria brinda un
buen servicio a las victimas de violencia fisica, psicolégica y

sexual en el ambito familiar?

Respuesta Si No
Cantidad 9 1

Andlisis de larespuesta:

61



Casi la totalidad de los encuestados (9) consideran que si el Centro de
salud Mental Comunitaria brinda un buen servicio a las victimas de
violencia fisica, psicoldgica y sexual en el ambito familiar. Esta respuesta
se relaciona y resulta coherente con las anteriores en la que manifestaban
su conformidad con el servicio que reciben de los Centros. Solo un

encuestado sefalé que no.

9) ¢Cree necesario que se desarrollen charlas y cursos para victimas
evitar y/o denunciar la violencia fisica, psicolégica y sexual en el

ambito familiar?

Respuesta Si No
Cantidad 10 0

Andlisis de la respuesta:

Todos los encuestados (10) creen que si es necesario que se desarrollen
charlas y cursos para victimas evitar y/o denunciar la violencia fisica,
psicolégica y sexual en el ambito familiar. Es decir, la poblacion es
consciente de que necesita conocer esta problematica, comprenderla y
abordarla en la teoria para contar con mayores recursos y conocimientos

gue le permita enfrentarla.

10)¢Considera que el espacio familiar es un espacio donde se

produce mucha violencia?

Respuesta Si No
Cantidad 9 1

Andlisis de la respuesta:

Casi la totalidad de los encuestados (9) considera que si el espacio familiar
es un espacio donde se produce mucha violencia. Esto resulta sumamente
preocupante y se relaciona con la pregunta anterior en la que sefialaban
que las personas agredidas dentro del entorno familiar sienten vergienza

o temor de denunciar estos hechos. Solo un encuestado manifesté que no.
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11)¢Cree que las autoridades se deben comprometer mas en la salud

mental de la poblacion?

Respuesta Si No
Cantidad 10 0

Andlisis de la respuesta:

El total de los encuestados (10) cree que si las autoridades se deben
comprometer mas en la salud mental de la poblacion. Es decir, todos
consideran que la salud mental deberia ser una politica publica que
requiere mayor decision de los entes competentes y mayor compromiso

para atenderla. Esto sera fundamental para enfrentar esta problemética.

12)¢Cree Ud., que la poblacién debe involucrarse mas en la labor que

realiza el Centro salud Mental Comunitaria?

Respuesta Si No
Cantidad 10 0

Andlisis de la respuesta:

La totalidad de los encuestados (10) cree que si la poblacion debe
involucrarse mas en la labor que realiza el Centro salud Mental
Comunitaria. Esta respuesta también resulta alentadora porque, asi como
se exige que las autoridades se comprometan mas en la salud mental,
también sean las propias personas y la sociedad en general las que se

involucren en su solucion.

Para el Objetivo Especifico N° 2: Identificar el modo en que los Centros
de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de San Martin
articulan acciones para promover y garantizar el derecho al bienestar
de las victimas de violencia fisica, psicolégica y sexual en el ambito

familiar, se formularon las siguientes preguntas:
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13)¢Cree Ud., que el Centro de Salud Mental Comunitario coordina
acciones para promover y garantizar el derecho al bienestar de las

victimas de violencia fisica, psicoldgica y sexual en el ambito

familiar?
Respuesta Si No
Cantidad 9 1

Andlisis de larespuesta:

Casi la totalidad de los encuestados (9) cree que si el Centro de Salud
Mental Comunitario coordina acciones para promover y garantizar el
derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicoldgica y sexual
en el ambito familiar. Esta respuesta resulta favorable para el Centro, y se
relaciona con las respuestas anteriores en la que sefalaban que estan
conformes con la labor que realiza el Centro. Solo una persona sefal6 que

no.

14)¢Cree Ud., que el Centro de Salud Mental Comunitario debe hacer

participar mas a la poblacion en las labores que realiza?

Respuesta Si No

Cantidad 9 1

Andlisis de la respuesta:

Casi la totalidad de los encuestados (9) cree que si el Centro de Salud
Mental Comunitario debe hacer participar mas a la poblacién en las labores
que realiza. Esto lo consideran asi porque creen que la poblacién debe
involucrarse y comprometerse mas en las actividades del Centro. Sera
estratégico que el Centro haga participar mas a la poblaciéon. Solo un
encuestado cree que no.

15)¢Cree Ud., que el Centro de Salud Mental Comunitario debe contar

con personal mas preparado y comprometido en su labor?
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Respuesta Si No

Cantidad 10 0

Andlisis de la respuesta:

Todos los encuestados creen que el Centro de Salud Mental Comunitario
debe contar con personal mas preparado y comprometido en su labor, pero
no porque no lo tenga, sino como una forma de saber que este Centro debe
contar con los profesionales mas experimentados y competentes en una
labor tan delicada. La salud mental requiere de los profesionales mas

comprometidos y con vocacion de servicio a la comunidad.

16)¢Recomendaria a las victimas de violencia fisica, psicologica y
sexual en el ambito familiar a que acudan al Centro de Salud

Mental Comunitario para que se atiendan alli?

Respuesta Si No

Cantidad 10 0

Andlisis de larespuesta:

Todos los encuestados si recomendarian a las victimas de violencia fisica,
psicoldgica y sexual en el ambito familiar a que acudan al Centro de Salud
Mental Comunitario para que se atiendan alli. Esta respuesta también
resulta positiva para la labor del Centro pues confian en sus servicios a tal
punto que recomendaria a otros que se atiendan alli. Ello demuestra

nuevamente que la poblacidén confia en este tipo de servicio.

17)¢Cree que el Estado debe darle mas presupuesto al Centro de

Salud Mental Comunitario?

Respuesta Si No

Cantidad 10 0

Andlisis de la respuesta:
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Todos los encuestados creen que el Estado debe darle mas presupuesto
al Centro de Salud Mental Comunitario. Esto resulta clave puesto que no
se trata solo de tener buenos planes escritos en el papel ni buenas
intenciones, ni solo ser buenas personas y profesionales, sino que estos
cuenten con el respaldo presupuestario, logistico para desarrollar su labor

de manera Optima.

Para el Objetivo Especifico N° 3: Sustentar los criterios, lineamientos y
acciones operativas que deberia asumir la labor de los Centros de
Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de San Martin a fin
de garantizar el derecho al bienestar de la poblacién, se formularon las

siguientes preguntas:

18)¢Cree Ud., que los Centros de Salud Mental Comunitario del
Gobierno Regional de San Martin deben implementar criterios,
lineamientos y acciones operativas a fin de garantizar el derecho

al bienestar de la poblacién?

Respuesta Si No
Cantidad 10 0

Andlisis de larespuesta:

Todos los encuestados creen que los Centros de Salud Mental Comunitario
del Gobierno Regional de San Martin deben implementar criterios,
lineamientos y acciones operativas a fin de garantizar el derecho al
bienestar de la poblacion. Esto resulta fundamental porque ademas de
contar con el presupuesto necesario, los Centros deben contar con
instrumentos de gestion que les permita planificar, evaluar, llevar a cabo

sus labores y retroalimentarse.

19)¢Cree Ud., que los Centros de Salud Mental Comunitario del
Gobierno Regional de San Martin debe implementar acciones
operativas a fin de garantizar el derecho al bienestar de la
poblacién?
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Respuesta Si No

Cantidad 9 1

Andlisis de la respuesta:

Casi todos los encuestados (9) cree que los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno Regional de San Martin debe implementar
acciones operativas a fin de garantizar el derecho al bienestar de la
poblacién. Esto resulta coherente con las respuestas anteriores en la que
mencionaban que la poblacion debe ser mas participe de la labor de los
Centros. Para ello se requiere un Gobierno Regional mas proactivo y

comprometido, pues su rol resulta fundamental.

20)¢Cree Ud., que las dificultades y limitaciones que afrontan los
Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de

San Martin le impiden el desarrollo de sus labores?

Respuesta Si No
Cantidad 9 1

Andlisis de la respuesta:

Casitodos los encuestados (9) creen que las dificultades y limitaciones que
afrontan los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional
de San Martin le impiden el desarrollo de sus labores. Todos los
beneficiarios de los servicios que brindan los Centros, son conocedores de
que estos tienen limitaciones presupuestales y logisticas y esto resulta un

problema y limitacion para el cumplimiento de sus labores.

21)¢ Estaria Ud., dispuesto a participar y colaborar de las acciones
operativas que realicen los Centros de Salud Mental Comunitario
del Gobierno Regional de San Martin?

Respuesta Si No
Cantidad 9 1
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Andlisis de la respuesta:

Casi todos los encuestados (9) si estaria dispuesto a participar y colaborar

de las acciones operativas que realicen los Centros de Salud Mental

Comunitario del Gobierno Regional de San Martin, esto resulta alentador

en el sentido de que la poblacion si estarian en condiciones de participar y

colaborar en la labor de los Centros. Esta estrategia resulta clave para el

cumplimiento de las labores del Centro.

4.4.2.- La propuesta planteada por el investigador ha sido previamente validado

por los cinco expertos, quienes ostentan el grado de doctor y con su experiencia

realizaron una previa revision de la propuesta formulada, marcaron los aspectos

que valoraron conforme se muestra el cuadro, donde se obtuvo como resultado

muy adecuado la propuesta planteada.

Validacion de la propuesta

Aspectos a valorar del Modelo

son estrategias de gestion para Muy Bastante Adecuado Poco Inadecuado TOTAL
mejorar el servicio de los adecuado adecuado adecuado
Centros de Salud Mental
Comunitario, administrados por
el Gobierno Regional de San n % n % n % n % n % n %
Martin.
Definicién de premisas 2 40% 3 60% 0 0% 0 0% 0 0% 5
100%
Importancia de los 1 | 20% | 3 |60% | 1 20% 0 | 0% | 0 | 0% | 5
componentes 100%
Fundamentacion de cada 1 20% 3 60% 1 20% 0 0% 0 0% 5
componente 100%
Argumentos de la organizacion 2 40% 2 40% 1 20% 0 0% 0 0% 5 100%
(1]
Relevancia del componente 1 | 20% | 2 | 40% | 2 40% 0 | 0% | o | ow | 5
tedrico 100%
Coherencia entre los 2 |40% | 2 |40% | 1 20% 0 | 0w | o | 0w | 5
componentes 100%
Importancia de la normatividad 3 60% 2 40% 0 0% 0 0% 0 0% 5
100%
Importancia de los contenidos 3 60% 1 20% 0 0% 1 20% 0 0% 5
100%
SUB TOTAL 15 38% 18 45% 6 15% 1 3% 0 0% 40
100%

68




Aspectos valorados de la propuesta

Valoraciones

El E2 E3 E4 E5 | Media | DS

Concepcion tedrica del modelo 9 8 8.4 0.55
Concepcion estructural 8.2 0.45
Etapas declaradas para la solucion de problema 8 10 8 8.6 0.89
Calidad y precisiéon en las orientaciones para el 8 8 8 8 8 8 0.00
tratamiento metodoldgico
Indicadores para medir el cumplimiento del objetivo 9 9 9 8 9 8.8 0.45
esperado.
Nivel de satisfaccion practica que podria presentar el | 10 8 9 8 8 8.6 0.89
“Modelo en la solucién al problema.
Correspondencia entre la complejidad de las 6 8 9 8 9 8 1.22
actividades a desarrollar
Contribucion del modelo de gestidon en la solucién del 9 8 8 8 8 8.2 0.45
problema.
Contribucion que realiza la propuesta al conocimiento 9 8 9 8 9 8.6 0.55
de los procesos y fendmenos de la practica social en
las esferas: social, econémicay ambiental.

Media 5.0 8.3 8.8 8.0 8.4 8.4 1.54
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V. DISCUSION

En este capitulo se desarrolla la discusion por cada categoria., poniendo
el énfasis en las principales similitudes con otros estudios; asi como, las
divergencias; a su vez, se sefialan las principales limitaciones

metodoldgica y alertas para otros estudios.
5.1. Respecto a la Categoria 1: Derecho al bienestar

Podemos advertir que tanto los entrevistados y los encuestados sefialaron
la importancia de contar y gozar con el derecho al bienestar, el cual
conlleva a su vez el derecho a la salud, la vida y la integridad, se trata, por
tanto, de un derecho fundamental y propio de la convivencia humana digna
y plena. Sin embargo, llama la atencion que la mitad de los encuestados
sefialen que no sabian o no saben el significado y el sentido del derecho
al bienestar y que no cuentan con este derecho. Esto requiere que el
Estado brinde mejores posibilidades de informacién y capacitacion en este

tema.

Desde el analisis de las respuestas obtenidas de los entrevistados se
puede advertir que si conocen los alcances del derecho al bienestar. Asi,
por ejemplo, sefialaron que consiste en que toda persona tiene derecho, a
la vida, a la identidad integridad moral y con igualdad, que es un derecho
a gozar del maximo nivel de vida con proteccién de nuestra vida, integridad
y seguridad, contar con libre expresion como ser humano que busca la,
tranquilidad cognitiva y espiritualmente, para encontrar la paz interna 'y con
ello una persona viva mejor. Precisaron que bienestar no sélo es un estado
de salud fisica, sino también emocional y espiritual ya que la persona se
compone de ella y nosotros como profesionales del Centro de Salud
Mental, estamos al servicio de la comunidad. Toda persona tiene derecho
alavida, a la identidad, integridad orientado al desarrollo del bienestar, nos
enfocamos en la parte psiquica, fisica y que la persona tiene derecho a
todo ello, logrado eso sera una persona realizada. Hablar del derecho al
bienestar de una persona, es hablar no s6lo desde el aspecto fisico,

economico, patrimonial, sino también psicolégico y éste en los ultimos
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tiempos resulta ser mas importante porque integra los otros aspectos de la

vida de toda persona y gozar de una tranquilidad y bienestar familiar.

Lo expuesto anteriormente, guarda relacién con los aportes de Luna (2019)
y la Delegacién del Gobierno para la Violencia de Género (2015), cuando
sostienen que la integridad resulta un derecho fundamental, posible de ser
medible, verificable y objeto de observacién en cuanto a su cumplimiento.
En ese sentido se requieren de operadores del Derecho capacitados en el
manejo de conocimientos sobre psicologia humana, medicina forense y

escucha interactiva.
Respecto a las Subcategorias:

1) Victimas de violencia fisica, psicologica y sexual en el ambito
familiar. Causa preocupaciéon el hecho de que los encuestados
sefialen que el ambito familiar sea un espacio de agresiéon y
violencia fisica, psicologica y sexual. mas todavia cuando sefialan
gue las personas muchas veces sienten verglenza de denunciar
estos hechos porque el agresor es su propio familiar (padre, tio,
hermano). Esto conlleva a su vez que esta situacidn quede
invisibilizada y quede impune, lo cual agrava el problema.
Consideramos desde este estudio que las autoridades deberan
intervenir de modo estratégico con las familias, puesto que no se
trata de un asunto intimo de las familias, sino un problema social
muy grave.

