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Salud Mental 101




Ganar
conocimiento
basico de
enfermedades
mentales mas
communes e
identificar los
sintomas.

Objectivos

Revisar las
necesidades
mentales
después de
una crisis
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Identificar
recursos para
personas en
necesidad de
soporte y
cuidado
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Cuanto sabe sobre salud mental ahora mismo?

» 0% Nada @
» 25% Algunas cosas O

» 50% Un buen poco........

» 75% Considerable
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cQué es Salud Mental?  Hensiheih e

Factores
biologicos,
como genes o

En el transcurso de su
vida, si usted experimenta

Tomado del

Departamento de
Salud y Servicios
Humanos, 1999.

Historia Experiencias
Familiarde de la vida
enfermedades como trauma
mentales o abuso

Way 57
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Tipos Comunes de Enfermedades Mentales e sihaneis

La Buena noticia sobre enfermedades
mentales es que la recuperacion es possible
con un tratamiento.

Desoérdenes
relacionados a
Trauma y las
causas
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Esquizofrenia es una enfermedad mental seria que
interfiere con la habilidad de la persona de pensar con
claridad, manejar las emociones, tomar decisionsy
relacionarse con otros. Es una compleja enfermedad
de larga duracion, que afecta un 1% de los
norteamericanos.

Aunque la Esquizofrenia puede ocurrir a cualquier
edad, su manifestacion puede ser al finalizar en la
adolesencia y al comienzo de los 20’s hombresy 30’s
en mujeres.

Es posible vivir bien con Esquizofrenia.

Taken from: NAMI, 2015
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Alucinaciones

+ Oir voces, ver cosas, oler cosas que otros no
pueden percibir

Esquizofrenia

Problemas mentales/pensamiento
desorganizado

» A veces, dificultar de recordad cosas, organizer
pensamientos, o completar tareas.

« A menudo las personas con esquizofrenia no se
dan cuenta que tienen la enfermedad lo cual hace
mas dificil tratar o trabajar con esa persona.

Taken from: NAMI, 2015

nited (@S

U
www.mhahouston.org "’




: MLLAA
Desorden Bipolar et g e
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" Desorden Bipolar es una enferdad crénica con episodios recurrentes de mania y depression. s
a chronic illness with recurring episodes of mania and depression que puede durar desde un dia,
hasta meses. Esta enfermedad mental causa cambios dramaéticos e inusuales en el estado de
animo, energia y habilidad de pensar con claridad. Ciclos de estados de animo alto (mania) y bajo
(depresivo ) pueden seguir un patron que difiere de los altos y bajos que la gente tiene

. comunmente.

Un estado manico se identifica por sentimientos de
extrema irritabilidad y/o euphoria, con muchos otros
sintomas durante la misma semana como agitacion, brotes
de energy, reducida necesidad de dormer, hablar mucho,
placer al buscar conductas riesgosas. Sentirse manico o en
la mania es atractivo a muchos, éste estado puede causar
sicosis.

Estados depresivos causan a la persona sentirse
extremadamente tristes, si esperanzay con falta de energia.
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Desorden Bipolar et g e

. Mas de 10 millones de norteamericanos tienen Desorden Bipolar. Por
 los irregulars patrones de conducta, es frecuentemente dificil
dlagnostlcasarlo

Aunque la enfermedad pueda ocurrir a cualquier punto de la vida, mas
de la mitad de todos los casos comienzan en las edades entre 15-25.

El Desorden
Blpolar afecta

' hombres y mujeres
por igual.

'Bip olarI versus BipolarII: '— Melancholia
i Desorden Bipolar I: episodio méani |

| Desorden Blpolar II: sentirse “arriba” nunca se desarrolla como un
‘ eplsodlo maniaco

FIGURE 1 — BIPOLAR | VERSUS BIPOLAR 1l
Mania (Bipoclar |)
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La segunda condicion mental mas comuin despues de
un desastre.

Desorden que mas prevalece después de un desastre.

United |
Way K¥7
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Desorden de Ansiedad — Memlneiharerc

Psychological Symptoms
Unrealistic and/or excessive fear and worry
Mind racing or going blank

Difficulty concentrating, remembering,
making decisions

Irritability, impatience, anger
Restlessness, feeling on edge, nervousness
Tiredness

Sleep disturbance

Vivid dreams

Behavioral Symptoms
Avoiding certain situations
Obsessive or compulsive behavior

Distress in social situations
Phobic behavior 51,‘ X
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Sintomas Sicologicos Sintomas Conductuales

Irreal o excesivo miedo o preocupacion Evitar ciertas situaciones
La mente acelerada o en blanco Conducta obsesiva/Compulsiva

Dificultad para concentrarse, para Desanimo en situaciones sociales
recordar, para tomar decisiones

Irritabilidad, impaciencia, enojo Conducta Fobica

Desasosiego, sentirse al limite,
nerviosismo

Cansancio
Problemas para dormir

Sueiios muy reales, vividos

www.mhahouston.org
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Eventos traumaticos como de combate en los militares, as
altos, accidents o desastres militares tienen un efecto
tramatico negative de larga duracion. Algunas veces
nuestras respuestas biologicas y el instinto, el cual puede
salvarnos la vida durante una crisis, deja a la gente con
sontomas sicologicos recurrentes porque éstos no estan
integrados al subconsciente. Este dano resultante al
cerebro es llamado Estrés Postraumatico o desorden,
tambien conocido como PTSD. Taken from: NAMI, 2015
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PSTD es una enfermedad mental comun que se
experimenta con los desastres.

