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« 1. INTRODUCCION »

Le damos una cordial bienvenida al Hospital Departamental
Psiquiatrico Universitario del Valle ESE, con esta guia queremos
brindarle la informaciéon necesaria para que usted, cuidador y
familia tengan las respuestas rapidasy claras a preguntas frecuentes
y pueda sentir tranquilidad en todos los entornos que hacen parte de
nuestrainstitucion.

Nuestro equipo humano les brindara la mejor atencién con calidez
y seguridad, ya que cuidarlo es nuestro objetivo.

Deseamos su pronta mejoria y esperamos que la atencion
brindada sea para usted y su familia de total agrado.

«€ 2.NUESTROS SERVICIOS »

2.1 URGENCIAS

Brindamos atencion de Psiquiatria y de medicina general para
pacientes que se encuentren en fase aguda o descompensacion
de la enfermedad mental.

Nuestros tiempos de espera estas determinados en el triage:

ESCALA DE TRIAGE
EN SALUD MENTAL HDPUV

s @ ® 04

NO URGENTE CITA PRIORITARIA

Atencién por consulta Atencién dentro de 2 y
externa en 48 horas. 6 horas.

- Peligro claro para la vida
- Sin riesgo para si - Comportamiento violento - Moderada ansiedad

mismo o para otras u q .y
- Uso de armas r
personas Sin agitacion

- Sin ansiedad aguda - Comportamiento destructivo - Cooperador
- Sin alteracionesen el y autodestructivo en el servicio - Provee una historia
comportamiento de urgencias coherente

EMERGENCIA
Atencidn inmediata

. ! ) . | O 1 URGENCIA
- Posible peligro para si Atencién dentro de

mismo 30 minutos.
- Moderada alteracién de
comportamiento - Probable riesgo para si mismo

- Ansiedad grave o para otros
- Alteracion grave del
URGENCIA MENOR! comportamiento

Atencion dentro de 30y - Paciente inmovilizadp en el
120 minutos. servicio



2.2 HOSPITALIZACION

Los pacientes son atendidos por Psiquiatria, Medicina General,
Psicologia, Enfermeria, Terapia Ocupacional, Fisioterapia, Trabajo
Social.

Somos especialistas en el manejo de la enfermedad mental grave, con
intervenciones terapéuticas tales como Terapia Electroconvulsiva con
Anestesiay Relajacién (TECAR), sedacién endovenosa.

2.3 CONSULTA EXTERNA

Ofrecemos el servicio de Consulta Externa especializada de 7:00 a.m a
7:00 p.m., de lunesaviernes.

-Consulta de Psiquiatria

-Consulta de Psiquiatria Infantil. '3) _____
-Consulta de Neuropsiquiatria. =
-Consulta de pareja por Psiquiatria ‘ (J==
-Consulta de familia por Psiquiatria

-Psicoterapia por Psiquiatria ‘
-Consulta de Psicologia.

-Psicoterapia por Psicologia. ve=uly

Buscamos que el paciente se integre a su red familiar, social,
académica, laboral a través de acciones terapéuticas brindadas por un
equipo multidisciplinario conformado por Psiquiatria, Enfermeria,
Terapia ocupacional, Trabajo Social, Fisioterapia, Psicologia.

2.4 SERVICIOS DE APOYQ DIAGNOSTICO Y COMPLEMENTACION
TERAPEUTICA

Servicio farmacéutico
Aplicacién de pruebas neuropsicolégicas.
Laboratorio Clinico

2.5 CENTRO DE REHABILITACION EN SALUD MENTAL - CRESM

El centro de Rehabilitacion en Salud Mental esta dirigido a la poblacién
con problemas de consumo de sustancias psicoactivas.