Cuando se les consulté a los entrevistados como afecta la violencia
y agresion fisica a la persona, ellos sefialaron que afecta de muchas
maneras: en su relacion interpersonal, su identidad, su integridad,
en su desarrollo social, en su desarrollo académico, en sus
emociones. Altera la sensacion de seguridad en la familia, provoca
sintomas mentales y del comportamiento diversos, afecta el
adecuado desarrollo de la personalidad e incluso del desarrollo fisico
de los miembros mas jovenes de la familia. Retrasa el cumplimiento
de metas (académicas, laborales). Afecta bastante en el tema

emocional, de su autonomia, ya que las personas gque son victimas,
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generalmente son dependientes de sus agresores, y les cuesta
denunciar y hablar por temor, y porque son amenazados, y debido a
ello no se sienten capaces de salir adelante y desprenderse del su
agresor que es su pareja, y justifican la agresion del que son victimas
y toleran todo por sus hijos. Definitivamente la violencia fisica,
psicolégica y sexual, que padece una persona no se desarrolla de
manera sana en el inconsciente siempre va generar que cuando esta
persona crezca sea timida o por el contrario no sepa manejar sus
impulsos. Afecta en todos los aspectos, la parte emocional, decimos
gue la salud mental es importante y sin ella no podemos hacer
muchas cosas, y en los casos de violencia familiar en su diversa
modalidad generalmente se da en el &mbito familiar, y con esto se
afecta un derecho fundamental de la victima que es el bienestar y
ello no le va permitir crecer como persona, va ser insegura, le va
dificultar tomar sus propias decisiones.

Estos resultados coinciden con los aportes de Quispe, Curro,
Cordova, Pastor, Puza y Oyola (2018), ademas de Ricoeur (2006).
Todos estos autores sefialan que siendo la violencia un fenémeno
multicausal y de diversos efectos, requiere ser analizada y
comprendida de modo interdisciplinario y sistematico, con el fin de
que el tratamiento sea el méas 6ptimo posible.

De otro lado, cabe indicar que la violencia afecta en todas las
formas, una persona que es victima de violencia y cuando depende
de los recursos econémicos de su agresor, no puede hacer frente a
los problemas econdmicos por estar devastada y se ve afectada
emocional y psicolégica no puede tener el control y manejo de su
actividad familiar, laboral, social. Afecta directamente a las familias,
ya que las familias se separan, se denuncian se desintegra toda la
familia y eso afecta la salud mental que abarca desde salud fisica y
emocional y los psicologos evallan quienes pasan a psiquiatra, y
todo a todas las personas que integran la familia y cuando llegan
estos pacientes a ser atendidos que fueron victimas de violencia, el
trabajo se complementa con el seguimiento, tratamiento previo

diagnostico, por lo tanto estamos ante una situacion sumamente
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grave y delicada que no solo afecta a la persona victima de la
violencia sino a todo su entorno, por lo que se trata de un asunto de
salud publica que debe ser atendido por el Estado y la comunidad.

Estos resultados guardan relacion con los estudios de la Defensoria
del Pueblo (2014) y de Botella y Vilaregut (2011) quienes advierten
gue una persona inmersa en situaciones de violencia no puede, de
ninguna manera ser revictimizada, bajo ninguna circunstancia o
justificacion. El Estado debe ser celoso en ello y redoblar esfuerzos
para que los especialistas que atiendan en primera linea, no
cometan la grave falta de revictimizar a las personas que acuden a

los centros de salud mental comunitaria.

2) Enfoque de derechos. Los expertos sefalaron que los programas,
lineamientos y planes operativos que realicen a favor de la salud
mental deben estar planteados desde un enfoque de derechos, a fin
de que las personas sean plenamente reconocidas en su condicion,
diversidad y necesidad. Un enfoque de derechos implicara que el
estado salvaguarde ante todo la dignidad humana, tal como lo
sefala la Constitucion en su articulo 1: “La defensa de la persona
humana y el respeto de su dignidad son el fin supremo de la
sociedad y el Estado”. Este enfoque es la que se plantea de modo
similar desde los aportes de Abdallah (2010) y la Corporacion Sisma
Mujer (2010), Aiquipa y Cancién (2020), Brito, Troya, Valencia y
Maldonado (2020). Todos estos autores sefialan la relevancia y
utilidad de formular y aplicar una politica publica desde un enfoque

de derechos humanos.

5.2. Sobre la Categoria 2: Centros de Salud Mental Comunitario del
Gobierno Regional de San Martin

A partir de la encuesta aplicada se observa que los usuarios del servicio
de los Centros, se sienten satisfechos de la labor y el servicio que reciben
de ella. Sienten que esta conformada por profesionales experimentados y

competentes y que les brindan un servicio con calidez y calidad. Esto
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resulta importante porque los Centros de Salud Mental Comunitario del
Gobierno Regional de San Martin, estan mas cerca a la poblacion y sienten
de esa manera los usuarios, cercania, empatia y acompafiamiento del
Estado. pero al mismo tiempo los usuarios y los entrevistados sefialaron
de modo coincidente que se requiere que los Centros cuenten con mayores
presupuestos, logistica y personal calificado a fin de que sus servicios
lleguen a mas gente, sobre todo, los que se encuentran mas alejados de
la ciudad. Las poblaciones mas vulnerables son, muchas veces, las que se

encuentran lejos de las urbes y la ausencia del Estado se hace mas notoria.

Respecto al modelo comunitario los entrevistados sefialaron que este
Modelo ha resultado estratégico para abordar la problemética de la salud
mental, pues consiste en la manera mas facil de reorientar de la atencion
en la salud mental, es la forma de atencién a través de un conjunto
especializado. También sefialaron que es un modelo de atencion a la salud
mental, tanto en promover lo saludable como prevenir y tratar los
trastornos, centrado en la persona y en la comunidad, descentralizado, con
adecuado acceso a las atenciones, interdisciplinario y de continuidad de
cuidados. Afiaden que es un modelo especializado por que cuenta con
médicos psiquiatras, psicélogo para nifios y adolescentes, de adulto
mayor, y adicciones, un médico familiar que hace las visitas al usuario y al
entorno familiar, asimismo cuenta con terapia ocupacional y de lenguaje

con diversos profesionales.

La clave del Modelo de Salud Mental Comunitario es la prevencion, ya que
el trabajo que desarrollamos no so6lo es de escritorio, sino también
hacemos visitas domiciliarias a los usuarios, talleres de prevencion sobre
casos de violencia familiar, donde se ha visto casos de usuarios con
ansiedad, depresion y proclives al suicidio. Manifiestan que este Modelo
se credé en gran medida porque antes, sblo se hablaba de centros
psiquiatricos, existia una estigmatizacion sobre la salud mental, donde por
ejemplo un esquizofrénico era internado y se le trataba de manera aislada,;
empero, un CSMC lo que hace es romper esa estigma y darles entender a
esa persona, la esquizofrenia es un diagndstico y no una enfermedad que

puede ser tratada para después ésta pueda ser reinsertada a la vida social
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0 vida comunitaria es decir, ya deja de ser un centro psiquiatrico para ser
un CSMC en la que se aborda en el tratamiento de todo tipo de pacientes
en casos moderados o graves en problemas en salud mental, con un

tratamiento multidisciplinario tanto médico, psicélogo, psiquiatra.

Lo mencionado anteriormente guarda convergencia con los aportes de
Martinez, Terrones, Vazquez y Hernandez (2009) y Uribe (2004). Dichos
autores ponen el interés en abordar esta problematica desde todas sus
aristas, sobre todo, en relacion a sus impactos emocionales, cognitivos y
sociales. En ese sentido, los autores recomiendan que toda politica publica
debe considerar la complejidad del fenbmeno de la salud mental, y la
especialidad que eso conlleva, tanto para los funcionarios que dirigen los
centros de salud mental, como para las personas encargadas de atender

los casos.

También los entrevistados y encuestados sefialaron que los Centros de
Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de San Martin deben
hacer mas participe de sus actividades a la poblacién, a las autoridades y
a los dirigentes comunales a fin de que su labor sea replicada y genere
efecto multiplicador. Creemos que los Centros deberan replantear sus
acciones e intervencion para que involucre mas a la poblaciéon y ella

también se sienta no solo parte del problema sino ademas de la solucion.
En relacion a las Subcategorias:

1) Presupuesto, logistica y personal idoneo. Tanto los entrevistados
como los encuestados coinciden en sefialar que los Centros de
Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de San Martin,
requieren de mayores presupuestos para que puedan contar con
una infraestructura y logistica mas apropiada, ademas para que
puedan contratar a mas profesionales, porque la demanda en la
atencion de la salud mental es alta.

Respecto al personal que trabaja y atiende en los Centros, la
poblacién se siente satisfecho con el servicio que recibe, pero
esperaria contar con mas profesionales y con voluntarios para que

la salud mental no sea un tema tabu ni solo reducido a unas cuentas
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personas, sSin0 que sea una cultura asumida, aprendida y
reconocida por todos. La salud mental debe convertirse en una tarea
cotidiana de todos. Los encuestados manifestaron que estan
dispuestos a participar de las actividades que realizan los Centros.
En ese sentido, el Gobierno Regional debe aprovechar esa
disposicion favorable de la poblacién y aplicar una estrategia mas
colaborativa y participativa con la poblacion.

2) Atencion integral. Los entrevistaron consideraron que los servicios
gue se brindan en los Centros se procura que sea integral, pero esto
muchas veces no es posible porque no se cuenta con todos los
profesionales necesarios. Sefialan que requieren mas recursos y
mas logistica.

Por su lado, los encuestados sefialan que si se sienten satisfechos
con el servicio que reciben de los profesionales del Centro, pero que
Si quisieran que sean mas personas las que atiendan alli.

Tanto los expertos y la poblacion encuestada manifiestan que
mientras mas integral sea el servicio que se brinde en los Centros
de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de San Matrtin,
mayor seran los beneficios y los resultados obtenidos a favor de la
poblacion, sobre todo, de los més vulnerables, que, por lo general,
son mujeres, nifios y pobres.

3) Sistematicidad de las estrategias metodologicas para mejorar el
servicio de atencidn. Los entrevistados sefialaron que se requiere
estrategias y acciones operativas cada vez mas sofisticadas y
actualizadas para que sus logros sean mas palpables. Aunque
reconocen que la labor y atencién en salud mental, muchas veces,
cobra tiempo y requiere paciencia, porque la recuperacién mental
de las personas depende de varios factores. Muchos de estos
factores tienen que ver con el entorno social y familiar en que la que
se desenvuelven y que termina siendo una limitante para el éxito de

los tratamientos y terapias.

5.3. Principales limitaciones metodologica y alertas para otros

estudios
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En esta parte final, debemos sefalar algunas limitaciones metodologicas y

operativas que dificultaron la realizacion del presente estudio, estos fueron:

a)

b)

La renuencia de los expertos, funcionarios del Gobierno Regional,
MINSA y centro de salud mental comunitaria para brindar informacion
o0 conceder entrevistas. Dichos funcionarios estaban muy ocupados.
Para solucionar esta limitacién, se organizé con ellos reuniones
virtuales, programadas con anticipacion.

No se cuentan con investigaciones y estudios locales sobre la
problematica de salud mental. Esto limitdé la obtencion y analisis de
resultados. Esta limitacién se super6 con las entrevistas e informacion
recabada de los participantes, quienes, al encontrarse inmersos en la
problematica, pudieron proveernos de informacién cierta, vigente y
valida.

No fue posible encuestar a personas victimas de violencia familiar o
gue sean usuarios de los servicios de los centros de salud mental
comunitaria. Estas encuestas se evitaron con el fin de no revictimizar a
las personas ni ponerlas en una situacion de vulnerabilidad, peligro o
riesgo. Aun cuando creimos necesario contar con la version de las
victimas y usuarios, preferimos respetar el principio de beneficencia y

respeto de los derechos, que toda investigacién debe cumplir.
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6.1.

6.2.

6.3.

6.4.

VI. CONCLUSIONES

La salud mental y el derecho al bienestar de los pobladores de la regién
San Martin resultan preocupantes; no obstante, los Centros de Salud
Mental Comunitario del Gobierno Regional han impactado de modo poco
significativo en las personas, debido a que no cuentan con el presupuesto,
logistica y personal idoneo para llevar a cabo su labor, ello a pesar de que

la demanda de atencidn es recurrente.

La labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin si bien esta incidiendo de modo significativo en el
derecho al bienestar de las victimas de violencia de cualquier tipo en el
ambito familiar; sin embargo, estos casos van en aumento, por lo que la
labor de los Centros resulta limitada puesto que no cuentan con los
recursos humanos y logisticos para brindar una atencion integral desde un

enfoque de derechos.

Los Centros de Salud Mental Comunitario del GRSM no cuentan con
capacidad operativa, logistica y organizativa que les permita articular
acciones interinstitucionales, sostenibles e integrales, ello les impide
promover y garantizar el derecho al bienestar de las victimas de violencia

de cualquier tipo en el &mbito familiar, desde un enfoque preventivo.

Si bien los usuarios de los Centros de Salud Mental Comunitario del
Gobierno Regional de San Martin perciben que estos les brindan un buen
servicio y que su labor resulta necesaria, también advierten que los Centros
deberian promover la participacién constante de la comunidad y asumir las
estrategias metodoldgicas para mejorar la atencion de los Centros de
Salud Mental Comunitario (CSMC) y ademas de contar con mayor
presupuesto, infraestructura, logistica y personal competente que
aseguren el derecho al bienestar de los individuos y de la comunidad que

se atienden en ella.
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VIl. RECOMENDACIONES

7.1

7.2.

7.3.

7.4

El GRSM, a través de la DIRESA y de la Gerencia Regional de
Planeamiento y Presupuesto, debera proveer a los Centros de Salud
Mental Comunitario un presupuesto, logistica y personal idéneo acorde a
sus necesidades y labores que realiza a favor de las personas y las

comunidades que recurren a ellos.

Los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de San
Martin deberan fortalecer su labor preventiva e informativa en la
comunidad sobre los efectos y modos de evitar y denunciar cualquier tipo
de violencia en el ambito familiar; para ello debera promover programas
en los que participen los miembros de la familia, sobre todo los varones
a fin de llevar a cabo capacitaciones desde una visibn de género,

interculturalidad y derechos fundamentales.

La Gerencia Regional de Planeamiento y Presupuesto del Gobierno
Regional de San Martin debera dotar a los Centros de Salud Mental
Comunitario de capacidad operativa, logistica y organizativa que les
permita liderar, articular y desarrollar acciones interinstitucionales,
sostenibles e integrales en favor de la salud mental, el derecho al
bienestar y a la tranquilidad de los individuos y las comunidades, tan

afectados en el contexto de confinamiento y aislamiento social.

Los Centros de Salud Mental Comunitario del GRSM deben promover la
participacion activa de los dirigentes comunales, empresas y centros
educativos a fin de contar con estrategias metodologicas para mejorar la
atencion de los Centros de Salud Mental Comunitario (CSMC) generando
espacios de sinergia, interaprendizaje y evaluacién permanente de los
logros, desafios y tareas, todo ello contribuird a forjar una cultura de la
salud mental comunitaria de la que todos son corresponsables, participes
y beneficiarios.
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VIIl. PROPUESTA

Estrategias de gestion para mejorar el servicio de atencion de los

Centros de Salud Mental Comunitario, administrados por el Gobierno

Regional de San Martin.

8.1.

8.1.1.

8.1.2.

8.1.3.

8.1.4.

8.1.5.

f)

8.1.6.

Estructura de la propuesta
Representacion gréafica de la propuesta
Introduccion

Objetivos de la propuesta
Teorias de la propuesta
Fundamentacién de la propuesta
Filosofica

Epistemologica

Sociolégica

Axioldgica

Psicoldgica.

Pedagodgica

Caracterizacion de la propuesta

8.1.7. Evaluacioén de la propuesta

8.1.8.