Prevalencia varia grandemente entre diferentes
factores como la clase del desastre, grado de
exposicion y métodos de medicion del desastre.

United
Way K¥7
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Aislamiento, el cual incluye
alejarse de ciertos lugares y

Disosiacion la cual incluye objetos que recuerden el evento

tramatico. Una persona puede
tambien sentirse paralizada,
culpable, preocupada o depresiva

experiencias fuera del cuerpo
o sentir que el mundo “no es

,, [ ] o LAV d
real” (disrealizacion) o tener un problema recordando
aleevento traumatico.

Memorias Intrusivas, las Vigilancia extrema, lo
cuales pueden incluir cual incluye asustarse
escenas retrospectivas facilmente, sentir tension,
(flashback), o reviver el dificultad para dormir, o

momento de trauma, de cnoio
SR, pesadillas y/o pensamientos arranques de engjo.
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Abuso de substancias como desordense ha & &

observado su incremento, en uso de alcohol,drogasy
tabaco después de un desastre.

Estudiosindicant que las victimas de desastres usan
substancias como una forma de estrategia para
sobrellevar la circunstancia.

United
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Alcohol

Cocaina

Inalantes

Mariguana
(cannabis)

Anfetaminas
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Drogas Opioides
(incluyendo
heroina)

Halucin6genos

Drogas
Recentadas
(incluye sedantes,
tranquilizantes)

Taken from: Kitchener, B.A., Jorm, A.F., and Kelly, C.M., Maryland Department of Health and Mental Hygiene, Missouri Department of Mental

Health, and National Council for Community Behavioral Healthcare (2009) Mental Health First Aid USA.
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Mental Health America

1 en 5 adultos norteamericanos experimenté e %
problemas mentales

1 en 10 de los jovenes experimentan depression
mayor

Suicidio es la mayor causa de muerte en los Estados
Unidos

United
Way K¥7

United Way of



pAIUN

of Greater Houston

o Estrés Postraumatico es la enfermedad melgl
comun que puede conducir hacia un evento
tramatico.

Caracterizado por repetir la experiencia a través de pesadillas
y/0 pensamientos repetitivos del evento.

PTSD es el inico desorden cuyo diagnostico es precedido de
un evento traumatico.

» Un estenso studio en la comunidad de EU report que
13-19% de adultos experimentan un desastre a lo
largo de sus vidas.

Prevalencia de PTSD con 30-40% entre victimas directas
10-20% entre rescatistas .

United | (@S|
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El Estigma de las Enfermeda(%sesmm

* éQue es Estigma?

o Una marca de verguenza, desgracia o desaprobacion que
resulta en discriminacion.

o No solamente el hecho de usar mal esa palabra o accion — es
acerca de falta de respeto.

» ¢Ejemplos?
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Los Efectos del Estigma ‘ez

» El Estigma Conduce a:
o Cobertura inadecuada para services de salud mental

o Temor, desconfianza y violencia contra las personas que
viven con una enfermedad mental y sus familias

o Familiares y amigos dandoles la espalda a personas que
viven con una enfermedad mental

o Prejuicio y discriminacion
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La discriminacion impide a las personas que vivefscon %
enfermedades mentales el recibir ayuda

Mientras geu 1 en 5 norteamericanos viven con un
desorden mental, estimados indicant que cerca de dos-
tercios de todala gente con una enfermedad mental
diagnosticable no buscan tratamiento, especialmente
personas de comunidades diversas. Falta de conocimiento,
miedo a exponerse, rechazo de los amigos y discriminacion
son algunas razones por las que una persona con
enfermedades mentales no busca ayuda.

¢A qué lleva ésto?

~
www.mhahouston.org i s
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Enfrentando el Estigma e

» Use lenguaje respetuoso g

Poner la persona antes de la enfermedad — usar frases como “ persona con
esquizofrenia” . Nunca usar términos como loco, lunatico, sicotico o retardado, y
corregir alas personas que lo hacen.

» Proveer oportunidades de desarrollo professional para el personal, a pesar de la
diversidad, problemas mentales, trasfondo cultural y ambiente de trabajo.

