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Objetivo general

o Cuantificar y caracterizar el niUmero de

niNos, ninas y adolescentes que
presenten trastornos psiquidtricos o de
salud mental y que estén siendo
atendidos por proyectos de atencion
psicosocial de las comunas qgue
participan en el Programa Vida Nueva




Metodologio

oEs’ro evoluocién tiene la logica de un I

‘screening”, que permite dar cuenta de los
indicadores en salud mental para toda Ia
poblacion atendida.

o Se Ufiizaron dos insfrumentos que se
organizan en la logica del diagndstico
multiaxial que propone el Manudl
Diagndstico y Estadistico de los Trastornos
mentales (DSM V). Se Uutilizd este enfoque
diagndstico por su especificidad en el dmbito
de la salud mental y porque en su l6gica
compleja permite la consideracion de 1os
factores psicosociales, de gran importancia
en la poblacion evaluada.




INstrumentos de evaluacion

o Eje Psicosocial: Se trata de una encuesta
especialmente disenada para el presente
estudio.

o M.I.N. KID: Mini Entrevista
Neuropsiquidatrica Internacional  (MINI),
version  para  ninos y  adolescentes
Consiste en una entrevista estructurada
de diagndstico, organizada de acuerdo
a las agrupaciones diagnodsticas del DSM-
IV y CIE-10 para frastornos psiquiatricos.




Diseno muestral

o La convocatoria a participar del estudio fue
de cardcter censal se incluyd a todos los
ninos, ninas y/o adolescentes que se
encontraran vigentes en los proyectos OPD,
PIB y PIE correspondientes al Programa Vida
Nueva, de las 8 comunas, con fecha de
ingreso hasta el 31 de marzo de 2011.

o Eje Psicosocial: 1254 aplicaciones validas
NINOS, NiNAs y/o adolescentes.

o MINI KID: 401 aplicaciones validas




Caracteristicas demograficas:

edad
Agrupacion Frecuencia Porcentaje Porcentaje I
segun edad Acumulado
0 a 11 anos 176 14,0% 14,0%
12 a 14 ainos 217 17,3% 31,3%

15 a 18 aios 362 68,7% 100,0%




Caracteristicas demograficas: )
SEXO




Caracteristicas demograficas:
familia

Respecto de las composiciones familiares se
destacan los siguientes datos:

oLa madre se encuentra presente en el
76,7% de los casos, en un 43,8% sola y en un
33% en compania del padre.

oEl 6.9% de los NNA vive con el padre en
ausencia de la madre




Caracteristicas demograficas:
escolaridad

oEl 71.8% de los NNA se encuenira
vinculado a alguna institucion de
educacion formal (escolaridad regular o
inscritos en recuperacion de estudios).

o El 43.4% de los NNA ha tenido al menos
una repitencia escolar.

o Ademads los datos muestran que el 21.2%
de los NNA ha sido expulsado de su
establecimiento educacional alguna vez,
gquedando transitoriomente fuera del
sistema escolar formal.




Diagnostico en Salud
Mental

o En términos generales, se destaca que un
30,9% de los NNA no reune Ias
condiciones para ser diagnosticado en
alguno de los trastornos consignados por
el instrumento utilizado. Por otra parte,
muestra que un 69,1% de los NNA
presentan algun tipo de trastorno.
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Prevalencias

oDe acuerdo al estudio realizado en Chile
entre los anos 2007 y 2009 con una muestra
de ninos, ninas y adolescentes chilenos de
ooblacion considerada representativa de
a poblacion infanto juvenil chilena, lo
orevalencia en trastornos considerados en
el DSM IV es de 38, 3 %.

Vicente, B et al. (2012) Salud mental infanto juvenil en Chile y brechas de atencion
sanitaria. Revista médica de Chile, 140: 447-457)
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Co-morbilidades i
Riesgo suicidio (n 173)
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Brechas en la atencion de salud
mental infanto-juvenil

Presencia de Trastorno ¢Esta siendo actualmente atendido en salud Total

segun MINIKID mental?
No Si
No Cuenta 108 17 125
% del Total 28.6% 4.5% 33.1%
Si Cuenta 211 42 253
% del Total 55.8% 11.1% 66.9%
Total Cuenta 319 59 378

% del Total 84.4% 15.6% 100.0%




oEn el estudio de Vicente (2012) se informa
de una brecha asistencial sanitaria que
en el caso de la poblacion general
alcanzaria al 66,6%, es decir, solo el 33,3%
de la poblacidon infanto-juvenil chileno
que presenta algun frastorno estario
recibiendo atencion sanitaria.

olLa brecha de atencion sanitaria para 1os
NNA incorporados al Programa  Vida
Nueva es aun mayor que |la nacional,
alcanzando un 88,9%.
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Relaciones enfre eventos
del eje psicosocial y
diagnodsticos segun

MINIKID
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Detenciones i
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Abandono de la escuela B
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