Viabilidad de la propuesta
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8.1.1.- Representacién grafica de la propuesta

Estrategias de gestion para mejorar el servicio de atencion de los Centros
de Salud Mental Comunitario, administrados por el Gobierno Regional de
San Martin.

¥ \ 4

Objetivos de la propuesta Teorias de la propuesta

\ /

Fundamentacion de la propuesta:
Filosofica, Epistemoldgica, Socioldgica,

Axioldgica, Psicologica, Pedagdgica

1 / Evaluacidn de la propuesta

Caracterizacion de la propuesta
\ Viabilidad de la propuesta

8.1.2.- Introduccidn

Sin perjuicio de las recomendaciones antes planteadas, la propuesta que
se presente en este estudio se trata de estrategias de gestion para mejorar
el servicio de los Centros de Salud Mental Comunitario, administrados por
el Gobierno Regional de San Martin, los cuales se precisan a partir de
objetivos, teorias, fundamentacion, caracterizacion, viabilidad y

evaluacion.
8.1.3. Objetivos de la propuesta
Evaluar la sistematicidad de las estrategias metodoldgicas para mejorar la

atencion de los Centros de Salud Mental Comunitario (CSMC)
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administrados por el GRSM, a fin de asegurar el derecho al bienestar de

las personas.
8.1.4. Teorias de la propuesta

La propuesta se basa principalmente en dos propuestas tedricas que se

han comprendido a su vez como enfoques, estos son:

a) Teoriade género: esta teoria plantea la ampliacion y la vivencia de las
libertades humanas para actuar, pensar, sentir, vivir. Varones y mujeres
deben asumirse como seres diferentes en condiciones psicolégicas y
fisicas, pero iguales en dignidad y derechos. Esto implica igualdad de
oportunidades y condiciones para desarrollar sus vidas en entornos
saludables, inclusivos y protegidos. La teoria del género deja atras
siglos de machismo, sexismo y una cultura patriarcal que tanto ha
dafado las relaciones entre varones y mujeres, estando la mujer
siempre en una situacion de desventaja y vulnerabilidad. La teoria de
género se formula como un enfoque, el cual se plantea como se detalla

a continuacion.

Figura 6: Enfoque de género

Enfoques de Género

El objetivo primordial es contribuir a la
promocion y ampliacion de las libertades,
capacidades y opciones de mujeres y hombres
de todo el pais, de tal forma que ellos puedan
decidir libremente sobre el tipo de vida al que
aspiran y participar plenamente de la vida
econémica, social, politica y cultural de sus
comunidades, en condiciones igualitarias de
poder.

Fuente: Ministerio de la Mujer y poblaciones vulnerables, 2014.

b) Teoria sobre interculturalidad: esta teoria busca reconocer en la
practica y en la vivencia cotidiana nuestra diversidad cultural, social,

emocional, linguistica y étnica. El ser humano es un ser cultural, y no
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solo social por naturaleza. Esa culturalidad debe estar en permanente

apertura para reconcomer y valorar lo otro, lo diferente, lo distinto. Sin

imposicion, sin violencia. En ese sentido, creemos que la propuesta

debe basarse en esta teoria porgque aporta en una convivencia

democratica, justa y diversa. Esta teoria se plantea como un enfoque

de la siguiente manera.

Figura 7: Enfoque de interculturalidad

Enfoques de Interculturalidad

Comopaismulticultural, pluriétnicoymultilingiie,
el Pera debe promover tanto la consideracion y
el respeto a todas las formas culturales, étnicas
y lingiiisticas existentes, como el derecho a la
diversidad, reconociendo el valor que tiene esta
diversidad como un potencial para su desarrollo.

Fuente: Ministerio de la Mujer y poblaciones vulnerables, 2014.

8.1.5. Fundamentacion de la propuesta

a)

b)

Filosofica: La filosofia entiende y asume que el ser humano es un
ser integral compuesto por cuerpo y alma, inteligencia, razén y
emocioén. Desde la filosofia antigua hasta la contemporanea se ha
reflexionado sobre el ser del hombre y su condicion humana, todas
las corrientes filoséficas coinciden que el ser humano es un ser
gue posee razon, libertad y decision. En ese sentido, creemos que
la filosofia permite comprender por qué el ser humano se vuelve
violento, qué mdviles conducen a la persona a generar violencia
en su entorno mas inmediato: la familia. También la filosofia busca
plantear propuestas para que el ser humano deje de ser violento y

utilice mas la razoén, equilibrando lo razonable con sus emociones.

Epistemoldgica: La salud mental ha sido materia de conocimiento

alo largo de las ultimas décadas, sobre todo a inicios del siglo XIX.
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d)

Los estudios de Sigmund Freud revelan que aun nos falta conocer
y comprender mas la mente humana. El conocimiento sobre la
mente y sobre el hombre es un conocimiento inacabado e
incompleto. En ese sentido, se requiere contar con una
epistemologia que permita desde todas las disciplinas (psicologia,
psiquiatria, medicina, pedagogia, historia, sociologia, etc.) conocer
y comprender al ser humano en toda su complejidad y en todas

sus contradicciones.

Socioldgica: La propuesta tiene un caracter sociolégico porque
ataca una de las probleméaticas mas recurrentes y preocupante en
el &mbito personal, familiar, y, por tanto, social. La sociologia nos
permite comprender, analizar, criticar y caracterizar al ser humano
en su relacion social, cultural, educativo y comunal. Creemos que
la propuesta debe valerse de los criterios y conocimientos
sociolégicos para que sea una propuesta mucho mas integral y

definida.

Psicologica: Definitivamente la propuesta posee un contenido
psicologico y hasta psiquiatrico que requiere ser comprendido y
asumido por las autoridades competentes y por las personas que
acuden a los servicios de los Centros de Salud Comunitaria. Atras
debe quedar el prejuicio y el estigma sobre las personas con
dificultades en su salud mental. La salud mental debe ser asumida
como un problema de salud tan comin como puede ser una gripe,
una infeccion o un tratamiento por virus. La salud mental forma
parte de la mente y que, sin duda, la psicologia nos permite

comprenderla y estudiarla.

Pedagdgica: La propuesta tiene un componente educativo
importante pues hace falta formar y educar para la libertad, para la
responsabilidad y para el bienestar. Las propuestas desde los
Centros de Salud Mental Comunitario deben incidir en la formacion
e informacién constante sobre salud mental, a fin de que esta sea

asumida como cualquier otro tema que requiere interés y
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conocimiento. Mientras mas se conozca la mente humana, mas

posible sera la formacion y educacion de la persona.
8.1.6. Caracterizacién de la Estrategia
La propuesta plantea las siguientes politicas:

Criterio 1: A fin de asegurar un impacto positivo y efectivo en el derecho
al bienestar de la poblacién, los CSMC durante sus actividades deberan
considerar la vision de salud publica sirve para sefialar el problema de la
violencia como un asunto de salud. En ese sentido, la violencia es un
notorio asunto de salud publica en todo el pais y expresa un creciente
problema de salud publica evidenciado por las altas tasas de mortalidad,
morbilidad y discapacidad, ademas del tiempo perdido y sus efectos
psicosociales en las personas. Debemos ser conscientes de lo grave de
sus consecuencias inmediatas y futuras a largo plazo que la violencia tiene
para la salud y para el desarrollo psicolégico y social de las personas
(Organizacion Mundial de la Salud, 1996).

Criterio 2: Dado que la region San Martin alberga un importante sector
poblacional indigena, nativo, migrantes de costa y sierra, los CSMC
durante sus actividades deberan considerar el enfoque de interculturalidad.
La perspectiva intercultural plantea varias cuestiones: 1) el
comunicacional, pues las culturas se hayan en situacién de interaccion
comunicativa; 2) la definicion de cultura, como el fendmeno humano que
plantea la distincién entre uno y otro grupo, distincién que esta relacionada
al concepto de identidad cultural, sefialando todo aquello que hace Unico a
cierto grupo social; 3) etnicidad o etnia, como la condicion sociocultural que
plantea las diferencias. Es decir, interculturalidad, es un vinculo de respeto
y comprension del modo de interpretar la realidad y el mundo, en un
proceso de comunicacion, educacion y formacion (Ministerio de la Mujer y

poblaciones vulnerables, 2014).

Criterio 3: Se trata de enfrentar esta problemética desde un enfoque
sistémico e integral, pues esta vision plantea un analisis de la violencia

familiar y sexual y sus factores macrosociales, microsociales e
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individuales; es decir, explica los distintos espacios donde esta violencia
se expresa (familia, escuela, instituciones, sociedad y cultura) y la coloca
de un sentido privado a otra mas publica y estructural, donde se encuentran

sus causas centrales, como el patriarcado y autoritarismos actuales.

Criterio 4: Asumir las propuestas éticas y de seguridad para la
investigacion sobre la violencia doméstica contra las mujeres del Programa
Mundial sobre pruebas cientificas para las politicas de salud de la OMS,
sobre todo el relacionado a la seguridad e integridad de la victima de la
violencia. Esto significa que las politicas publicas sobre la violencia
probablemente requerirdn un plazo de tiempo mas prolongado y una
inversibn de recursos mas alta a fin de garantizar que se cubran
completamente estos temas. Los funcionarios y los especialistas pueden
hacer su propia contribucion a la seguridad de las mujeres al seguir las
pautas éticas y nunca colocar los objetivos de la investigacién por encima
del bienestar de las mujeres.

Criterio 5: Incorporar los alcances del Plan Nacional contra la Violencia
hacia la Mujer, ya que este se trata de una propuesta intersectorial para la
eliminacién de la violencia hacia la mujer, y asumir su siguientes objetivos:
1) formular politicas publicas orientadas a confrontar el problema de la
violencia hacia la mujer con una vision intersectorial y participativo; 2)
asegurar el acceso de las mujeres afectadas por la violencia de género a
servicios de salud de calidad; y 3) propiciar la transformacion de patrones
socioculturales que permiten la violencia contra la mujer, hacia nuevos

modos de relaciones entre mujeres y varones.

Criterio 6: Fortalecer la institucionalidad sobre el bienestar y la
sociedad libre de violencia: Esto implica que la Direccion Regional de
Salud (DIRESA) del Gobierno Regional de San Martin debera desarrollar
capacidades de gestion y manejo del sector y de sus distintas
problematicas. Ello requiere contar con funcionarios experimentados,
competentes y profesionales ya que estardn a cargo de llevar a cabo la

politica institucional sobre salud mental, asi como de evaluarla y mejorarla.
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8.1.7. Evaluacién de la propuesta

La evaluacion de la propuesta debe estar a cargo de la Direccion

Regional de Salud (DIRESA) del Gobierno Regional de San Martin con el

acompafnamiento técnico del Ministerio de Salud. Esta evaluacion debe

realizarse considerando los siguientes componentes:

a) Evaluacién por resultados: 1 vez por semestre.

b) Evaluacion por indicadores: 1 vez por semestre.

c) Evaluacién del personal: 1 vez por semestre.

d) Evaluacién participativa con los usuarios el servicio: 1 vez por

semestre.

Cabe afnadir que esta evaluacion debe realizarse de manera semestral,

participativa y transparente.

8.1.8. Viabilidad de la propuesta

La viabilidad de la propuesta considera los siguientes componentes:

a)

b)

Viabilidad social y comunal: resulta viable porque se trata de un
trabajo comunitario permanente y sostenido. EI mismo hecho de
denominarse Centros Comunitarios obliga a realizar un trabajo de
campo y de contacto permanente con la comunidad.

Viabilidad econdmica: la Direccion Regional de Salud (DIRESA) del
Gobierno Regional de San Martin cuenta con presupuesto para
atender la salud mental de los pobladores, se requiere para ello una
buena gestion y manejo de dichos fondos.

Viabilidad politica: la Direccién Regional de Salud (DIRESA) del
Gobierno Regional de San Martin es la responsable politica de la salud
mental de la jurisdiccién territorial de dicha regién. Esa responsabilidad
politica es ineludible e impostergable. En ese sentido, no se trata de
recargar de nuevas responsabilidades al Gobierno Regional, sino de

recordarle las que ya tiene.

d) Viabilidad legal: en los ultimos afios el Pert ha aprobado politicas y

normativas referidas a la salud mental, esto con la obligacion de

cumplir con los Tratados Internacionales y los estandares mundiales

87



sobre salud mental. Es decir, ya existe una normativa aprobada, de lo

gue se trata es de llevarla a la practica.
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ANEXOS



Anexo 1: Matriz de Categorizacién

. Definicion . L Técmca., i
Categorias Sub Categorias Definicion conceptual recoleccion de
conceptual d
atos
La violencia fisica, psicologica y sexual en
Victimas el ambito familiar, se refiere a toda accién
de u omisién directa o indirecta, que cause o Encuesta /
violencia gue pudiera ocasionar dafio a la integridad Entrevista /
Este derecho guarda fisica, corporal y/o la salud mental de una persona Andlisis de
Derecho al relacién directa con el psicolégica o0 mas del grupo familiar, utilizando la fuente
bienestar derecho a la dignidad y y sexual fuerza fisica o algun tipo de objeto, documental
a la vida. Los en el sustancia, medio o instrumento, que pueda
numerales 2.1 y 2.11 ambito provocar o no lesiones visibles, sean estas
del articulo 2 de la familiar internas, externas o ambas.
Constitucion  Politica El enfoque de derechos prioriza el Encuesta /
establece que toda desarrollo de la capacidad, tanto de los Entrevista /
persona tiene derecho titulares de los deberes (el Estado) para Andlisis de
a la vida, a su Enfoque cumplir sus obligaciones de respetar y fuente
identidad, a su de proteger los derechos humanos, como de documental
integridad moral, derechos los individuos para reclamar sus derechos.
psiquica y fisica, y a su Este enfoque tiene como nulcleo la
libre  desarrollo vy eliminacién de toda forma de
bienestar.. discriminacion (Organizacion Mundial de la
Salud, 2014).
De acuerdo al Plan Nacional Contra la
Violencia de Género 2016 — 2021, las
De acuerdo a Luna acciones necesarias para la Encuesta /
(2019) los Centros implementacion y desarrollo de dicho Entrevista /

de Salud Mental

Plan estara a cargo de las entidades




Centros de
Salud
Mental

Comunitari
o del

Gobierno
Regional
de San
Martin

comunitaria se
definen como los
establecimientos de
salud que provee
servicios
especializados y
asistencia  técnica
en salud mental a
cargo del médico
psiquiatra y equipo
interdisciplinario
especializado, en un
determinado
territorio 'y que
forman parte de las
redes de servicios
de salud, con la
participacion
protagénica de la
propia comunidad y
el apoyo de la familia

Presupuesto, competentes, asi como lo establecido en Andlisis de fuente
logistica y el presente Decreto Supremo, se documental
personal financian con cargo al presupuesto
idoneo institucional de las entidades

involucradas, es decir, Gobiernos

Regional y Locales.

La atencion integral a la violencia

familiar implica asumir un enfoque de

género o perspectiva de género la cual

se constituye en una herramienta de Encuesta /

analisis tedrica y metodoldgica. Este Entrevista /
Atencion enfoque permite visualizar la produccién Analisis de fuente
integral y reproduccion de las relaciones de documental

género, la desigualdad y la jerarquia
entre hombres y mujeres (Corporacion
Sisma Mujer, 2010).




Anexo 2: Matriz de consistencia

Titulo: Los Centros de Salud Mental Comunitario y su impacto en el derecho al bienestar de la poblacién, San Martin 2020-2021.