Incluir enfermedades mentales en discusiones sobre aceptacin y diversidad, asi como
usted discute diversidad cultural, creencias religiosas, desabilidades fisicas y
orientacion sexual.

» Conviértase en un activista

Creemos conciencia a través de escribir cartas alos periddicos locales y congresistas.
Hablesmos del asunto, retemos los estereotipos que se cren en los medios de
comunicacion. Hagase el reto personal de informar a su comunidad sobre las
enfermedades mentales. .

» Educque a otros sobre enfermedades mentales.
WwWW.IBANEUSIRePi8anding that these are illnesses [ike any other ==
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1 en 4 adultos experimentan una enfermedad mentald &
en un ano.

1 en 17 viven con una enfermedad mental seria como
esquizofrenia, depresion mayor, o desorden bipolar.

En Texas:

76% de tejanos tienen un amigo o familiar que ha
experimentado un problenma mental.

31% delos tejanos no sabra a donde acudir si ellos o
un familiar pudiera necesitar ayuda con una
condicion mental.

9 en 10 tejanos creen que es mas dificil hablar sobre
enfermedades mentales que las otras condiciones de
salud fisica.

www.mhahouston.org @
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Equipo de Intervencion Oficiales de Intervencion de (El&ﬁ é
Intervention Team (CIT) 911

Centro Neurosiquiatrico (Neuropsychiatric Center NPC)
713.970.7070
1502 Taub Loop

Centro de crisis de emergencia sin una cita para nifios, adolecentesy
adultos.

Equipo Mo6bil de Crisis (Mobile Crisis Outreach Team MCOT)
Unidad Estabilizadora de Crisis (Crisis Stabilization Unit)
Hospital General Ben-Taub
Centro Psiquiatrico de la Universidad de Texas

En emergencias, alguien con una crisis de enfermedad mental puede ir
al centro de urgencias mas cercano y alli recibira ayuda.

United |8
www.mhahouston.org ';’ "



When you meet someone with MILIAZA
a mental health issue @

Mental Health America
of Greater Houston




Gracias!

¢ Preguntas?

¢Discusion?




MILIAZA
Sources Mental HezfaIGth tArL\eritcaw

*  American Society of Addiction Medicine. (2015). Definition of Addiction. Retrieved from: hitp://www.asam.org/for-
the-public/definition-of-addiction
» Cain, T. (2011). Trauma Across the Lifespan. Retrieved from: htips://www.voutube.com/watch?v=SXCtogO6LDY

» Kitchener, B.A., Jorm, A.F., and Kelly, C.M., Maryland Department of Health and Mental Hygiene, Missouri
Department of Mental Health, and National Council for Community Behavioral Healthcare (2009) Mental Health First
Aid USA.

o NAMI. (2015). Anxiety Disorders. Retrieved from: http://www.nami.org/Learn-More/Mental-Health-
Conditions/Anxiety-Disorders

e NAMI. (2015). Bipolar Disorder. Retrieved from: http://www.nami.org/Learn-More/Mental-Health-
Conditions/Bipolar-Disorder

e NAMI. (2015). Depression. Retrieved from: http://www.nami.org/Learn-More/Mental-Health-Conditions/Depression

*  NAMI. (2006). Facts about Stigma and Mental Illness in Diverse Communities. Retrieved from:
http://www2.nami.org/ContentManagement/ContentDisplay.cfm?ContentFileID=5148

+  NAMI. (2015). Mental Illnesses. Retrieved from:
http://www2.nami.org/Content/NavigationMenu/Inform Yourself/About Mental Illness/By Illness/Dual Diagnosi
s Substance Abuse and Mental Illness.htm

«  NAMI. (2015). Posttraumatic Stress Disorder. Retrieved from: hitp://www.nami.org/Learn-More/Mental-Health-
Conditions/Posttraumatic-Stress-Disorder

*  NAMI. (2015). Schizophrenia. Retrieved from: hitp://www.nami.org/schizophrenia

*  NAMI of Greater Houston. (2014). About Mental Illness. Retrieved from: hitp://namigreaterhouston.org/about-
mental-illness/

www.mhahouston.org S




M LA

Mental Health America

of Greater Houston

é[}

» National Institute on DrugAbuse. (2011). DrugFacts: Comorbidity: Addiction and Other Mental Disorders. Retrieved
from: http://www.drugabuse.gov/publications/drugfacts/comorbidity-addiction-other-mental-disorders

»  US Department of Health and Human Services. (1999). What is Mental Health? Retrieved from: www.mentalhealth.gov

*  Burkle FM Jr. 1996. Acute-Phase mental health consequences of disasters: implications for triage and emergency
medical services. Ann. Emerg. Med. 28:119-28

+ NeriaY, Nandi A., Galea S. 2008. Post-traumatic stress disorder following disasters: a systematicreview. Psychol. Med.
38:467-80.

United | (@S|
www.mhahouston.org "’