N




<«€ 3. HUMANIZACION DE LA ATENCION EN SALUD »>
3.1 DERECHOS Y DEBERES DEL PACIENTE

DERECHOS
CER

| - Su estado de salud

- Diagndstico, tratamiento y prondstico
- Propdsito, método, duracion probable y
beneficios de su tratamiento

- Riesgos y secuelas Py ‘
- Hechos o situaciones causantes de su

deterioro
- Informacion de costos y tarifas W
- Sumeédi

u médico tratante
- Si desea una segunda opinion
- Su tratamiento
- Mantener su vinculo familiar, social,
educativo y laboral
- Su participacion en investigaciones

- Siacepta 0 no la donacion de sus organos
REC'B'R - Morir dignamente
- Lamei o ,

a mejor atencion integral  integrada
o Con evidencia cientifica
o Sin discriminacion ni restricciones
- Psicoeducacion para él y su familia
- Ayuda espiritual o religiosa
- Trato sin estigma, con dignidad y respeto

- Incapacidades de acuerdo con el criterio \\

médico




DEBERES
CIR

- Con sus citas médicas

- Cancelar [a cita si no puede asistir

- Con la presentacion de documentos
requisitos para su atencion

- Con medidas de sequridad y las indicaciones
0 recomendaciones del equipo terapéutico

- Con los compromisos financieros

INFORMAR

- Los datos solicitados por el personal de
forma clara y honesta

- Las dudas o inquietudes acerca de su
tratamiento

- Las consecuencias de su tratamiento
0 de no sequir las indicaciones

RESPETAR

- Al personal de la institucion sin distincion de
faza, Sex0, culto, a Un para manifestar sus
inconformidades

- Aotros pacientes y familiares

- Las politicas (no llevar nifios, fumar o portar
amas),

- Principios y valores del HOPUV

- Las instalaciones, mobiliarios, equipos y
demas puestos para su cuidado y

atencion.
PR




3.2 DERECHOS DE LOS NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES
HOSPITALIZADOS EN EL HDPUV.

El HDPUV cuenta con los derechos y deberes del paciente,
socializado con la estrategia CER-CIR y se garantiza para la
poblacién infantil los derechos y deberes de los nifios, nifias y
adolescentes.

® Derecho a estar acompafado por sus padres o
acudiente durante la permanencia en el hospital

® Derecho a ser hospitalizado en un ambiente
compartido para la poblacién infantil

® Derecho al juego y al cuidado Itdico de acuerdo al
cursodevida.

® Derecho a recibir cuidado interdisciplinar por
personal competente

® Derecho a conocer su enfermedad, pronostico y
tratamiento

® Derecho a ser escuchado, que se le resuelvan las
dudas, teniendo en cuenta los diferentes idiomas y
lenguas

® Derecho arecibir las recomendaciones para continuar
su proceso educativo durante la hospitalizacion

e Derecho ser hospitalizados durante el menor tiempo
posible y solo si el cuidado que requieren no puede ser

dado ambulatoriamente.

® Derecho a la confidencialidad y respeto de su
privacidad

® Derecho a ser protegidos contra toda forma de
maltrato

® Derecho a cubrir las necesidades, expectativas y
riesgos de los nifios hospitalizados




3.3 DEBERES DE LOS NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES
HOSPITALIZADOS EN EL HDPUV.

e Debocuidar de misalud

e Debo decir siempre la verdad y cumplo mis
Compromisos.

e Debo cuidar y hacer uso racional de los
implementos e instalaciones que me suministra la
institucion.

e Debo informar los datos solicitados por el personal
de forma claray honesta.

e Debo asistir y participar a todas las sesic1es
terapéuticas.

e Debo tomar los medicamentos y seguir el
tratamiento segln las indicaciones medicas.

e Debo respetar al personal de salud los
compaferos, las instalaciones y normas de la
institucion.

e Debo manifestar mis necesidades e inquietudes
segln el conducto regular.

e Debo respetarme a mi mismo, mi cuerpo, mi
pensamientoy mis sentimientos.




3.4 Los padres y cuidadores deben respetar las normas
del Hospital para la permanencia en las instalaciones.

e Cumplircon el acompafiamientoy cuidado permanente del nifio,

nifay adolescente.

Cumplir con el horario de visita establecido.

Reportar las pertenencias que ingresa al servicio.

Un solo familiar por paciente.

Mantener barandas de la cama elevadas para evitar accidentes.

Solo puede ingresar alimentos seguros, que fomenten la buena

alimentacion a los nifios, nifias y adolescentes. EI HDPUYV, le

brinda al nifio, nifiay adolescente su requerimiento nutricional.

e Al ingresar al servicio lavarse las manos, cuando reciba
alimentos, cuando vaya al bafio, al realizar actividades directas
con el pacientey al salir del servicio.

e Mantener un ambiente agradable. Limpio y organizado de la

unidad del menor.