Formulacion del . T UECles!
Objetivos Hipotesis Instrume
problema
ntos
Problema general Objetivo general Hipodtesis general Técnicas

¢,De qué manera los Centros
de Salud Mental Comunitario
del Gobierno Regional de
San Martin ha impactado en
el derecho fundamental al
bienestar de la poblacion en
el periodo 2020-20217?

Problemas especificos:

1) ¢ De qué modo la labor de
los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin ha
incidido en el derecho al
bienestar de las victimas de
violencia fisica, psicoldgica y
sexual en el ambito familiar
en el periodo 2020-20217

Determinar la manera en que
los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin ha
impactado en el derecho
fundamental al bienestar de la
poblacion en el periodo 2020-
2021.

Objetivos especificos

1. Verificar el modo en que la
labor de los Centros de Salud
Mental Comunitario del
Gobierno Regional de San
Martin ha incidido en el
derecho al bienestar de las
victimas de violencia fisica,
psicolégica y sexual en el

Los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno Regional de
San Martin ha impactado de modo poco
significativo en el derecho fundamental al
bienestar de la poblacion debido a que no
cuentan con el presupuesto, logistica y
personal idéneo para llevar a cabo su
labor en el periodo 2020-2021.

Hipoétesis especificas

1. La labor de los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno Regional de San
Martin ha incidido de modo poco
significativo en el derecho al bienestar de
las victimas de violencia fisica, psicologica
y sexual en el &mbito familiar debido a que
no cuentan con los recursos humanos y
logisticos para brindarles una atencion

Las técnicas
empleadas en
el estudio son
la entrevista,
la encuesta y
el analisis de
fuente
documental.

Instrumentos:

Los
instrumentos
empleados
son la
encuesta y las




2) ¢De qué modo los Centros
de Salud Mental Comunitario
del Gobierno Regional de San
Martin articulan acciones para
promover y garantizar el
derecho al bienestar de las
victimas de violencia fisica,
psicologica y sexual en el
ambito familiar en el periodo
2020-2021?

3) ¢ Cuales son las estrategias
de gestion para mejorar el
servicio de atencion de los
CSMC, administrados por el
GRSM, para asegurar el
derecho al bienestar de las
personas?

ambito familiar en el periodo
2020-2021.

2. ldentificar el modo en que
los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin
articulan acciones para
promover y garantizar el
derecho al bienestar de las
victimas de violencia fisica,
psicologica y sexual en el
ambito familiar en el periodo
2020-2021.

3. Validar la sistematicidad de
las estrategias metodologicas
para mejorar el servicio de
atencion de los CSMC
administrados por el GRSM, a
fin de asegurar el derecho al
bienestar de las personas.

integral desde un enfoque de derechos en
el periodo 2020-2021.

2. Los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno Regional de
San Martin articulan acciones limitadas,
inadecuadas e insuficientes lo que les
impide promover y garantizar el derecho
al bienestar de las victimas de violencia
fisica, psicologica y sexual en el ambito
familiar en el periodo 2020-2021.

3. La sistematicidad para mejorar el
servicio de atencion de los CSMC,
administrados por el Gobierno Regional
de San Martin, a fin de asegurar el
derecho al bienestar de las personas, son
muy adecuados.

Disefio de investigacion

Poblacion y muestra

Categorias y subcategorias

guias
entrevista.

de




El estudio de investigacion es
de tipo Basico, con disefio de
Teoria fundamentada.

Poblacion

e Expertos en salud
mental.

e Personal que atiende en
los Centros Comunitarios de
Salud Mental.

e Usuarios del Centro.

Muestra

* 6 Entrevistas a expertos
en salud mental.

* 1 entrevistas a personal
gue atiende en los Centros
Comunitarios de  Salud
Mental.

* 10 encuestas a usuarios
del Centro.

Categoria 1: Derecho al bienestar.
Subcategorias:

Victimas de  violencia fisica,
psicolégica y sexual en el ambito
familiar

Enfoque de derechos

Categoria 2: Centros de Salud
Mental Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin.

Subcategorias:

Presupuesto, logistica y personal
idoneo.

Atencidn integral.

Sistematicidad de las estrategias
metodoldgicas para mejorar el
servicio de atencion.




Anexo 3: Validaciéon de Instrumentos
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'F UNIVERSIDAD CEsar VALLEJO

Validacién de instrumentos de investigacion

SOLICITO: Validacion de instrumento de recojo de informacion,

SrF.:

A2enel Rardales. el Do

Yo, Tania Flores, identificada con DNI N° 01130194 alumna del Programa de
Doctorado en Derecho, a usted con el debido respeto me presento y le

manifiesto:

Que siendo requisito indispensable el recojo de datos necesarios para la tesis
que vengo elaborando titulada: Los Centros de Salud Mental Comunitario y
su impacto en el derecho al bienestar de la poblacion, San Martin 2020-2021,
solicito a Ud. se sirva validar el instrumento que le adjunto bajo los criterios
academicos correspondientes. Para este efecto adjunto los siguientes

documentos:
- Instrumento
i i L] 1
- Ficha de evaluacion
- Matriz de consistencia
Por tanto:

A usted, ruego acceder mi peticion.

Tarapoto, septiembre de 2021.
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3. ACTUALIDAD
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componentes de la
investigacion y su adecuacion
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i. OPINION DE APLICABILIDAD
- El'lnstrumento cumple con
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Validacion de instrumentos de investigacion

SOLICITO: Validacion de instrumento de recojo de informacion.

Yo, Tania Flores, identificada con DNI N° 01130194 alumna del Programa de
Doctorado en Derecho, a usted con el debido respeto me presento y le

manifiesto:

Que siendo requisito indispensable el recojo de datos necesarios para la tesis
que vengo elaborando titulada: Los Centros de Salud Mental Comunitario y
su impacto en el derecho al bienestar de la poblacion, San Martin 2020-2021,
solicito a Ud. se sirva validar el instrumento que le adjunto bajo los criterios
académicos correspondientes. Para este efecto adjunto los siguientes

documentos:

- Instrumento

Al ‘ 4 Al
- Ficha de evaluacion
- Matriz de consistencia

Por tanto:

A usted, ruego acceder mi peticion.

Tarapoto, septiembre de 2021.
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Anexo 4:

GUIA DE ENTREVISTA
Dirigido a expertos en Salud Mental

TITULO: Los Centros de Salud Mental Comunitario y su impacto en el
derecho al bienestar de la poblaciéon, San Martin 2020-2021

Entrevistado:JOSE RONALD VILLAFANE ALVA

Cargo:Médico Psiquiatra / Jefatura Institucién:Centro de salud
mental comunitario “La Banda de Shilcayo”

OBJETIVC GENERAL

Determinar |a manera en que lps Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin ha impactado en el derecho fundamental al bienestar de |a

1.

pehlacion
¢ En qué consiste el derecho fundamental al bienestar?

Un derecho a gozar del maximo nivel de vida con proteccion de nuestra vida,
integridad y seguridad

¢ Qué aspectos resultan necesarios para gozar de una buena salud mental?
Buena salud fisica.

Satisfaccion de nuestras necesidades basicas

Capacidad de resiliencia

Soporte emocional

Entorno saludable

Adecuadas relaciones sociales

¢ En qué consiste el Modelo de Salud Mental Comunitaria?

Es un modelo de atencion a la salud mental, tanto en promover lo saludable
como en prevenir y tratar los trastornos, centrado en la persona y en la
comunidad. Descentralizado, con adecuado acceso a las atenciones.
Interdisciplinario y de continuidad de cuidados

¢ Considera que los Centros de Salud Mental Comunitario implementados por
los Gobiernos Regionales estan impactando positivamente en el derecho
fundamental al bienestar de la poblacién Explique su respuesta.

Si, debido a que se esta cubriendo la oferta de atenciones que antes no existia
o era muy dificil de conseguir. Ademas de ir educando en salud para combatir
el estigma hacia las enfermedades mentales.



OBJETIVO ESPECIFICO 1

Verificar el modo @n que |a Jabor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin ha incidido en el derecho al bienestar de las victimas de violencia
fisica, psicoldgica y sexual en el ambito familiar,

5. ;Qué aspeclos se pueden mejorar en la implementacién de los Centros de

Salud Mental Comunitario de los Gobiernos Regionales?

Inversion de acuerdo a la utilidad real de la atencion. Formar una red de
intercambio de experiencias entre los Centros Comunitarios existentes y los
nuevos.

¢De que manera la violencia fisica, psicolégica y sexual en el ambito familiar
afecta el bienestar de las personas?

Altera la sensacion de seguridad en la familia, provoca sintomas mentales y del
comportamiento diversos, afecta el adecuado desarrollo de la personalidad e
incluso del desarrollo fisico de los miembros mas jovenes de la familia. Retrasa
el cumplimiento de metas (académicas, laborales)

¢, Qué tipo de servicios debe brindar un Centro de Salud Mental Comunitario?

Preventivo promocional

Recuperativo en adultos, nifios y adolescentes, adicciones

Articulacion con los actores sociales de la comunidad

Capacitacion a los establecimientcs de salud del primer nivel de atencién no
especializados.

Recuperacion psicosacial.

Promocion de la asociacion de usuarios y sus familias.

OBJETIVO ESPECIFICO 2

Identificar el mado en que los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional
de San Martin articulan acciones con entidades publicas, privadas y comunitarias para
promuover y garantizar el derecho al bienestar de |as victimas de violencia fisica, psicoldgica
y sexual en el ambito familiar.

¢De qué manera los Centros de Salud Mental Comunitario de los Gobiernos
Regionales pueden contribuir a articular acciones para promover y garantizar el
derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicolégica y sexual en
el ambito familiar?

Asistir y promover las instancias de concertacion contra la violencia

Capacitar a lideres de la comunidad en la prevencion de la violencia incluyendo
las recaidas

Formacion de agentes comunitarios



10.

14.

Atenciones recuperativas a las victimas.

¢De qué manera la poblacion puede participar en las acciones y objetivos de
los Centros de Salud Mental Comunitario?

Formaciéon de asociaciones de familiares y usuarios con problemas de salud
mental.

Cumpliendo los planes de tratamiento individual y grupal

¢(Como se debe realizar el acomparnamiento y/o monitoreo a la labor que
realizan los Centros de Salud Mental Comunitario?

Personal con la adecuada formacion y experiencia asistencial deberia visitar
periédicamente a los Centros de Salud Mental. Asi mismo tendria que tener
capacidad para gestionar las demandas del CSMC. Los indicadores de
evaluacion medibles no podrian ser inflexibles y Unicos a nivel nacional, sino
que deberian adaptarse a cada realidad.

¢De qué manera el Modelo de Salud Mental Comunitario puede cambiar los
miedos, prejuicios, temores, reparos u omisiones que existen sobre la violencia
fisica, psicologica y sexual en el ambito familiar?

El modelo comunitario permite tener espacios de escucha y visibilizar el
problema de la violencia. Los tiempos de atencion en los Centros cde salud
mental, que son mayores que en los establecimientos no especializados,
permiten una adecuada intervencion. La participacion en medios de
comunicacion, campanas e incidencia con autoridades permite tener un dialogo
abierto y critico sobre la violencia.

OBJETIVO 3

Sustentar los criterios, lincamientos y acciones operativas que deberia asumir la
labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de San
Martin a fin de garantizar el derccho al bienestar de la poblacion

12.

13.

¢ Cual cree Ud., que son los criterios, lineamientos y acciones operativas que
deberia asumir la labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del
Gobierno Regional de San Martin a fin de garantizar el derecho al bienestar de
la poblacion?

Los criterios y lineamientos que deben cumplir los Centros de salud mental
estan contenidos en el Plan Nacional de Fortalecimiento de Servicios de Salud
mental comunitaria 2018-2021 \

¢ Qué acciones operativas deberian asumir los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobiernc Regional de San Martin a fin de garantizar el derecho
al bienestar de la poblacion?



14.

15.

Todas aquellas contenidas en el Plan Nacional de Fortalecimiento de Servicios
de Salud mental comunitaria 2018-2021

¢Qué dificultades o limitaciones afrontan los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno Regional de San Martin en el desarrolio de sus
labores?

Déficit de infraestructura

Equipo de salud multidisciplinario incompleto o completado cometiendo
intrusismo

Pocas o nulas estrategias de atraccién a la region de los especialistas
necesarios para el Centro de Salud Mental Comunitario: Médicos de Familia,
Tecnologos médicos en Terapia Ocupacional y de Lenguaje, Trabajo Social.
Para el primer nivel de atencion: Pediatras.

Poca capacitacion en gestion (la capacitacién esta dirigida mas a temas
clinicos)

Dificil relacion con los establecimientos de salud del 1° nivel no especializados
(quienes obedecen a una Direccion de Red o MicroRed)

Dificil o inexistente relacion con el Hospital de Referencia, ya que en ocasiones
el hospital tienen menos recursos que el Centro Comunitario, el haospital no
tiene el enfoque comunitario a pesar de estar incluidos.

Limitado presupuesto para las actividades extramurales (transporte local)

¢ Algo mas que dese agregar / comentarios / sugerencias?

.........................................................................................................
.........................................................................................................
.........................................................................................................

...........................
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GUIA DE ENTREVISTA
Dirigido a expertos en Salud Mental

TiTULO: Los Centros de Salud Mental Comunitario y su imf)acto en el
derecho al bienestar de la poblaciéon, San Martin 2020-2021
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OBJETIVO GENERAL '

Determinar la manera en que los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional
de San Martin ha impactado en el derecho fundamental al bienestar de la poblacién.
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4. ;Considera que los Centros de Salud Mental Comunitario implementados por los
Gobiernos Regionales estan impactando positivamente en el derecho
fundamental al bienestar de la poblacion Explique su respuesta.
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OBJETIVO ESPECIFICO 1

Verificar el modo en que la labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno A
Regional de San Martin ha incidido en el derecho al bienestar de las victimas de violencia
fisica, psicolégica y sexual en el ambito familiar.

5. ¢Qué aspectos se pueden mejorar en la implementacion de los Centros de Salud
Mental Comunitario de los Gobiernos Regionales?
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6. ¢De qué manera la violencia fisica, psicolégica y sexual en el ambito familiar
afecta el bienestar de las personas?
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OBJETIVO ESPECIFICO 2

Identificar el modo en que los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional
de San Martin articulan acciones con entidades publicas, privadas y comunitarias para
promover y garantizar el derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicolégica
y sexual en el ambito familiar.

8. ¢De qué manera los Centros de Salud Mental Comunitario de los Gobiernos
Regionales pueden contribuir a articular acciones para promover y garantizar el
derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicolégica y sexual en
el ambito familiar? ;
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11. ¢, De qué manera el Modelo de Salud Mental Comunitario puede cambiar los
miedos, prejuicios, temores, reparos u omisiones que existen sobre la violencia
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OBJETIVO 3

Sustentar los criterios, lineamientos y acciones operativas que deberia asumir la
labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de San
Martin a fin de garantizar el derecho al bienestar de la poblacion

12. ¢, Cual cree Ud., que son los criterios, lineamientos y acciones operativas que
deberia asumir |a labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno

Regional de San Martin a fin de garantizar el derecho al bienestar de la
poblacion?
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13. ,Qué acciones operativas deberian asumir los Centros de Salud Mental

Comunitario del Gobierno Regional de San Martin a fin de garantizar el derecho
al bienestar de la poblacion?
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14. ; Qué dificultades o limitaciones afrontan los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno Regional de San Martin en el desarrollo de sus

labores?
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TiTULO: Los Centros de Salud Mental Comunitario y su im;")acto en el
derecho al bienestar de la poblacion, San Martin 2020-2021
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Cargo:. Y5 \eoleqe . Institucion:. .5 f1 S 1ocache.
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OBJETIVO GENERAL

Determinar la manera en que los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional
de San Martin ha impactado en el derecho fundamental al bienestar de la poblacién.

