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El mayor fue diagnostica-
doconTEAytratadoenel
Hospital Dia de Coquimbo.
El menor, con signos de
depresion, sigue sin tener
atencion en el sistema pu-
blico. La historia de Karen
de la Torre pone rostro a
la sobrecarga y exclusion
que viven muchas familias

en laregion.

Salud mental infantil en crisis:
cuando el sistema alcanza para uno,
pero deja fuera a otro

Por: Valentina Echeverria O.

La crisis de la salud
mental infantil y adolescente
en la region de Cogquimbo si-
gue golpeando a familias que
buscan atencién oportuna.
Las largas listas de espera,
la falta de camas y especia-
listas, y la ausencia de una
red que responda a la deman-
da hacen que muchos nifios
gueden sin tratamiento.

Ese es el caso de Ka-
rende la Torre, madre de Fe-
lipe y Gaspar, perteneciente
a la agrupacion Antu-Kuyen
quien llegd desde Antofagas-
taalaregion en el afio 2020.
Su experiencia refleja los de-
safios que enfrentan cientos
de familias. Mientras su hijo
mayor logro acceder a un pro-
grama intensivo en el Hospi-
tal San Pablo de Coquimbo,
su hijo menor aln no puede
recibir atencion.

[ DELAATENCION
PRIVADAA LA
RED PUBLICA

Al llegar a la region, Fe-
lipe, diagnosticado con Tras-
torno por Déficit de Atencion
e Hiperactividad (TDAH), co-
menzé a presentar crisis in-
tensas de hiperactividad y epi-
sodios de rabia. «Todos en
casa sufriamos las conse-
cuencias; mi hijo menor vivié
esta etapa de una manera

muy cruda, ya que veia los
golpes que recibiamos y de-
biamantenerse encerrado en
una pieza con llave por mu-
chas horas para gue no fuera
agredido», recordando que
estos episodios eran involun-
tarios.

En plena pandemia, la
familia recurrié a consultas
privadas con neurdlogos y una
psiquiatra. Sin embargo, los
costos eran insostenibles. La
especialista recomendd cam-
biarse a FONASAYy, a través
de un Cesfam, Felipe fue de-
rivado al policlinico Infantoju-
venil del Hospital San Pablo.

Porla gravedad del caso,
Felipe ingresd al Hospital Dia,
programa intensivo donde re-
cibia atencion de lunes a vier-
nes entre las 9:00 y 15:00
horas. Alli fue diagnosticado
con Trastorno del Espectro
Autista (TEA) y otros dos
trastornos, ajustando asi su
tratamiento.

«En el Hospital Dia fue
contenido y atendido integral-
mente, es decir, psicologia,
psiquiatria, terapia ocupacio-
nal y actividad fisica Pasa-
mos de crisis diarias de mu-
chas horas a episodios ais-
lados en la semanax, cuenta
lamadre.

Ademas, a pesar de los
momentos dificiles que Karen
vivia dia a dia, encontré con-
tencién entre las multiples
madres y padres que se en-

contraban luchando por sus
hijos en el mismo lugar. «Ahi
conocimos muchas mamas
que vivian lamisma situacion
que nosotros, con nifios con
diferentes diagndsticos».

A pesar de los avances,
la falta de camas derivé en
hospitalizaciones improvisa-
das. «Estuvo 10 dias en pe-
diatria del Hospital de San
Pablo. La espera fue termble,
porque el personal no esta
capacitado para tratar crisis
de salud mental. Fue dificil
contenerlo, mide 1,75 y tiene
mucha fuerzas.

Posteriormente, Felipe
fue trasladado a la corta es-
tadia en Ovalle, donde perma-
necio 40 dias. La familia de-
bia viajar diariamente para vi-
sitarlo. «Fue desgastante,
pero salié mejor y pudo ini-
ciar el alta en el Hospital
Dia».

B SEGUNDO HIJO, SIN
ACCESOATRATAMIENTO

Mientras Felipe avanza,
la atencion se volco hacia
Gaspar, de 8 afios, quien pre-
senta crisis de ira asociadas
a depresion gatillada por la
situacion familiar. Sin embar-
go, su caso no ha sido con-
siderado priorntario en el sis-
tema publico.

«El sistema no tiene ca-
bida para él porque no esta
grave. No tengo acceso ni a

psicéloga ni a psiquiatra.
Debo atenderlo de forma par-
ticular, lo que significa pagar
un psiquiatra de $75 mil men-
sual, psicologa $200 mil, me-
dicamentos $150 mil, terapia
alternativa $160 mil. Es inal-
canzable».

|
no es aislada. Organiza-
ciones de padres y pro-
fesionales de salud men-

La historia de Karen

tal advierten que la ca-
pacidad regional esta
sobrepasada. Las camas
de hospitalizacion breve
son escasas, los progra-
mas intensivos limitados
y los diagnésticos au-
mentan afio a afio.
«Uno de mis hijos
tuvo atencion, pero ;qué
pasa con los demas ni-
fios? Gaspar quizas nun-
ca entre al sistema, como
muchos otros, porque no
da abasto y muchos que-
dan fuera», resume la
madre, evidenciando
una crisis que, pese a los
esfuerzos, aun deja a de-
cenas de familias sin una
respuesta efectiva.