No fumar en el hospital.

Cuidar de lainfraestructuray mobiliario hospitalario.

Hablar con tono de voz baja evitando ruidos.

No entregar al paciente elementos que puedan ser

potencialmente peligrosos como: botella de vidrio, correas,

cordones, cortalifias o tijeras y sustancias psicoactivas,

Solicite lainformacion clinica del paciente al equipo tratante.

Este atento de las necesidades del paciente.

Realizar cuidado especificamente a su paciente.

Prohibido grabar, tomar fotos dentro de las instituciones

hospitalarias.

e Comunique al equipo de enfermeria los cambios observados en
el paciente.

e FEvite tocar los equipos médicos, cables, tubos, palancas,
enchufes estos SOLO deben ser manejados por el personal que lo

atiende.
e FEvitar el uso de celular durante las sesiones especiales o
terapéuticas, para fortalecer el tratamiento, la relaciéon y el

vinculo. . \\
AN
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3.5 PRACTICAS HUMANIZANTES

iBien
hecho!

Llamarlo siempre Dirigirnos con Informar sobre los Despedirnos de
por su nombre respeto al dar una servicios ofertados forma amable y
indicacién en la institucién respetuosa

Incluir a su famllia Comprender su Intervencion
como apoyo para voluntad y im’;’i:';;g oportunamente

:':fonﬁefgg Y prioridades al dolor.

Confort en las

Promover la No juzgarlo ni Cuidar su ) " 1S
autonomiay el disjc,if,',ina,,o dignidad instalaciones, jardines
. autocuidado de reflexion.

Brindar el i
Comunicarnos en tratamiento Promover el (acof,f"ﬂﬁg:,’:z:ff al
un lenguaje teniendo en cuenta silencio ¥ i
sencllo s idades final de la vida).

Programa Humanizacion de la atencion

3.6 ESTRATEGIA NOD
Es nuestra institucion nos presentamos diciendo:
NOMBRE-OCUPACION-DEBER, siempre con una sonrisa

«€ 4. SEGURIDAD DEL PACIENTE »

4.1 ZQUE ES LA SEGURIDAD DEL PACIENTE?

La seguridad del paciente se define como la aplicacion de
estrategias para evitar lesiones o dafios que se pueden
presentar durante la atencion

;Como puedo contribuir con mi propia seguridad?

Siguiendo las recomendaciones brindadas por el equipo

de salud.

Participando en la toma de decisiones que pueden

afectar a misalud.

Informar oportunamente situaciones de riesgo. \

Atendiendo a todo lo que afecte mi propia seguridad. \
-~

-




4.2 RECOMENDACIONES QUE PUEDEN MEJORAR SU SEGURIDAD

A) IDENTIFICACION

2 Presente su documento de identidad al requerir el servicio en
la institucion.

2 Responda al [lamado por su nombrey apellidos.

2 Verifique que su nombre, niumero de cédula y fecha de
nacimiento estan correctos en la escarapela, manilla de
identificacion, en la historia clinica y documentos entregados
por el hospital.

2 En la manilla de identificacion de urgencias y hospitalizacién
encontrara los riesgos que le han sido identificados, con los
siguientes colores.




B) PREVENCION DE CAIDAS

Acuda a la consulta Ambulatoria con un acompafiante
mayor de edad.

Utilice calzado antideslizante y evite caminar sobre el
piso mojado, piso irregular o zonas delimitadas con la
sefal de peligro.

Si se siente mareado o con vision borrosa informe al
personal del hospital.

Siéntese y levantese de la cama o la silla pausadamente
antes de atender al llamado.

Si ha sufrido alguna caida, inférmelo al personal de la
sala, donde se encuentre.

Atienda la informacién brindada por parte del personal
asistencial y los avisos para prevenir caidas.

Siusted se CAE
No se levante solo, espere o pida ayuda.
Permita la evaluacion médicay el tratamiento.

C) PREVENCION DE INFECCIONES

-Momentos de lavado de manos

Al llegary salir de lainstitucion

Antesy después del contacto con el paciente.