1. ¢ En qué consiste el derecho fundamental al bienestar? o e
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.

Payw, gezar, ol tima boena sSalud memial, Lo pnmero
. \“PVW@V‘MC'HWWW?’“ renene, ecluce,
dpnde gt x‘r?.‘{‘.f’....l.’..".".".?.9*‘.’!‘.‘..ﬁf?.."’.'ff’.‘.:tf‘?.;...lrf’.‘%.é.’:ff}.‘.ﬂ-t..‘f..f’.r“*....'..s%..‘...
e Ve arecer ! con oiemest ar ewioclonal, i e v .
es J?.x“m tval, cviamza oo inVitucra o Lo odelves .J.cs.r. les
B R o B e R wisda Ao
Aevnurn edq Coeevi 45 “wa ol ackres a [ & oo €q lo
............................... i.u. erinva,. ot pacires a ukes Nodo codo
conlleva a una boene, calud mewhed .~

5
¢ En qué consiste el Modelo de Silu Mental Comunitaria? i I
E‘Wo(x@o&uwwd“maCc“vma*w,““*f’“ én lq
-Y"E’\JCMQV&”V\‘ ¥ 9 el txabeaye awun olrxr o e | o solo ¢ e
................. VaNn s el Sraesse o oLt eannilatios aro 380 ea ol
(Ct,(,vr‘f ______ Q'S\YW "ambtém hdcevimips v ,o,«,-]c»:; cle vu' ¢ anos

------------------------------------------------------------------------------------



.......................................................................
.........................................................................................................
.........................................................................................................
.........................................................................................................
.........................................................................................................

..........................................................................................

4. ¢Considera que los Centros de Salud Mental Comunitario implementados por los
Gobiernos Regionales estan impactando positivamente en el derecho
fundamer‘tjal al bienes}rar de la poblacion Explique su respuesta.
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OBJETIVO ESPECIFICO 1

Verificar el modo en que la labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin ha incidido en el derecho al bienestar de las victimas de violencia
fisica, psicologica y sexual en el ambito familiar.

5. ¢Queé aspectos se pueden mejorar en la implementacion de los Centros de Salud
Mental Comunitario de los Gobiernos Regionales?
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6. ¢De qué manera la violencia fisica, psicolégica y sexual en el ambito familiar
afecta el bienestar de las personas?
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7. ¢Qué tipo de servicios debe brindar un Centro de Salud Mental Comunitario?
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OBJETIVO ESPECIFICO 2

Identificar el modo en que los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional
de San Martin articulan acciones con entidades publicas, privadas y comunitarias para
promover y garantizar el derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicoldgica
y sexual en el dmbito familiar.

8. ¢De qué manera los Centros de Salud Mental Comunitario de los Gobiernos
Regionales pueden contribuir a articular acciones para promover y garantizar el
derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicoldgica y sexual en
el ambito familiar? ) :
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9. ¢De qué manera la poblacién puede participar en las acciones y objetivos de los

Centros de Salud Mental Comunitario? . ,
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10. ¢, Como se debe realizar el acompanamiento y/o monitoreo a la labor que realizan
los Centros de Salud Mental Comunitario?
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11. ¢ De qué manera el Modelo de Salud Mental Comunitario puede cambiar los
miedos, prejuicios, temores, reparos u omisiones que existen sobre la violencia
fisica, psicolégica y sexual en el ambitp familiar? ;
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OBJETIVO 3

Sustentar los criterios, lineamientos y acciones operativas que deberia asumir la
labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de San
Martin a fin de garantizar el derecho al bienestar de la poblacién

12. ;,Cual cree Ud., que son los criterios, lineamientos y acciones operativas que
deberia asumir la labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin a fin de garantizar el derecho al bienestar de la

poblacion?
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13. ;Qué acciones operativas deberian asumir los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno Regional de San Martin a fin de garantizar el derecho

al bienestar de la poblacion?
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14. ;Qué dificultades o limitaciones afrontan los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno Regional de San Martin en el desarrollo de sus
labores?
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15. { Algo mas que dese agregar / comentarios / sugerencias?
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GUIA DE ENTREVISTA
Dirigido a expertos en Salud Mental

TiTULO: Los Centros de Salud Mental Comunitario y su imf)acto en el
derecho al bienestar de la poblacion, San Martin 2020-2021
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OBJETIVO GENERAL

Determinar la manera en que los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional
de San Martin ha impactado en el derecho fundamental al bienestar de la poblacién.

1. ¢ En qué consiste el derecho fundamental al bienestar?
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2. ;Qué aspectos reskjltan necesarios para gozar de una buena salud mental?
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3. ¢En qué consiste el Modelo de Salud Mental Comunitaria? .
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4. ¢Considera que los Centros de Salud Mental Comunitario implementados por los
Gobiernos Regionales estan impactando positivamente en el derecho

fundamental al bjenestar, de la poblacion Explique su respuesta. - _
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OBJETIVO ESPECIFICO 1

Verificar el modo en que la labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin ha incidido en el derecho al bienestar de las victimas de violencia
fisica, psicoldgica y sexual en el &mbito familiar.

5. ¢Qué aspectos se pueden mejorar en la implementacion de los Centros de Salud
Mental Comunitario de los Gobiernos Regionales?
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6. ¢De qué manera la violencia fisica, psicolégica y sexual en el ambito familiar
afecta el bienestar de las personas?
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7. ¢Qué tipo de servicios debe brindar un Centro de Salud Mental Comunitario?
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OBJETIVO ESPECIFICO 2

Identificar el modo en que los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional
de San Martin articulan acciones con entidades publicas, privadas y comunitarias para
promover y garantizar el derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicolégica
y sexual en el dmbito familiar.

8. ¢De qué manera los Centros de Salud Mental Comunitario de los Gobiernos
Regionales pueden contribuir a articular acciones para promover y garantizar el
derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicolégica y sexual en
el ambito familiar? , ,
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9. ¢De qué manera la poblacion puede participar en las acciones y objetivos de los
entros de Salud Mental Comunitarjio? )
g‘i Cow EW ol Salu c? e Lcd Coevn cvu hha e, e fcr‘a Da

A T T R S R P R B e St Qo Py S et et 0 s g8 b Bl | st Sr e
&G'VVT Oyu (J‘ cied Y el ot C,Q,L \Ieq O O CCL ey (Corip A\
‘u \ i el  Cauwpraar e 5 orcle Lu po b l.t‘( Cion poecta

--------------------------------------------------------

.......................................

.......................................................................................................

.........................................................................................................

.........................................................................................................

.........................................................................................................

---------------------------------------------------------------------------------------------------------



10. ¢, Cémo se debe realizar el acompafamiento y/o monitoreo a la labor que realizan
los Centros de Salud Mental Comunitario? . . =
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11. ¢ De qué manera el Modelo de Salud Mental Comunitario puede cambiar los
miedos, prejuicios, temores, reparos u omisiones que existen sobre la violencia

fisica, psic?légica y sexual en el ambito familiar? ‘
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OBJETIVO 3

Sustentar los criterios, lineamientos y acciones operativas que deberia asumir la
labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de San
Martin a fin de garantizar el derecho al bienestar de la poblacién

12. ¢,Cuadl cree Ud., que son los criterios, lineamientos y acciones operativas que
deberia asumir la labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno

Regional de San Martin a fin de garantizar el derecho al bienestar de la
poblacion?
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13. {,Qué acciones operativas deberian asumir los Centros de Salud Mental

Comunitario del Gobierno Regional de San Martin a fin de garantizar el derecho
al bienestar de la poblacién?
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14. ; Qué dificultades o limitaciones afrontan los Centros de Salud Mental

Comunitario del Gobierno Regional de San Martin en el desarrollo de sus
labores?
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GUIA DE ENTREVISTA
Dirigido a expertos en Salud Mental

TiTULO: Los Centros de Salud Mental Comunitario y su imf)acto en el
derecho al bienestar de la poblacion, San Martin 2020-2021
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OBJETIVO GENERAL

Determinar la manera en que los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional
de San Martin ha impactado en el derecho fundamental al bienestar de la poblacién.

1. ¢En qué consiste el derecho fundamental al bienestar?
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4. ;Considera que los Centros de Salud Mental Comunitario implementados por los

Gobiernos Regionales estan impactando positivamente en el derecho

fundamental al bienestar de la poblacion Explique su respuesta.
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OBJETIVO ESPECIFICO 1

Verificar el modo en que la labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin ha incidido en el derecho al bienestar de las victimas de violencia
fisica, psicoldgica y sexual en el ambito familiar.

5. ¢Qué aspectos se pueden mejorar en la implementacion de los Centros de Salud

Mental Comunitario de los Gobiernos Regionales?
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6. ¢De qué manera la violencia fisica, psicologica y sexual en el ambito familiar
afecta el bienestar de las personas?
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7. ¢Qué tipo de servicios debe brindar un Centro de Salud Mental Comunitario?
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OBJETIVO ESPECIFICO 2

identificar el modo en que los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional
de San Martin articulan acciones con entidades publicas, privadas y comunitarias para
promover y garantizar el derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicoldgica
y sexual en el ambito familiar.
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8. ¢De qué manera los Centros de Salud Mental Comunitario de los Gobiernos
Regionales pueden contribuir a articular acciones para promover y garantizar el
derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicolégica y sexual en
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9. ¢De qué manera la poblacion puede participar en las acciones y objetivos de los
Centros de Salud Mental Comunitario? 1 / ) /i
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10. ;, Como se debe realizar el acompafamiento y/o monitoreo a la labor que realizan
los Centros de Salud Mental Comunitario?

11. ¢, De qué manera el Modelo de Salud Mental Comunitario puede cambiar los
miedos, prejuicios, temores, reparos u omisiones que existen sobre la violencia

f|S|ca sncologlcaysexual en el ambitp familiar? ; ,
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-------------------------------------------------------------------------------------------------------
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Sustentar los criterios, lineamientos y acciones operativas que deberia asumir la
labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de San
Martin a fin de garantizar el derecho al bienestar de la poblacién

12. ¢ Cudl cree Ud., que son los criterios, lineamientos y acciones operativas que
deberia asumir la labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin a fin de garantizar el derecho al bienestar de la
poblacién"

---------------------------------------------------------------------------------------
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13. ,Qué acciones operativas deberian asumir los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno Regional de San Martin a fin de garantizar el derecho
al bienestar de la poblacién?



14. ; Qué dificultades o limitaciones afrontan los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno Regional de San Martin en el desarrollo de sus
labores?
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GUIA DE ENTREVISTA

Dirigido a funcionarios del Gobierno Regional de San Martin /
Municipalidades involucrados en los Centros de Salud Mental
Comunitario

TITULO: Los Centros de Salud Mental Comunitario y su impacto en el
derecho al bienestar de la poblacién, San Martin 2020-2021

Entrevistado: \/'CrOF Scuo l-»O © 2 C’JUZ m<an

................................................................................

Cargo: )0 ¢ ctor de Gestion  Institucion:. W& . HOG

Fiiacedce y Ackoanistre e Uniclad ol Gos h-;;b.\r o
e Secy el e odlvuce
~Bd\c Moy o

OBJETIVO GENERAL ~

Determinar la manera en que los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional
de San Martin implementados en los afios 2020 a 2021 ha impactado en el derecho
fundamental al bienestar de la poblacién.

¢ En qué consiste el derecho fundamental al bienestar?

----------------------------------------------------------------------------------------------------
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.........................................................................................................

.........................................................................................................

¢ De qué modo concreto su institucién esta involucrada en contribuir con la salud
mental de la poblacion?
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---------------------------------------------------------------------------------------------------------

¢ De qué manera su institucion se ha involucrado en el Modelo de Salud Mental
Comunitaria?
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.........................................................................................................

4, ;Considera que los Centros de Salud Mental Comunitario
implementados/promovidos/ apoyados por su institucion estd impactando
positivamente en el derecho fundamental al bienestar de la poblacién? Explique
su respuesta.
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..............................................
...........................
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OBJETIVO ESPECIFICO 1

Verificar el modo en que la labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin ha incidido en el derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica,
psicolégica y sexual en el ambito familiar.

5. ¢Qué aspectos se pueden mejorar en la implementacion del Centro de Salud
Mental Comunitario a cargo de su entidad?

-~

-----------------------------------------------------------------------------------------------
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6. ¢De qué manera la violencia fisica, psicoldgica y sexual en el ambito familiar
afecta el bienestar de los pobladores de su jurisidiccion?
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. ¢Que tipo de compromiso concreto tiene con el Centro de Salud Mental
Comunitario?

........ AMAUES ) e e €85, CorlXele

.........................................................................................................
.........................................................................................................
.........................................................................................................

.........................................................................................................

.........................................................................................................

OBJETIVO ESPECIFICO 2

Identificar el modo en que los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de San
Martin articulan acciones con entidades publicas, privadas y comunitarias para promover y
garantizar el derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicoldgica y sexual en el
ambito familiar.

8. ¢De qué manera el Centro de Salud Mental Comunitario puede contribuir a
articular acciones para promover y garantizar el derecho al bienestar de las
victimas de violencia fisica, psicolégica y sexual en el ambito familiar?
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.........................................................................................................

9. ¢De qué manera la poblacion puede participar en las acciones y objetivos del
Centro de Salud Mental Comunitario?
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10. ¢ Como su institucion realiza o apoyo el acompafiamiento y/o monitoreo a la labor
que realiza el Centro de Salud Mental Comunitario?
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11. ¢, De qué manera el Modelo de Salud Mental Comunitario puede cambiar los
miedos, prejuicios, temores, reparos u omisiones que existen sobre la violencia
fisica, psicologica y sexual en el ambito familiar?
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OBJETIVO 3

Sustentar los criterios, lineamientos y acciones operativas que deberia asumir la labor
de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno Regional de San Martin a
fin de garantizar el derecho al bienestar de la poblacién

12. ¢ Cual cree Ud., que son los criterios, lineamientos y acciones operativas que
deberia asumir la labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno

Regional de San Martin a fin de garantizar el derecho al bienestar de la
poblacion?

13. { Qué acciones operativas deberian asumir los Centros de Salud Mental

Comunitario del Gobierno Regional de San Martin a fin de garantizar el derecho
al bienestar de la poblacion?

................................................................................

.........................................................................................

.........................................................................................................
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14. ;Qué dificultades o limitaciones afrontan los Centros de Salud Mental
Comunitario del Gobierno Regional de San Martin en el desarrollo de sus
labores?

