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APOYO PSICOSOCIAL BASICO (APB)

para las embarazadas y familias afectadas por el virus de Zika

Guia para Proveedores de Salud
del primero y segundo nivel de atencion

Ayudar y facilitar que
las personas accedan a
informacion, servicios y

apoyos sociales

Desarrollar una relacion
de confianza con la
persona y su familia

Alentar a la persona
para que se sienta en
control de sus emociones

y empoderada para
actuar

Pilares de la Atencion

Psicosocial Basica (APB)




Prepdrese

Tenga informacion
precisa y correcta
sobre Zika y el caso.

Sepa cdmo comunicar

la noticia con empatia y

palabras comunes.

Tenga un listado y
los contactos de
servicios de apoyo a
embarazadas, ninos y
familias afectadas.

¢Hay sospecha o confirmacion de

infeccion de Zika en el embarazo

o nino(a) con sindrome congénito
asociado a Zika (SCaz)?

Brinde apoyo psicosocial bdsico

Haga acciones
de apoyo

Pregunte sobre las
preocupaciones y
necesidades que
pueda tener la
madre, padre vy el
resto de la familia.

Esté atento(a) al
estado emocional
de la madre,
padre y familia;
observe el
lenguaje verbal y
no verbal.

ldentifique signos de
alerta de salud mental
y si presenta tres o mds,
refiera a un servicio
especializado.

ALGORITMO DE APOYO PSICOSOCIAL BASICO

Dé seguimiento

ldentifique una red de
apoyo para la madre
y la familia: amigos,
vecinos, iglesia, grupos
de pares, otros.

Refiera a servicios
de atencidén médica
especializada para la
madre y/o el nino(a),

segun el caso.

Promueva talleres
psicoeducativos y
grupos de apoyo con
las familias afectadas
y voluntarios de la
comunidad.



nccEnn ACCEDA es una forma de recordar cémo organizar una sesion con
apoyo psicosocial basico. Cada letra de la palabra ACCEDA nos
recuerda un paso de la sesion.

Atienda a la persona con amabilidad y respeto. El saludo cordial

y llamarla por su nombre le indica a la persona que la recibe con
agrado. Afieéndala en un lugar privado y donde la persona se pueda
sentar. Esté preparada(o) para dar la noficia o para el seguimiento,
segun el caso.

Comunique a la persona el o los problemas que identifica y
preguntele por opciones de solucidn y/o sugiera algunas pertinentes.
La comunicacion personalizada es la que se relaciona con los
problemas y soluciones que la misma persona menciona. La
comunicaciéon debe ser clara y precisa. Evite dar diagndsticos
definitivos. Asegurese que haya comprendido la informacion que

le dio haciendo preguntas de verificacion.

Encamine a la persona a fomar una decision sobre alguna accion
que pueda hacer para mejorar su auto-cuidado, el seguimiento del
caso y/o pedir apoyo a miembros de la familia, vecinos o un grupo.
Ayude a la persona a identificar los apoyos en su vida. Pregintele
qué es lo que ella podria hacer y trate de que la persona diga lo que
se compromete a probar hacer.



SIGNOS DE ALERTA DE SALUD MENTAL

Observe y pregunte por estos signos de alerta. Si tiene 3 o0 mds de éstos, refiera
a servicios especializados.

Signos de alerta

Bajo estado de dnimo persistente o tristeza (sensacién de vacio) que
dura mds de dos semanas seguidas

2. Sentimientos de desesperanza y/o pesimismo

Pérdida del interés o pérdida de la capacidad para disfrutar de
actividades que normalmente eran placenteras

4. Dificultades de concentracion
5. Preocupacién extrema y constante

6. Sentimiento de miedo y/o temor

MUltiples sinfomas fisicos sin causa definida: cefaleas o dolor de
cabeza, articulares, gdstricas, palpitaciones, mareos, aletargamiento,
tension muscular, agitacion e inquietud, temblores, incapacidad de
relajarse, sensacion de ahogo, vértigo, otras.

8. Cambio en hdbitos alimentarios y/o de sueno

Descuido inusual en apariencia personal (falta de higiene y
desnutricion)

10. Dificultades en relaciones interpersonales

ldeas y pensamientos suicidas, intensos y persistentes (intentos

i suicidas previos)

12. Historia de golpes que no concuerdan con la evidencia

13. Acciones violentas

14. Consumo de sustancias psicoactivas (alcohol, tabaco y otras drogas) ..



DESTREZAS BASICAS DE COMUNICACION

5 COSAS
PARA DECIR Y HACER

5 COSAS
QUE NO DEBE DECIR NI HACER

Encuentre un lugar privado vy sin distracciones
para platicar; practique la privacidad y
confidencialidad.

Invite a la consulta a la pareja o
acompanante de la madre para que se
conviertan en un apoyo de la madre y/o
nino(a).

Liame a la persona por su nombre y mirela a
los 0jos; observe sus gestos y expresion facial,
postura, tono de voz, respiracion y otros.

Mantenga una escucha activa y empdtica
para entender sus necesidades y
preocupaciones.

Demuestre que escucha asinfiendo con la
cabeza o diciendo “mmm, comprendo...”, sin
interrumpir y respetando los silencios.

NO utilice expresiones técnicas y vocabulario
complicado.

NO culpe ni juzgue a la persona por haberse
embarazado, por no usar conddn, no echarse
repelente de insectos o no haber eliminado
criaderos de mosquitos.

NO interrumpaq, presione o apure a la persona
mientras habla (por ejemplo, no mire la hora
en su reloj, ni hable muy rapido).

NO invente si no sabe. NO dé diagndsticos
definitivos. NO haga falsas promesas ni dé
falsos argumentos tranquilizadores.

NO hable de sus propios problemas, no se
ponga de ejemplo, nile cuente historias de
ofras personas.




APOYO PSICOSOCIAL SOSTENIDO EN EL
SEGUIMIENTO DEL CASO EN CADA ETAPA