Antes de consumir el medicamento y recibir los
alimentos.

Antesy después deir al bafio.

Después de exposicion a fluidos corporales como: sangre,
moco, orina, materia fecal, sudor y saliva.

Después de tocar la basura o residuos.

Después de sonarse la nariz, toser o estornudar.

Cuando las manos estén visiblemente sucias.




¢Como lavarse las manos

v Mojarse las manos Aplicar suficiente jabon Frotar las palmas entre si

para cubrir toda la mano
W}

; )
Frotar la palma de la mano derecha Frotar el dorso de los dedos de

contra el dorso de la mano izquierda  Frgtar 1as palmas de las manos una mano contra (a palma de la

entrelazando los dedos , y viceversa ] mano opuesta, manteniendo
entre si, con los dedos entrelazados nidos los dedos

ﬁ’//‘ ol \1\‘;\
<@ g} A\ }

Rodeando el pulgar izquierdo

con la palma de la mano derecha, Frotar la punta de los dedos de Enjuagar las manos.
frotarlo con un movimiento de rotacion, 12 mano derecha contra la paima
y viceversa. de la mano izquierda, haciendo un

movimiento de rotacion, y viceversa.

V\‘
_—
L

vr

Secarlas con una toalla de un solo uso. Utilizar la toalla para cerrar el grifo.

N\

S
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ETIQUETA AL ESTORNUDAR

Es un habito importante para la prevencién y control de las
infecciones.

e Al estornudar o toser, cubra boca y nariz con un pafiuelo

desechable.

® Tosaoestornude en la manga de su camisa o blusa.
e Sjestatosiendo, utilice tapabocas, cubra bocay nariz.
e Después de toser o estornudar, lavese las manos.

D) CUIDADOS CON LOS MEDICAMENTOS -‘*N ]

En la consulta médica:

Informe al médico o al personal de salud sobre todos los
medicamentos que toma, incluso los naturales y vitaminas.
Informe al médico si presenta alergia o reaccién a algun
medicamento o alimento.

Aclare todas sus dudas de la informacién recibida por el
equipo de salud, teniendo en cuenta para que sirven los
medicamentos que le ordenan o administran, sus efectos e
interacciones.

E) COMUNICACION

Pregunte todo lo que no entienda, no se quede con dudas.
Hable con libertad y tranquilidad sobre su enfermedad.

Si le van arealizar un examen o procedimiento, debe conocer
para que sirve, sus beneficios y que riesgos puede presentar.
Informe cualquier cambio que crea importante en su estado
de salud.

Es importante que manifieste su opinion respecto a la
atencién recibida en el servicioy en el servicio de atencién al
usuario (SIAU).

N




F) PRECAUCIONES ESPECIALES

Relacionados con riesgos en salud mental.

v En caso de sentir tristeza, ideas de autoagresion o
autolesion informe al equipo tratante.

v Si observa elementos peligrosos como: maquinas de
afeitar, botellas de vidrio, cordones, correas, objetos
filosos o sustancias ilicitas, informe inmediatamente al
personal que lo atiende.

v Prohibido el consumo de sustancia psicoactivas dentro
de lainstitucién.

v Si observa situaciones “intimas” informe
inmediatamente al personal que lo atiende.

v Si otra persona lo esta amenazando o agrediendo,
informe al personal que lo cuida.

v En caso de tener intension de irse del hospital, pedir
orientaciony apoyo al equipo tratante.

v Tener en cuenta que la contencién mecéanica (EI
Protocolo de agitacién psicomotriz) es una accion
terapéutica encaminada a evitar dafios al paciente y se
realiza cuando haya un claro riesgo de dafio para el
propio paciente, otras personasy el ambiente. Noes un

;Qué debo hacer si mi familiar se evade /
fuga del hospital y yo estoy en casa?
El paciente debe regresar al hospital para continuar el tratamiento,
puede llamar al niimero 6023223232 para que le den indicaciones.