SELLO del entrevistado FIRMA dekentrevistado

TAMIA Fror/es v e A



~\|| UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

AUTORIZACION DE LA ORGANIZACION PARA PUBLICAR SU IDENTIDAD EN
LOS RESULTADOS DE LAS INVESTIGACIONES

Datos Generales

Nombre de la organizacion: RUC:

Nombre del Titular o Representante legal:

Nombres y Apellidos: DNI:

José Ronald Villafane Alva 42608690 |

Consentimiento:

De conformidad con lo establecido en el articulo 7°, literal “f” del Cédigo de Etica en
Investigacion de la Universidad César Vallejo ), autorizo [ X ], no autorizo [ ] publicar LA
IDENTIDAD DE LA ORGANIZACION, enla cual se lieva a cabo la investigacion:

' Nombre del Trabajo de Investigacion

“Los Centros de Salud Mental Comunitario y su impacto en el derecho al bienestar
de la poblacion, San Martin 2020-2021”

' Nombre del Programa Académico:
Doctorado en Derecho

Autor: Nombres y Apellidos
Flores Vela, Tania

En caso de autorizarse, soy consciente que la investigacion sera alojada en el Repositorio
Institucional de la UCV, la misma que sera de acceso abierto para los usuarios y podra ser
referenciada en futuras investigaciones, dejando en claro que los derechos de propiedad

intelectual corresponden exclusivamente al autor (a) del estudio.
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{*) Codigo de Etica en Investigacion de la Universidad César Vallejo-Articulo 79, literal “ £ Para difundir o publicar los resultados de un

trabajo de investigacion es necesario mantenerbajo anonimato elnombre delainstitudén donde se llevd a cabo el estudio, salvo el caso
en gue haya un acuerdo formal con el gerente o director de la o izacidn, para gue se difun identid e la institucid n, Por ello,

tanto en los proyectos de investigacién como en los informes o tesis, no se deberd incluirla denominacién de |la organizacion, pero si serd
necesario describir sus caracteristicas.
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AUTORIZACION DE LA ORGANIZACION PARA PUBLICAR SU IDENTIDAD EN
LOS RESULTADOS DE LAS INVESTIGACIONES
Datos Generales

Nombre de la organizacion: RUC:

Nombre del Titular o Representante legal:

Nombres y Apellidos: DNI:

Ericka Vanessa Cevallos Tuesta 42292262

Consentimiento:

De conformidad con lo establecido en el articulo 7°, literal “f" del Codigo de Etica en
Investigacion de la Universidad César Vallejo , autorizo [ X ], no autorizo [ ] publicar
LA IDENTIDAD DE LA ORGANIZACION, en la cual se lleva a cabo la investigacion:

Nombre del Trabajo de Investigacion

“Los Centros de Salud Mental Comunitaric y su impacto en el derecho al
bienestar de la poblacion, San Martin 2020-2021"

Nombre del Programa Académico:
Doctorado en Derecho

Autor: Nombres y Apellidos
Flores Vela, Tania

En caso de autorizarse, soy consciente que la investigacion sera alojada en el Repositorio
Institucional de la UCV, la misma que sera de acceso abierto para los usuarios y podra ser
referenciada en futuras investigaciones, dejando en claro que los derechos de propiedad

intelectual corresponden exclusivamente al autor (a) del estudio.
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AUTORIZACION DE LA ORGANIZACION PARA PUBLICAR SU IDENTIDAD EN

LOS RESULTADOS DE LAS INVESTIGACIONES
Datos Generales

Nombre de la organizacion: RUC:

Nombre del Titular o Representante legal:

Nombres y Apellidos: DNI;

Stefany Trigoso Alvarado 46193908

Consentimiento:

De conformidad con lo establecido en el articulo 7°, literal ‘7" del Codigo de Etica en
Investigacion de fa Universidad César Vallejo ), autorizo [ X ], no autorizo[ ] publicar
LA IDENTIDAD DE LA ORGANIZACION, en la cuai se lleva a cabo la investigacion:

Nombre del Trabajo de Investigacion
“Log Centros de Salud Mental Comunitaric y su impacto en el derecho al
bienestar de la poblacién, San Martin 2020-20217

Nombre del Programa Académico:
Doctorado en Derecho

Autor: Nombres y Apellidos
Flores Vela, Tania

En caso de autorizarse, soy consciente que la investigacion serd alojada en el Repositorio
Institucional de fa UCV, [a misma que serd de acceso abierlo para os usuarios y podrd ser
referenciada en futuras investigaciones, dejando en claro que los derechos de propiedad
intelectual corresponden exclusivamente al autor (a) del estudio.
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AUTORIZACION DE LA ORGANIZACION PARA PUBLICAR SU IDENTIDAD EN
LOS RESULTADOS DE LAS INVESTIGACIONES
Datos Generales

Nombre de la organizacion: RUC:

Nombre del Titular o Representante legal:

Nombres y Apellidos: DNI:

Betty Briones Ventura 44146143

Consentimiento:

De conformidad con lo establecido en el articulo 7°, literal “f" del Codigo de Etica en
Investigacion de la Universidad César Vallejo ', autorizo [ X ], no autorizo| ] publicar
LA IDENTIDAD DE LA ORGANIZACION, en la cual se lleva a cabo la investigacion:

Nombre del Trabajo de Investigacion

“Los Centros de Salud Mental Comunitario y su impacto en el derecho al
bienestar de la poblacién, San Martin 2020-2021"

Nombre del Programa Académico:
Doctorado en Derecho

Autor: Nombres y Apellidos
Flores Vela, Tania

En caso de autorizarse, soy consciente que |a investigacion sera alojada en el Repositorio
Institucional de la UCV, la misma que sera de acceso abierto para los usuarios y podra ser
referenciada en futuras investigaciones, dejando en claro que los derechos de propiedad

intelectual corresponden exclusivamente al autor (a) del estudio.
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Anexo 5
Cuestionario de encuesta a usuarios del Centro de Salud Mental
Comunitaria
Titulo: Los Centros de Salud Mental Comunitario y su impacto en el
derecho al bienestar de la poblacién, San Martin 2020-2021
Investigadora: Tania Flores

Motivo por el que acudi6 al Centro de Salud Mental Comunitario:

Grado de instruccion:

Provincia:

1idad

Sexo:

Iace cuanto ttempo participa o se atiende en el centro

Relacion / vinculo con el agresor:

Determinar la manera en que los Centros de Salud Mental Comunitario
del Gobierno Regional de San Martin implementados en los aiios 2020 a

Obijeti
G e V(l) 2021 ha impactado en el derecho fundamental al bienestar de la
cnera poblacién
1 ¢Sabia Ud., que tiene derecho al bienestar? SI I:] NO D
:Sabe Ud., en qué consiste gozar de una buena Salud |
2 ol 9 80 si[_] No[_]
:[il Centro de Salud Mental Comunitario al que acude le
3 e : X i
brinda una informacion, servicio y trato adecuado? S D g ‘:]
iConsidera importante y necesario acudir al Centro de
d PO y 2
* | Salud Mental Comunitario? sl ] ne[ ]
¢Considera que la labor del Centro de Salud Mental
5 Comunitario esta ayudando al cumplimiento del derecho | Sl [:l NO D
fundamental al bienestar de la poblacion.?

Objetivo Verificar el modo en que la labor de los Centros de Salud Mental

Especifico Comunitario del Gobiermno Regional de San Martin ha incidido en el

N° 1 derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicolégica y
sexual en el ambito familiar

6 ¢Ha denunciado al agresor ante la autoridad competente ? | S1 [:l NO I:]
¢Considera que las personas que son victimas de violencia '
7 fisica, psicolégica y sexual en el ambito familiar ticnen | SI I:] NO]:]

temor o vergiienza a denunciar?

¢Considera que el Centro de salud Mental Comunitaria i
8 brinda un buen servicio a las victimas de violencia fisica, | SI[ | NO[ ]
psicologica y sexual en el ambito familiar?

¢Cree necesario que se desarrollen charlas y cursos para
9 victimas cvitar y/o denunciar la violencia fisica, | SI l:l NOD
psicologica y sexual en el ambito familiar?




10

¢Considera que ¢l espacio familiar es un espacio donde se
produce mucha violencia?

sif ] Nno[ |

11

¢Cree que las autoridades se deben comprometer mas en
la salud mental de la poblacion?

st | No[ ]

12

¢Cree Ud., que la poblacién debe involucrarse mas en la
labor que realiza el Centro salud Mental Comunitaria?

st ] No[ ]

Objetivo
Especifico
N°2

Identificar el modo en que los Centros de Salud Mental Comunitario
del Gobierno Regional de San Martin articulan acciones para promover
y garantizar el derecho al bienestar de las victimas de violencia fisica,

psicoldgica y sexual en el Ambito familiar

13

¢, Cree Ud., que ¢l Centro de Salud Mental Comunitario
coordina acciones para promover y garantizar ¢l derecho
al bienestar de las victimas de violencia fisica, psicologica
y sexual en el ambito familiar?

si[ ] Nno[ ]

14

¢Cree Ud., que el Centro de Salud Mental Comunitario
debe hacer participar mas a la poblacion en las labores que
realiza?

st ] NO[ ]

15

¢Cree Ud., que el Centro de Salud Mental Comunitario
debe contar con personal mas preparado y comprometido
en su labor?

sif ] no[ |

16

¢Recomendaria a las victimas de violencia fisica,
psicologica y sexual en el ambito familiar 2 que acudan al
Centro de Salud Mental Comunitario para que se atiendan
alli?

si| ] No[ ]

17

¢Cree que el Estado debe darle mas presupuesto al Centro
de Salud Mental Comunitario?

si[ ] No [:]—

Objetivo
Especifico
N°3

Sustentar los criterios, lineamientos y acciones operativas que deberia
asumir la labor de los Centros de Salud Mental Comunitario del
Gobiermno Regional de San Martin a fin de garantizar el derecho al

bienestar de la poblacién

18

¢Cree Ud., que los Centros de Salud Mental Comunitario
del Gobierno Regional de San Martin deben implementar
criterios, lineamientos y acciones operativas a fin de
garantizar ¢l derecho al bienestar de la poblacion?

st ] No[ ]

19

¢Cree Ud., que los Centros de Salud Mental Comunitario
del Gobierno Regional de San Martin debe implementar
acciones operativas a fin de garantizar el derecho al
bienestar de la poblacion?

st | No[ ]

20

¢Cree Ud., que las dificultades y limitaciones que afrontan
los Centros de Salud Mental Comunitario del Gobierno
Regional de San Martin le impiden el desarrollo de sus
labores?

sif ] No[ |

21

¢Estaria Ud., dispuesto a participar y colaborar de las
acciones operativas que realicen los Centros de Salud
Mental Comunitario del Gobierno Regional de San
Martin?

si[_] No[ ]

Gracias
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Instrumento para la obtencion de criterios valorativos de la propuesta
por parte de los expertos

ASPECTOS A TENER EN CUENTA POR LOS EXPERTOS PARA REALIZAR LA
EVALUACION DE PROPUESTA DE LA TESIS TITULADA: Los Centros de Salud
Mental Comunitario y su impacto en el derecho al bienestar de la poblacion,
San Martin 2020-2021. AUTORA: Flores Vela, Tania, PARA OPTAR EL GRADO
DE DOCTOR EN DERECHO

Estimado experto(a): /\u (S1A Q\ \f)ﬁ(ir‘dot\ N L Ax&u)m

Usted ha sido seleccionado, por su calificacion cientifico-técnico, por el grado de

doctor, por sus afos de experiencia y los resultados alcanzados en su labor
profesional, como experto para evaluar los resultados teoricos de esta
investigacion, por lo que como autor le pido que ofrezca su experiencia y criterios
sobre las bondades, deficiencias e insuficiencias que presenta la presente

Propuesta, en cuanto a su concepcion teodrica y factibilidad practica.

1.- Marque con una cruz (X) su opinién, sobre los aspectos a valorar de la

Propuesta, que se anexa con el presente instrumento.

Muy ¢ Bastante ' Poco i
adecuado adecuado Adecuado SHEEGAHD Inadecuado
N° Aspectos a valorar de la Propuesta C2 1 c3 | calcs

1 | Definicién de los conceptos o teorias que
contiene la Propuesta

2 | Importancia practica, viabilidad y utilidad de la
Propuesta

3 | Fundamentacion legal y juridica de la
| Propuesta -
4 |Se identifica a los responsables de
implementar la Propuesta: entidad, instancia
B competente y especifica

5 | Perspectiva interdisciplinaria y/o holistica de |
la Propuesta

6 | Coherencia argumentatlva de la Propuesta
indica qué se debe hacer, quién lo debe hacer
'y cémo lo debe hacer

7 Novedad o innovacién de laP Propuesta )
8 |La Propuesta incluye ayudas visuales, |
organizador de informacion v resulta did4ctica |,

><,7i><’>< ?><i>< < X K2
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2.- Se le agradeceria que en cada aspecto valorado indicara cual de ellos

modificaria y las sugerencias que al respecto usted considere.

Aspectos de la
Propuesta

¢ Qué modificaria?

Sugerencias de modificacién

1.Conceptos 0
teorias

2.Importancia
practica y utilidad

3.Fundamentacion
legal y juridica

4. Responsables
de implementarla

5. Perspectiva
interdisciplinaria
y/o holistica

6. Coherencia
argumentativa:
Indica qué se debe
hacer, quién lo
debe hacer vy
como lo debe
hacer

7. Novedad o
innovacion

8. Incluye ayudas
visuales,
organizador de
informacion y
resulta didactica
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3.- Valoracion de algunos aspectos de la Propuesta de la tesis: Los Centros
de Salud Mental Comunitario y su impacto en el derecho al bienestar de
la poblacion, San Martin 2020-2021, que se relatan a continuacion marque
con una cruz (X) ordenandolos de manera decreciente; asignando el numero 9
al aspecto (o los aspectos) que usted considere que mejor se expresan O se
manifiestan en la Propuesta, el numero 8 al siguiente y asi sucesivamente

h

asta el nUmero 1.

Aspectos valorados de la Propuesta

©

5 0

Valora la concepcion tedrica (filoséfica, socioldgica,
epistemoldgica, etc.) de la Propuesta

x,

Valora si la estructura de la Propuesta guarda
relacion con los objetivos de la investigacion

Valora que la Propuesta incluya criterios [6gicos,
metodologicos y practicos para su aplicacion

2> 12X

Valora que la Propuesta apunte o se oriente a
plantear soluciones a problemas definidos,
concretos y posibles de ser resueltos

Valora que la Propuesta contenga criterios,
indicadores, categorias y variables que le permitan
ser medidos o evaluados durante su implementacion

<

Valora que la Propuesta haya considerado las
condiciones economicas, sociales, culturales y/o
institucionales que le permitan ser implementados.

[

Valora que la Propuesta dé cuenta de la formacion
cientifica y académica de'su autor/a !

Valora que la Propuesta ha identificado qué se debe
hacer, quién lo debe hacer y como lo debe hacer. Es
muy precisa en ello

X

Valora que la Propuesta vaya a contribuir a
transformar la sociedad, construir la justicia y los
valores del Derecho, los derechos humanos y del
Estado Constitucional de Derecho

10

X

Valora que la Propuesta posea un nombre,
objetivos y fundamentacion

X

4.- Marque cual de los siguientes items usted considera que se pone de manifiesto
en cada aspecto de la Propuesta: Siempre que usted marque una de las
columnas (II), (Ill) o (IV) especifiqgue el cambio, adicion o supresién que usted

ha

NO

ria.
POSIBLE CAMBIO
SUGERIDO, segun |
_cada aspecto

' Concepcidn tedrica |
Estructura de la

Propussta

- HARIA
CAMBIOS

(1

BIEN
'CONCEBIDO |

U

~ HARIA
| ADICIONES |

(y

"HARIA
i §UPRES|OQE§
(IV) '
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'metodolégicos Yy

practicos
Plantea soluciones a

4 | problemas
definidos, concretos
y posibles de ser ><
resueltos
Inclusion de
criterios,

5 | indicadores,
categorias y
variables que le
permitan ser ><
medidos o]
evaluados
Consideracion  de

6 |las condiciones
econémicas,
sociales, culturales ><
y/o institucionales
Da cuenta de la

7 | formacion cientifica
y académica de su X
autor/a
Identificacion de qué |

8 |se debe hacer, '
quién lo debe hacer J
y cémo lo debe \\
hacer. '
Contribucion a
transformar la
sociedad, construir

9 |la justicia y los
valores del Derecho,
los derechos
humanos y del
Estado
Constitucional de
Derecho - .
Posee un nombre,

10 | objetivos y
fundamentacion
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Para finalizar, queremos expresarle que sus aportes, criterios y opiniones se
manejaran de forma anénima, si asi lo cree conveniente, o si autoriza de que se
publique su identidad, manifieste su conformidad. Ademas, le agradecemos por
anticipado su valiosa colaboracion y estamos seguros que sus sugerencias vy
aportes criticos contribuiran a perfeccionar la Propuesta, tanto en su concepcion
tedrica como en su futura aplicacion practica.