«€ 5. SALUD MENTAL »

La OMS define la salud mental como “"un estado de bienestar en el
cual cada individuo desarrolla su potencial, puede afrontar las
tensiones de la vida, puede trabajar de forma productiva y
fructifera, y puede aportar algo a su comunidad”

La Salud mental infantil: es un estado dindmico, que desde la
concepcion hasta que inicia la adolescencia, se estructura en
cada nifio(a), a partir de caracteristicas fisicas, cognitiva y de
personalidad, cuyos rasgos o predisposiciones individuales
interactlan con los elementos externos en que se desenvuelven,
sea en el entorno familiar, educativo, o comunitario, afectando
aspectos internos y externos, en un proceso de construccién
continua. CDC.

5.1 CUIDANDO AL CUIDADOR

El cuidador es quien asiste y se responsabiliza de una persona
que padece un tipo de afectacion, en la que se requiere apoyo
para realizar actividades de la vida cotidiana, o que son de gran
importancia para preservar la vida o la seguridad de quien es
cuidado(a).

Pasos para Tener en Cuenta Como Cuidador

Cuida tu propia salud.

Reconoce tus limites.

Delega responsabilidades.

Participa de actividades sociales.

Realiza pausas en el dia

Reconoce y valora la evolucidon de su paciente.
Ofrece autonomia.

Pide ayuda, busca informacién con profesionales
de la salud.

Revisa sus emociones.

Cuida los pensamientos, aleja pensamientos negativos.
Realiza actividad fisica

Conserva la serenidad. .y

N
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U
5.2 CLUB DE CUIDADORES:

El club de cuidadores busca resolver inquietudes, educar al
paciente, familia y comunidad sobre enfermedad mental,
autocuidado, promociény prevencion de la enfermedad.

Reuniones el tercer viernes de cada mes en el Hospital
Departamental Psiquiatrico Universitario del Valle.

5.3 AUTOCUIDADO

- Ser consiente del propio estado de salud.

- Pensaren la posibilidad de realizar una conducta de
autocuidado.

- Analizar los proy los contra de las alternativas.

- Tomar una decisién acerca de la situacién de salud.

- Disefiar un plan o procedimiento.

- Elcompromiso de implementary continuar con el plan.

5.4 PASOSPARAELAUTOCUIDADO

- Aceptar laenfermedad y el tratamiento.

- Maximiza el potencial de salud y bienestar.

- Establece las buenas relaciones familiares y apoyos sociales.
- Afrontar el estigma.

- Incorporar estrategias para controlar y manejar los sintomas.
- Adquirir técnicas para organizary llevar el tratamiento.




6.RECOMENDACIONES DURANTE LA HOSPITALIZACION

e EIl personal de enfermeria le colocard la manilla de
identificacién, es importante que la conserve durante toda la
hospitalizacién.

e Entregue asu familia todos los elementos de valor como joyas
odinero.

e Durante la hospitalizacion tenga disponible para el cambio
diario: ropa cémoda, chanchas y calzado antideslizante.
Pijama para el descanso.

e En el caso de nifios, nifias y adultos mayores deben tener
acompafiamiento de un familiar o acudiente permanente.

e Eviteingresaralavisitacon menores de edad.

e No entregar al paciente elementos que puedan ser
potencialmente peligrosos como: botella de vidrio, correas,
cordones, cortalifas o tijeras.

e Porningun motivo ingrese sustancias psicoactivas.

e Solicite lainformacién clinica del paciente equipo tratante.

e [ste atento de las necesidades del paciente, visitelo
frecuentemente.

e Horarios de visita: de lunes a sabado en horario de la mafiana
(9.30-11.30am)y latarde (2:30 pma4.30 pm).

e Durante la visita evite comentar al paciente situaciones

estresantes.

El hospital cuenta con zonas verdes de esparcimiento.

El hospital cuenta con jardines para la reflexién y encuentro.

Entregue el paciente al equipo de enfermeria del servicio.

Comunique al equipo de enfermeria los cambios observados

en el paciente.

e FEvite tocar los equipos médicos, cables, tubos, palancas,
enchufes estos SOLO deben ser manejados por el personal
que lo atiende.

e Puede comunicarse o solicitar informacién de su paciente al
teléfono 6023223232, extension segln el servicio donde se

encuentre.
*URGENCIAS: 127 o SALA 6 INFANTIL: 236-237
eSALA 1: 101-111 e SALA 7: 107-117
*SALA 2: 102-112 e SALA 8: 108-118
eSALA 3:103-113 e SALA 9: 109-119
eSALA 4: 104-114 e SALA 10: 110-120

*SALA 5:105-115 ¢ CRESM:222 \\

eSALA 6 ADULTO: 106 -116 e HOSPITAL DIA: 138

Ny | =



6.1UTILESDE ASEQY ARREGLO PERSONAL

Durante la hospitalizacién, la familia debe aportar los
elementos para el arregloy aseo personal:

Ropa cémoda y limpia para el dia y la noche. (Se
realiza cambio diariamente)

Toalla para secar. *

Crema hidratante

Jabon de bafio %

Crema dental

Desodorante %

Cepillo de dientes

Shampoo

Peine @

Maquina de afeitar (Entregar directamente al

personal de salud)
Pafiales y pafitos himedos si lo requiere o el personal

le solicita.
Toallas higiénicas @

Chanclas
Calzado cerrado, sin cordones Q




7. RECOMENDACIONES AL EGRESO
0 ALTA HOSPITALARIA. >>>>

El psiquiatra le dara el alta y se le comunicara a su familia por
medio del equipo tratante.

EL ALTA hospitalaria se dara cuando hayan cumplido los objetivos
de la hospitalizaciony se daran las siguientes indicaciones:

7. 1ESTRATEGIA CUIDARME

C omunicacién: »

Tenga presente la fechay hora de cita de control
Comuniquese con sus amigos o familiares que puedan
ofrecerle apoyo emocional y ayuda.
Puederecibirayudacon la LINEA 106 de salud mental.
Tenga en cuenta en casos de los nifios, niflas y
adolescentes:

OO0 0O

- Cbémo responde su nifio, nifia 0 adolescente ante
distintas situaciones

- Lasfortalezasy necesidades de su nifio

- Loqueasunifolegustayloquenole gusta

- Loque hafuncionado para ayudar a su nifio

- Loquenohafuncionado.

2
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U rzencia P2

©® Tenga en cuenta los signos y sintomas de alarma que
indiquen empeoramiento, por ejemplo: Deseo y
pensamiento de muerte, acciones que ponen en riesgo
la vida, dejar de comer durante varios dias
consecutivos, alteracion del ciclo de suefio, cambios
intensos de animo, aislamiento social definitivo,
cambios en el comportamiento como irritabilidad o
impulsividad.

® En caso de los nifios, nifias y adolescentes: Si le
preocupa la conducta o las emociones de su hijo,
digaselo a sus médicos, maestros, consejeros,
trabajadores sociales, amigos y parientes.

| nformacion

® Sobre la Enfermedad: ;Que es?, signos y sintomas de la
enfermedad mental.

® Signos de crisis o recaida.

©® Cuidados en casa.

(Dicia_____ P>

La alimentacién saludable es aquella que proporciona los
nutrientes que el cuerpo necesita para mantener el buen
funcionamiento del organismo, conservar o restablecer la

Consumir porciones diarias entre frutas y verduras.
Evitar consumo de bebidas gaseosas.

Evitar consumo de licor.

Evitar alimentos ultraprocesados.

Cumplimiento de horarios.

Sustituir refrescos azucarados por agua, infusiones,
zumos naturales, té.

Aumentar el consumo de agua diaria.
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A mbiente P>

® Reconozca los factores estresantes del paciente e intente

controlarlos:

Ruido, lluminacién, Olores, Orden y aseo

Fomentar la Higiene personal

Evite situaciones estresantes con los familiares.

Fortalezca las relaciones familiares, sociales, de parejay de

amistad.

e Visite espacios agradables y participe en actividades ludicas y
recreativas

Prevencion de caidas

<> Utilice calzado antideslizante, si se siente mareado, pida
ayuda para levantarse y caminar

=> Tenga cerca todos los elementos que necesite: Gafas,
medicamentos, baston, evite el uso de tapetes.

=> Evite caminar por pisos mojados. Las areas por dénde camina
deben estar libres de obstaculos.

En caso de los nifios, nifas y adolescentes:
= Explore todas las opciones disponibles para satisfacer las
necesidades de su nifio, adolescente y de su familia.
= Incluye al nifio (a) o adolescente en el proceso de tomas de
decisiones.