5.- Opinidn de Aplicabilidad: (Aplicable / No aplicable / Aplicable con mejoras)

A \‘) lfealo) e

6. Autorizo que se consigne mi identidad, cargo y especialidad como validador de
la presente Propuesta:

Si autorizo: X No autorizo:

7. Declaro que he tomado conocimiento de la Propuesta (se me hizo llegar con
anticipacion, se me expuso, etc.) y he conversado con el autor/a de la Propuesta:

He tomado conocimiento/me he reunido con el/la autor/a: ><
No he tomado conocimiento/ No me he reunido con el/la autor/a:

¥ A

. ¥ o
Muchas gracias por su colaboracion.

Lugar y fecha:
Nombre completo del validador:
Grado académico:

Cargo / Institucion donde labora:

J e JUNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN MARTIN
| Q)M FACULTAD OE DERJEHO ¥ CIENCIAS POLITICAS

UNIDA INAESTIGACION

el Aguila
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Instrumento para la obtencion de criterios valorativos de la propuesta
por parte de los expertos

ASPECTOS A TENER EN CUENTA POR LOS EXPERTOS PARA REALIZAR LA
EVALUACION DE PROPUESTA DE LA TESIS TITULADA: Los Centros de Salud
Mental Comunitario y su impacto en el derecho al bienestar de la poblacion,
San Martin 2020-2021. AUTORA: Flores Vela, Tania, PARA OPTAR EL GRADO
DE DOCTOR EN DERECHO

Estimado experto(a): “0Lccy Arora rT/d‘ﬂClu ro ‘\A@H‘PQS'

Usted ha sido seleccionado, por su calificacion cientifico-técnico, por el grado de
doctor, por sus anos de experiencia y los resultados alcanzados en su labor
profesional, como experto para evaluar los resultados tedricos de - esta
investigacion, por lo que como autor le pido que ofrezca su experiencia y criterios
sobre las bondades, deficiencias e insuficiencias que presenta la presente

Propuesta, en cuanto a su concepcion teorica y factibilidad practica.

1.- Marque con una cruz (X) su opinién, sobre los aspectos a valorar de la

Propuesta, que se anexa con el presente instrumento.

¢+ Muy Bastante ; Boco
adecuado adediiado Adecuado sdadyide Inadecuado
N° Aspectos a valorar de la Propuesta C1|C2 | C3 | C4 | CH

1 | Definiciébn de los conceptos o teorias que
contiene la Propuesta

2 | Importancia practica, viabilidad y utilidad de la
Propuesta

3 | Fundamentacion legal y juridica de Ila
Propuesta

4 | Se identifica a los responsables de
implementar la Propuesta: entidad, instancia
competente y especifica

| 5 | Perspectiva interdisciplinaria y/o holistica de
la Propuesta

6 | Coherencia argumentativa de la Propuesta:
indica qué se debe hacer, quién lo debe hacer
#Wy_ como lo debe hacer e oo |
Novedad o innovacién de la Propuesta

8 |La Propuesta incluye ayudas visuales,
“organizador de informacion v resulta didactica

HUAK P P PP
|
|
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2.- Se le agradeceria que en cada aspecto valorado indicara cual de ellos

modificaria y las sugerencias que al respecto usted considere.

Aspectos de la
Propuesta

' ¢Qué modificaria?

Sugerencias de modificacion

1.Conceptos 0
teorias

2.Importancia
practica y utilidad

3.Fundamentacion
legal y juridica

4. Responsables
de implementarla

5. Perspectiva
interdisciplinaria
y/o holistica

6. Coherencia
argumentativa:
Indica qué se debe
hacer, quién lo
debe hacer vy
como lo debe
hacer

7. Novedad o
innovacion

8. Incluye ayudas
visuales,
organizador  de
informacion y
resulta didactica
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3.- Valoracion de algunos aspectos de la Propuesta de la tesis: Los Centros
de Salud Mental Comunitario y su impacto en el derecho al bienestar de
la poblacion, San Martin 2020-2021, que se relatan a continuacién marque
con una cruz (X) ordenandolos de manera decreciente; asignando el numero 9
al aspecto (o los aspectos) que usted considere que mejor se expresan o se
manifiestan en la Propuesta, el numero 8 al siguiente y asi sucesivamente
hasta el numero 1.

Aspectos valorados de la Propuesta

Valora la concepcion teérica (filoséfica, sociolégica,
epistemoldgica, etc.) de la Propuesta

N\

Valora si la estructura de la Propuesta guarda
relacion con los objetivos de la investigacion

Valora que la Propuesta incluya criterios logicos,
metodoldgicos y practicos para su aplicacion

Valora que la Propuesta apunte o se oriente a
plantear soluciones a problemas definidos,
concretos y posibles de ser resueltos

Valora que la Propuesta contenga criterios,
indicadores, categorias y variables que le permitan
ser medidos o evaluados durante su implementacion

Valora que la Propuesta haya considerado las
condiciones econdémicas, sociales, culturales y/o
institucionales que le permitan ser implementados.

Valora que la Propuesta dé cuenta de la formacién
cientifica y acddémica de su autor/a

% X X |>x X |IX

Valora que la Propuesta ha identificado qué se debe
hacer, quién lo debe hacer y como lo debe hacer. Es
muy precisa en ello

| Estado Constitucional de Derecho

Valora que la Propuesta vaya a contribuir a
transformar la sociedad, construir la justicia y los
valores del Derecho, los derechos humanos y del

Valora que la Propuesta posea un nombre,
objetivos y fundamentacion

| S |[oe

4.- Marque cual de los siguientes items usted considera que se pone de manifiesto
en cada aspecto de la Propuesta: Siempre que usted marque una de las
columnas (ll), (Ill) o (IV) especifique el cambio, adiciéon o supresién que usted
haria.

POSIBLE CAMBIO BIEN " HARIA | HARIA |  HARIA
SUGERIDO, segl'm CONCEBIDO | CAMBIOS | ADICIONES SUPRESIONES“
) (n (i (IV) '

cada aspecto |
Concepcion tedrica
Estructura de la
Propuesta

x |

X
X
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metodologicos y

practicos
Plantea soluciones a

4 | problemas
definidos, concretos ‘
y posibles de ser ><
resueltos
Inclusiéon de
criterios,

5 | indicadores,
categorias y
variables que le ¢
permitan ser \
medidos 0 :
evaluados
Consideracion  de

6 |las condiciones
econdémicas,
sociales, culturales ><
y/o institucionales
Da cuenta de la

7 | formacion cientifica
y académica de su ><
autor/a
Identificacion de qué

8 |se debe hacer,
quién lo debe hacer ’
y cémo lo debe ><
hacer.
Contribucién a
transformar la
sociedad, construir

9 |la justicia y los
valores del Derecho, 7<
los derechos
humanos y del
Estado
Constitucional de
Derecho - P ]
Posee un nombre,

10 | objetivos y

fundamentacion
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Para finalizar, queremos expresarle que sus aportes, criterios y opiniones se
manejaran de forma andénima, si asi lo cree conveniente, o si autoriza de que se
publique su identidad, manifieste su conformidad. Ademas, le agradecemos por
anticipado su valiosa colaboracion y estamos seguros que sus sugerencias y
aportes criticos contribuiran a perfeccionar la Propuesta, tanto en su concepciéon
tedrica como en su futura aplicacion practica.

5.- Opinion de Aplicabilidad: (Aplicable / No aplicable / Aplicable con mejoras)
Aplicable
—

6. Autorizo que se consigne mi identidad, cargo y especialidad como validador de
la presente Propuesta:

Si autorizo: X No autorizo:

7. Declaro que he tomado conocimiento de la Propuesta (se me hizo llegar con
anticipacion, se me expuso, etc.) y he conversado con el autor/a de la Propuesta:

He tomado conocimiento/me he reunido con el/la autor/a: ><
No he tomado conocimiento/ No me he reunido con el/la autor/a:

A , 4

+ = + —
Muchas gracias por su colaboracion.

Lugar y fecha:
Nombre completo del validador:
Grado académico:

Cargo / Institucion donde labora:

T D/ i S
SardAGrora Parkdlsfo Hoyos
“iscal Adjunto Frovincial (T
Fiscalia Provincial Mixta

.2 Bande de Shilcaye 4
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Instrumento para la obtencion de criterios valorativos de la propuesta
por parte de los expertos

ASPECTOS A TENER EN CUENTA POR LOS EXPERTOS PARA REALIZAR LA
EVALUACION DE PROPUESTA DE LA TESIS TITULADA: Los Centros de Salud
Mental Comunitario y su impacto en el derecho al bienestar de la poblacidn,
San Martin 2020-2021. AUTORA: Flores Vela, Tania, PARA OPTAR EL GRADO
DE DOCTOR EN DERECHO

Estimado experto(a): /&N‘QA@’\Q& M}\f a %UGUYYLQM %O‘MS\QQ :

Usted ha sido seleccionado, por su calificacion cientifico-técnico, por el grado de

doctor, por sus afios de experiencia y los resultados alcanzados en su labor
profesional, como experto para evaluar los resultados tedricos de esta
investigacion, por lo que como autor le pido que ofrezca su experiencia y criterios
sobre las bondades, deficiencias e insuficiencias que presenta la presente

Propuesta, en cuanto a su concepcion tedrica y factibilidad practica.

1.- Marque con una cruz (X) su opinidn, sobre los aspecios a valorar de la

Propuesta, que se anexa con el presente instrumento.

C1 2 C3 c4 c5

Muy Bastante ' Poco :
adecuado adecuado Adecuado adEruats Inadecuado
| N° Aspectos a valorar de la Propuesta c2 | C3 | C4 | Ch

" 1 | Definicién de los conceptos o teorias que

contiene la Propuesta
k 2 | Importancia practica, viabilidad y utilidad de la
Propuesta

3 | Fundamentacion legal y juridica de la
| Propuesta -

4 | Se identifica a los responsables de
implementar la Propuesta: entidad, instancia
competente y especifica
5 | Perspectiva interdisciplinaria y/o holistica de
la Propuesta - |
6 | Coherencia argumentativa de la Propuesta:
indica qué se debe hacer, quién lo debe hacer
'y como lo debe hacer

7 | Novedad o innovacion de la Propuesta |

8 |La Propuesta incluye ayudas visuales,
oraanizador de informacion v resulta didactica

X X P X [x]e
-
|
l
|
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2.- Se le agradeceria que en cada aspecto valorado indicara cual de ellos

modificaria y las sugerencias que al respecto usted considere.

Aspectos de la
Propuesta

¢ Qué modificaria?

Sugerencias de modificacion

1.Conceptos o
teorias

2.Importancia
practica y utilidad

3.Fundamentacion
legal y juridica

4. Responsables
de implementarla

8, Perspectiva
interdisciplinaria
y/o holistica

6. Coherenciar
argumentativa:
Indica qué se debe
hacer, quién lo
debe hacer vy
como lo debe
hacer

7. Novedad o
innovacion

8. Incluye ayudas
visuales,
organizador  de
informacion y
resulta didactica
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3.- Valoracion de algunos aspectos de |la Propuesta de la tesis: Los Centros
de Salud Mental Comunitario y su impacto en el derecho al bienestar de
la poblaciéon, San Martin 2020-2021, que se relatan a continuacion marque
con una cruz (X) ordenandolos de manera decreciente; asignando el numero 9
al aspecto (o los aspectos) que usted considere que mejor se expresan o se
manifiestan en la Propuesta, el numero 8 al siguiente y asi sucesivamente
hasta el numero 1.

Ne Aspectos valorados de la Propuesta 112/ 3/4/5/6/7|8

1 | Valora la concepcion tedrica (filoséfica, sociolégica,

epistemolégica, etc.) de la Propuesta

2 | Valora si la estructura de la Propuesta guarda

relacion con los objetivos de la investigacion

3 | Valora que la Propuesta incluya criterios légicos,

metodologicos y practicos para su aplicacion

Valora que la Propuesta apunte o se oriente a

4 | plantear soluciones a problemas definidos,

concretos y posibles de ser resueltos

Valora que la Propuesta contenga criterios,

5 | indicadores, categorias y variables que le permitan

ser medidos o evaluados durante su implementacién

6 | Valora que la Propuesta haya considerado las

condiciones econdmicas, sociales, culturales y/o

institucionales que le permitan ser implementados.

7 | Valora que la Propuesta dé cuenta de la formacion
* | cientifica y acadé&mica de su autor/a * i

Valora que la Propuesta ha identificado qué se debe

8 | hacer, quién lo debe hacer y como lo debe hacer. Es

muy precisa en ello

Valora que la Propuesta vaya a contribuir a

9 |transformar la sociedad, construir la justicia y los

valores del Derecho, los derechos humanos y del

Estado Constitucional de Derecho

10 | Valora que la Propuesta posea un nombre,

objetivos y fundamentacion

M X X > PX [><[X |o

2 P

7

4.- Marque cual de los siguientes items usted considera que se pone de manifiesto
en cada aspecto de la Propuesta: Siempre que usted marque una de las
columnas (ll), (lll) o (IV) especifique el cambio, adiciéon o supresion que usted
haria.

"POSIBLECAMBIO | BIEN [ HARIA | HARIA HARIA
N° | SUGERIDO, segan | CONCEBIDO | CAMBIOS | ADICIONES | SUPRESIONES
B cada aspecto L o (n (1) (v

N —

| Concepcionteorica | M | | |
Estructura de la

Tl I R B

Propuesta
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metodologicos y

| fundamentacion

practicos 3
Plantea soluciones a
4 | problemas
definidos, concretos
y posibles de ser
resueltos
Inclusion de
criterios,
5 | indicadores,
categorias y
variables que le
permitan ser
medidos 0
evaluados b
Consideracion  de
6 |las condiciones
econémicas,
sociales, culturales
y/o institucionales
Da cuenta de la|
7 | formacion cientifica
y académica de su 7&
autor/a -
Identificacion de qué '
8 pse debe hacer, ¢ '
quién lo debe hacer
y como lo debe
hacer. L
Contribucion al
transformar la
sociedad, construir
9 |la justicia y los
valores del Derecho,
los derechos
humanos y del
Estado
Constitucional de
___|berecho | {1
Posee un nombre, -
10 | objetivos y




—
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Para finalizar, queremos expresarle que sus aportes, criterios y opiniones se
manejaran de forma andénima, si asi lo cree conveniente, o si autoriza de que se
publique su identidad, manifieste su conformidad. Ademas, le agradecemos por
anticipado su valiosa colaboracién y estamos seguros que sus sugerencias y
aportes criticos contribuiran a perfeccionar la Propuesta, tanto en su concepcion
tedrica como en su futura aplicacion practica.