R ecreacion y buen uso del tiempo >

° Haga ejercicio con regularidad:

- La actividad fisica mejora la condicién fisica, asi como la
salud en general.

- Hay dos actividades fisicas que puede involucrar en la vida :

- Actividades diarias: Como caminar, realizar las labores en casa,
salir hacer compras o cualquier actividad de rutina de la vida.

Actividades Recreativas:

Son las actividades deportivas recreativas que puedes involucra

a la familia, amigos o compafieros.
- Realice por lo menos 30 minutos de caminatas diarias.
- Realice pequefias cantidades de ejercicio durante el dia
- Dele importancia al suefio. \
- Establezca horarios para irse a dormir y para levantarse. \
- Minimo 7 horas de suefio 0 descanso. = °°° <=
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La luz azul que emiten diversos dispositivos y pantallas
puede hacer que sea mas dificil conciliar el suefio.

No hagas siestas demasiado largas durante el dia.

Evita pasar noches en blanco para estudiar.

Crea un ambiente adecuado para dormir. (lluminacion,
ropa comoda, ruido).

Establezca metas y prioridades.

Decida lo que debe hacerse en este momento y lo que
puede esperat.

Aprenda a decir “no” a nuevas tareas si empieza a sentir
que estd asumiendo demasiadas cosas.

Intente tener presente lo que ha logrado al final del dia, en
lugar de lo que no ha podido hacer.

: Tener presente las
M edlcamentos recomendaciones anteriores.

EN CASA:

AN

Revise que los medicamentos entregados en la farmacia, sean
los ordenados en la formula médica.

Guarde las férmulas médicas.

Mantenga los medicamentos SEGUROS, en su envase
original, en lugares frescos, secos, que no le de sol y en
algunos casos especificos en la nevera.

Mantenga los medicamentos fuera del alcance de los nifios.
Cumpla diariamente los horarios para tomarse el
medicamento.

Revise cual es el medicamento que se va atomary la cantidad
ordenada.

Las pastillas deben sacarse de los sobres, sélo antes de
administrarlos.

Tome los medicamentos con agua.

Tenga en cuenta los efectos no deseados

NO suspenda la toma de los medicamentos hasta que el
psiquiatra lo ordene.

Evite AUTOmedicarse

Evite aconsejar a otros pacientes sobre la toma de estos
medicamentos

Evite intercambiar medicamentos con otros pacientes

Evite consumir sustancias psigoactivas y bebidas alcohoélicas.

N
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[E spiritualidad

Capacidad interna de encontrar significado y conexién con la

vida
[ ]
[ ]
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Intente practicar unaactividad relajante.

Explore diversos programas o aplicaciones moviles de
relajacion o meditacion, relajacién muscular o ejercicios
derespiracion.

La relajacién permite centrarnos en las tareas diarias de
forma eficaz.

Nos permite pensar con mayor claridad y de una forma
mas creativa.

Provoca una sensacién de pazy tranquilidad que dura alo
largo del dia.

A mésrelajacidn, mas tranquilidad.

Técnicas de Relajacién

Es mejor practicar la relajacion sentados, ya que es facil
quedarse dormido.

Relajatu cuerpo.

Utiliza ropa comoda, Quitate los zapatos.

Procura que la luz sea la adecuada.

Piensa que este momento de relajacion es un momento
solo para ti y que te lo dedicas a ti mismo para encontrar
paz.

Efectuar varias respiraciones profundas y completas antes
de continuar con larelajacién.

Practique la gratitud.

- Recuerde diariamente cosas por las que esta
agradecido. Sea especifico. Escribalas durante la
noche o repitalas mentalmente.

Centre su atencién en las cosas positivas.

- ldentifique y cuestione sus pensamientos
negativos y poco Uutiles para que vaya
reduciéndolos.

Busque la cercania y compafila de las personas
significativas

\
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¢CUANDO LE DEN SALIDA A MI FAMILIAR, QUE TRAMITES
ADMINISTRATIVOS DEBO REALIZAR Y A DONDE DEBO IR?

. El personal del enfermeria de la sala le orientaran con respecto a
la autorizacidn y entrega de medicamentos, toma de examenes de
laboratorio, tramites para la cita de control y remision a
programas y otros especialistas.

8. SISTEMAS DE ALARMAYY EMERGENCIA
(BRIGADA, EXTINTORES).
8.1 El hospital cuenta con sistema de alarmas para:

Emergencias, Agitacion psicomotriz, Reanimacion cardio cerebro
vasculary Boton de panico en los consultorios médicos.

LA INSTITUCION CUENTA CON CUATRO (4)TIPOS DE ALARMA PARA
INFORMAR SITUACIONES DE EMERGENCIA

ASISTENCIAL EMERGENCIA EVACUACION BOTON DE PANICO

8.2 Contamos con brigada para emergencias, los brigadistas
se encuentran entrenados y certificados el apoyo en caso de
situaciones de emergencias y desastres y operar los extintores.




U
8.3 EN CASO DE EVACUACION, EL PERSONAL QUE LO CUIDA:

Lo guiara hasta el punto de encuentro asignado.
Camine siempre con calmay a la derecha de los
pasillos o corredores.

Nunca se retire del grupo.
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PUNTO DE
ENCUENTRO

Estan clasificados de
acuerdo al anélisis de
riesgo de cada area
Estan distribuidos en
todas las areas.
En las areas comunes se
cuenta con gabinetes que
contienen el equipo
extintor
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9. MANEJO ADECUADO DE LOS RESIDUOS

7 ¢9 ¥h
L
Los NUEVOS ‘

M A
colores para

8ty
la segregacion
de residuos:

RESIDUOS
ORGANICOS
APROVECHABLES

RESIDUOS NO
APROVECHABLES

RESIDUOS
APROVECHABLES

Restos de
comida

Plastico
Carton
Vidrio
Papel

Metales

Desechos
agricolas

3 claves para cuidar el medio ambiente
e Reciclar
e Reutilizar
e Reducir basura

10.BUZON DE SUGERENCIAS: MANIFESTACIONES

Tipos de manifestaciones:
e Peticiones, Quejas, Reclamos, Sugerencias y
Felicitaciones.
e (Cada manifestacion es importante y tiene un tiempo
de respuesta acorde a normatividad.

Medios para manifestaciones

e De manera presencial en la oficina del SIAU del
Hospital.

e Buzones de sugerencias ubicados al interior del
Hospital (4 buzones; Uno en caja, otro al frente a
facturacién, otro en el area de Hospital dia'y uno en el
segundo piso en el area de consulta externa),

e Por la pagina web del www.psiquiatricocali.gov.co

e A través de la ventanilla Unica (presencial o al correo
electronico ventanillaunica@psiquiatriccali,gov.co)

e Por teléfono al 57+ (602) 3223232 opcion 4 \\
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11. CONTACTO

Direccion:
Calle 5 No. 80-00, Santiago de Cali, Colombia
Codigo postal: 760034

Horarios de visita a pacientes hospitalizados:
Lunes a sabados

Manana: 9:30a 11: 30 a.m.

Tarde: 2:30 a 4:30 p.m.

Teléfonos:
Referencia/Contrarreferencia:
+ 57(602) 3223232 Ext. 129

Linea gratuita o linea de servicio a la
ciudadania/usuario PBX
+57 (602) 3223232

Direccion Centro de Rehabilitacion en Salud Mental
CRESM - Sede Bellavista

Carrera 30 este No. 11-49, Barrio Bellavista

Lunes a Viernes de 10:30 a.m. a 12:30 pm

y 3:30 p.m. a 5:00 p.m.

Los familiares deben llamar con anticipacion y

agendar cita para ser autorizado el ingreso

Atencion en oficinas administrativas

de 7:30 a.m. a 5:00 p.m.

los lunes y viernes de 7:30 a.m. a 5:30 p.m.

los martes, miércoles y jueves.
Correoventanillaunica@psiquiatricocali.gov.co
de 7:30 a.m. a 5:00 p.m.

los lunes y viernes de 7:30 a.m. a 5:30 p.m.

los martes, miércoles y jueves.

Linea Anticorrupciéon +57 (602) 3223232 Ext: 240

www.psiquiatricocali.gov.co
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