5.- Opinién de Aplicabilidad: (Aplicable / No aplicable / Aplicable con mejoras)

Aoenlesa

6. Autorizo que se consigne mi identidad, cargo y especialidad como validador de
la presente Propuesta:

Si autorizo: X No autorizo:

7. Declaro que he tomado conocimiento de la Propuesta (se me hizo llegar con
anticipacién, se me expuso, etc.) y he conversado con el autor/a de la Propuesta:

He tomado conocimiento/me he reunido con el/la autor/a: ?<
No he tomado conocimiento/ No me he reunido con el/la autor/a:

¥ Al

v . v B
Muchas gracias por su colaboracion.

Lugar y fecha:
Nombre completo del validador:
Grado académico:

Cargo / Institucion donde labora:
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Instrumento para la obtencion de criterios valorativos de la propuesta
por parte de los expertos

ASPECTOS A TENER EN CUENTA POR LOS EXPERTOS PARA REALIZAR LA
EVALUACION DE PROPUESTA DE LA TESIS TITULADA: Los Centros de Salud
Mental Comunitario y su impacto en el derecho al bienestar de la poblacion,
San Martin 2020-2021. AUTORA: Flores Vela, Tania, PARA OPTAR EL GRADO
DE DOCTOR EN DERECHO

Estimado experto(a): \‘ | C)r A /DI\’) 1€ \ L(S ‘(CLK \“QXE"Z

Usted ha sido seleccionado, por su calificacion cientifico-técnico, por el grado de

doctor, por sus afios de experiencia y los resultados alcanzados en su labor
profesional, como experto para evaluar los resultados tedricos de esta
investigacion, por lo que como autor le pido que ofrezca su experiencia y criterios
sobre las bondades, deficiencias e insuficiencias que presenta la presente

Propuesta, en cuanto a su concepcion tedrica y factibilidad practica.

1.- Marque con una cruz (X) su opinién, sobre los aspectos a valorar de la
Propuesta, que se anexa con el presente instrumento.
Ci . C2 [ c3 ~ c4 C5
Muy Bastanter Poco '
adecuado | adecuado Adegyade ~adecuado IngdeicLEdo
N° Aspectos a valorar de la Propuesta C2 | C3 | C4 | C5
1 | Definicién de los conceptos o teorias que
contiene la Propuesta N ]
2 | Importancia practica, viabilidad y utilidad de la
Propuesta - X i
3 | Fundamentacion legal y juridica de la
i Propuesta - % B - ___4
4 |Se identifica a los responsables de
implementar la Propuesta: entidad, instancia
L competente y especifica & A "R S
5 | Perspectiva interdisciplinaria y/o holistica de
i la Propuesta S i_ B e
6 | Coherencia argumentativa de la Propuesta:
indica qué se debe hacer, quién lo debe hacer ?<
| ycémo lo debe hacer L T - E
7 | Novedad o innovacién de la Propuesta ‘7(_ N
8 |La Propuesta incluye ayudas visuales,
_organizador de informacién v resulta didactica (7( - . N
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2.- Se le agradeceria que en cada aspecto valorado indicara cual de ellos

modificaria y las sugerencias que al respecto usted considere.

' 2.Importancia

Aspectos de la
Propuesta

¢ Qué modificaria?

Sugerencias de modificacion

1.Conceptos o]
teorias

practica y utilidad

3.Fundamentacién
legal y juridica

4. Responsables |

de implementarla

5. Perspectiva
interdisciplinaria
y/o holistica

6. Coherencia
argumentativa:
Indica qué se debe
hacer, quién Io
debe hacer vy
cdbmo lo debe
hacer

7. Novedad o
innovacion

8. Incluye ayudas
visuales,
organizador de
informacion y
resulta didactica
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3.- Valoracion de algunos aspectos de la Propuesta de la tesis: Los Centros
de Salud Mental Comunitario y su impacto en el derecho al bienestar de
la poblacion, San Martin 2020-2021, que se relatan a continuacion marque
con una cruz (X) ordenandolos de manera decreciente; asignando el numero 9
al aspecto (o los aspectos) que usted considere que mejor se expresan o se
manifiestan en la Propuesta, el nhumero 8 al siguiente y asi sucesivamente
hasta el numero 1.

Aspectos valorados de la Propuesta

Valora la concepcion teérica (filosofica, sociolégica,
epistemologica, etc.) de la Propuesta

Valora si la estructura de la Propuesta guarda
relacion con los objetivos de la investigacion

> X<

Valora que la Propuesta incluya criterios logicos,
metodoldgicos y practicos para su aplicacion

-

Valora que la Propuesta apunte o se oriente a
plantear soluciones a problemas definidos,
concretos y posibles de ser resueltos

Valora que Ila Propuesta contenga criterios,
indicadores, categorias y variables que le permitan
ser medidos o evaluados durante su implementacién

Valora que la Propuesta haya considerado las
condiciones economicas, sociales, culturales y/o
institucionales que le permitan ser implementados.

X

Valora que la Propuesta dé cuenta de la formacion
' cientifica y acadéntica de su autor/a  *

Valora que la Propuesta ha identificado qué se debe
hacer, quién lo debe hacer y cobmo lo debe hacer. Es
muy precisa en ello

Valora que la Propuesta vaya a contribuir a
transformar la sociedad, construir la justicia y los
valores del Derecho, los derechos humanos y del
Estado Constitucional de Derecho

10

Valora que la Propuesta posea un nombre,

objetivos y fundamentacién

M IS DL XX I X e

..

4 .- Marque cual de los siguientes items usted considera que se pone de manifiesto
en cada aspecto de la Propuesta: Siempre que usted marque una de las
columnas (ll), (Ill) o (IV) especifique el cambio, adicién o supresion que usted
haria.

NO

| POSIBLE CAMBIO

1 | Concepcion tedrica | ><_

- BIEN
SUGERIDO, segun | CONCEBIDO

cada aspecto |

| HARIA | HARIA |
CAMBIOS | ADICIONES

KR () ()

HARIA
SUPRESIONES

L.

Estructura de |a
Propuesta 5 ><_

X

—




o
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metodoldgicos y

| practicos

Plantea soluciones a

4 | problemas
definidos, concretos
y posibles de ser
resueltos
Inclusién de
criterios,

5 | indicadores,
categorias y (
variables que le
permitan ser /
medidos 0
evaluados
Consideracion  de

6 |las condiciones
econdémicas, %
sociales, culturales
y/o institucionales
Da cuenta de la

7 | formacion cientifica
y académica de su §<
autor/a /
Identificacion de qué

8 |se debe hacer, ¢
quién lo debe hacer
y como lo debe ;
hacer.
Contribucién a
transformar la
sociedad, construir

9 |la justicia y los
valores del Derecho,
los derechos
humanos vy del
Estado
Constitucional de
Derecho | - o
Posee un nombre, \<

10 | objetivos y b

fundamentacion |
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Para finalizar, queremos expresarle que sus aportes, criterios y opiniones se
manejaran de forma anénima, si asi lo cree conveniente, o si autoriza de que se
publique su identidad, manifieste su conformidad. Ademas, le agradecemos por
anticipado su valiosa colaboracion y estamos seguros que sus sugerencias y
aportes criticos contribuiran a perfeccionar la Propuesta, tanto en su concepciéon
tedrica como en su futura aplicacién practica.

5.- Opinidn de Aplicabilidad: (Aplicable / No aplicable / Aplicable con mejoras)

6. Autorizo que se consigne mi identidad, cargo y especialidad como validador de
la presente Propuesta:

Si autorizo: X No autorizo:

7. Declaro que he tomado conocimiento de la Propuesta (se me hizo llegar con
anticipacion, se me expuso, etc.) y he conversado con el autor/a de la Propuesta:

He tomado conocimiento/me he reunido con el/la autor/a: P<

No he tomado conocimiento/ No me he reunido con el/la autor/a:

] \d

v Y M .z
Muchas gracias por su colaboracion.

Lugar y fecha:
Nombre completo del validador:
Grado académico:

Cargo / Institucion donde labora:
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Instrumento para la obtencion de criterios valorativos de la propuesta
por parte de los expertos

ASPECTOS A TENER EN CUENTA POR LOS EXPERTOS PARA REALIZAR LA
EVALUACION DE PROPUESTA DE LA TESIS TITULADA: Los Centros de Salud
Mental Comunitario y su impacto en el derecho al bienestar de la poblacion,
San Martin 2020-2021. AUTORA: Flores Vela, Tania, PARA OPTAR EL GRADO
DE DOCTOR EN DERECHO

¢ : 5 O
Estimado experto(a): \50‘-&(1 L. Ren ;j\ j‘f\ \[quucz

Usted ha sido seleccionado, por su calificacion cientifico-técnico, por el grado de

doctor, por sus afios de experiencia y los resultados alcanzados en su labor
profesional, como experto para evaluar los resultados tedricos de esta
investigacion, por lo que como autor le pido que ofrezca su experiencia y criterios
sobre las bondades, deficiencias e insuficiencias que presenta la presente
Propuesta, en cuanto a su concepcion tedrica y factibilidad practica.

1.- Marque con una cruz (X) su opinién, sobre los aspectos a valorar de la

Propuesta, que se anexa con el presente instrumento.

Muy Bastante Poco
adecuado adecians Adecuado adecuado Inadecuado
N° Aspectos a valorar de la Propuesta C2[C3|]C4]|Ch

1 | Definicidon de los conceptos o teorias que
contiene la Propuesta

2 | Importancia practica, viabilidad y utilidad de la
Propuesta

3 | Fundamentaciéon legal y juridica de la
Propuesta

|

4 | Se identifica a los responsables de
implementar la Propuesta: entidad, instancia
competente y especifica

MK U XK e

| |

5 Perspectiva interdisciplinaria y/o holistica de f ’ l |
[ la Propuesta ' ! ‘
| 6 | Coherencia argumentativa de la Propuesta: ' i ]
| | indica qué se debe hacer, quién lo debe hacer | } , ' |
|| ycémo lo debe hacer lx . | ' l |
7 | Novedad o innovacion de la Propuesta dl ] | ; |
' 8 |La Propuesta incluye ayudas visuales,{ _ | | ( | |
| organizador de informacion y resulta didactica 2§ N S PN [
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2.- Se le agradeceria gque en cada aspecto valorado indicara cual de ellos

maodificaria y las sugerencias que al respecto usted considere.

Aspectos de la
Propuesta

¢ Qué modificaria?

Sugerencias de modificacion

1.Conceptos 0
teorias

2.Importancia
practica y utilidad

' 3.Fundamentacién
legal y juridica

4. Responsables
de implementarla

5. Perspectiva
interdisciplinaria
y/0 holistica

| 6. Coherencia
| argumentativa:
Indica qué se debe
hacer, quién lo
debe hacer vy
como lo debe
hacer

7. Novedad o]

innovacion

8. Incluye ayudas
visuales,
organizador  de
informacion y
resulta didactica
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3.- Valoracion de algunos aspectos de la Propuesta de |a tesis: Los Centros
de Salud Mental Comunitario y su impacto en el derecho al bienestar de
la poblacién, San Martin 2020-2021, que se relatan a continuacion marque
con una cruz (X) ordenandolos de manera decreciente; asignando el numero 9
al aspecto (o los aspectos) que usted considere que mejor se expresan o se
manifiestan en la Propuesta, el numero 8 al siguiente y asi sucesivamente

hasta el nimero 1.

Aspectos valorados de la Propuesta

1] 2

Valora la concepcion tedrica (filosofica, sociologica,
epistemoldgica, etc.) de la Propuesta

>

Valora si la estructura de la Propuesta guarda
relacion con los objetivos de la investigacion

K

Valora que la Propuesta incluya criterios l6gicos,
metodoldgicos y practicos para su aplicacion

Valora que la Propuesta apunte o se oriente a
plantear soluciones a problemas definidos,
concretos y posibles de ser resueltos

Valora que la Propuesta contenga criterios,
indicadores, categorias y variables que le permitan
ser medidos o evaluados durante su implementacion

Valora que la Propuesta haya considerado las
condiciones econdémicas, sociales, culturales y/o
institucionales que le permitan ser implementados.

Valora que la Propuesta dé cuenta de la formacion
cientifica y académica de su autor/a

Valora que la Propuesta ha identificado qué se debe
hacer, quién lo debe hacer y como lo debe hacer. Es
muy precisa en ello

Valora que la Propuesta vaya a contribuir a
transformar la sociedad, construir la justicia y los
valores del Derecho, los derechos humanos y del
Estado Constitucional de Derecho

10

Valora que la Propuesta posea un nombre,
objetivos y fundamentacion

N X (X 2 [ >x [X I3

4.- Marque cual de los siguientes items usted considera que se pone de manifiesto
en cada aspecto de la Propuesta: Siempre que usted marque una de las
columnas (I1), (Ill) o (IV) especifique el cambio, adicién o supresion que usted

haria.
| POSIBLE CAMBIO |  BIEN " HARIA | HARIA
| N° | SUGERIDO, segun _CONCEBIDO | CAMBIOS | ADICIONES | SUPRESIONES |

cada aspecto | (h Lo (i) |

| 1 | Concepcion tedrica | X | |

2 | Estructura de |la A | |
Propuesta | '

: S B ]

Inclusion de criterios = <
_l6gicos, ‘><
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metodoldgicos y
practicos

Plantea soluciones a

4 | problemas
definidos, concretos <><
y posibles de ser
resueltos
Inclusion de
criterios,

5 | indicadores,
categorias y
variables que le 7§
permitan ser
medidos 0
evaluados
Consideracion  de

6 |las condiciones )
econdmicas, 7(
sociales, culturales
y/o institucionales
Da cuenta de |la

7 | formacién cientifica
y acadéemica de su
autor/a
Identificacion de qué

8 |se debe hacer,
quién lo debe hacer 7<
y como lo debe
hacer.
Contribucién a
transformar la
sociedad, construir

9 |la justicia y los
valores del Derecho, ‘5<
los derechos
humanos y del
Estado
Constitucional de
Derecho
Posee un nombre, .

10 | objetivos y 7<

fundamentacion
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Para finalizar, queremos expresarle que sus aportes, criterios y opiniones se
manejaran de forma anénima, si asi lo cree conveniente, o si autoriza de que se
publique su identidad, manifieste su conformidad. Ademas, le agradecemos por
anticipado su valiosa colaboracion y estamos seguros que sus sugerencias y
aportes criticos contribuiran a perfeccionar la Propuesta, tanto en su concepcion
tedrica como en su futura aplicacion practica.

5.- Opinién de Aplicabilidad: (Aplicable / No aplicable / Aplicable con mejoras)

}\\§\\c Al

6. Autorizo que se consigne mi identidad, cargo y especialidad como validador de
la presente Propuesta:

Si autorizo: >< No autorizo:

7. Declaro que he tomado conocimiento de la Propuesta (se me hizo llegar con
anticipacion, se me expuso, etc.) y he conversado con el autor/a de la Propuesta:

He tomado conacimiento/me he reunido con el/la autor/a: )< )
No he tomado conocimiento/ No me he reunido con el/la autor/a:

Muchas gracias por su colaboracion.

Lugary fecha:
Nombre completo del validador:
Grado académico:

Cargo / Institucion donde labora:

Hitl 7l
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