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Resumen

Objetivo: Describir las diferentes variables asociadas a los consultantes que asistieron al Centro de Atencion
para el Desarrollo del Potencial Humano de la Universidad de Manizales (CAPH), en el periodo 2011 al 2014.
Materiales y métodos: Investigacion descriptiva de caracter no experimental. Se trabajo con las bases de datos y el
registro de historias clinicas del CAPH que contenian informacion de los 960 consultantes que asistieron al centro
desde el I semestre del 2011 al IT semestre del 2014. Resultados: se encontré un mayor porcentaje de mujeres
58,4%. E141,6% era menor de edad y una tercera parte, 31,2%, eran estudiantes universitarios. Respecto al motivo
de consulta en nifios y adolescentes, se presentaron problemas de comportamiento en un 15,4%, dificultades de
aprendizaje en un 12,8%, necesidad de valoracion emocional en un 15,4%, y problemas de ansiedad y familiares,
cada uno con un 7,7% respectivamente. Para el caso de los adultos los motivos de consulta mas frecuentes
fueron la necesidad de valoracion emocional con un 27,2%, la tristeza con un 10,9%, el consumo de sustancias
psicoactivas con un 8,7%, y los problemas familiares con un 7,6%. Conclusiones: se registro una alta proporcion
de trastornos de comportamiento en nifios y adolescentes, seguidos por la necesidad de valoracion psicologica, los
trastornos del aprendizaje y los trastornos de ansiedad.
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Salud mental, psicologia, prevalencia, promocion de la salud (Fuente: DeCS, BIREME).
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CHARACTERIZATION OF THE PATIENTS IN THE CENTER OF
PSYCHOLOGICAL CARE AT UNIVERSIDAD D€ MANIZALES

Abstract

Objective: To describe the different variables associated with the patients who attended the Center of
Attention for the Development of Human Potential of Universidad de Manizales (CAHP), in the period
2011 to 2014. Materials and methods: Non-experimental, descriptive research. The data bases and
the clinical records of the CAPH which contained information of the 960 consultants who attended the
center from the first semester of 2011 to the second semester of 2014 were used. Results: A greater
percentage of women were found 58.4%; 41.6% were under age and one third, 31.2%, were university
students. Regarding the reason for consultation in children and teenagers, there were behavioral
problems in 15.4%, learning difficulties in 12.8%, need of emotional valuation in 15.4%, and anxiety
and family problems in 7.7%. In the case of adults, the most common reasons for consultations were
the need for emotional valuation 27.2%, sadness 10.9%, the consumption of psychoactive substances
8.7%, and family problems 7.6%. Conclusions: There was a high proportion of behavioral disorders
in children and adolescents, followed by the need of psychological valuation, learning disorders and
anxiety disorders.

Key words
Mental health, psychology, prevalence, health promotion(Source: MeSH, NLM).

CHBHCTGRIZﬂgﬁQ DOS ASSISTENTES PARA O CENTRO DE ATENCAO
PSICOLOGICA DA UNIVERSIDADE D€ MANIZALES

Resumo

Objetivo: Descrever as diferentes variaveis associadas as dos doentes que foram ao Centro de atengdo para o
desenvolvimento do potencial humano da Universidade de Manizales (CAPH), no periodo 2011 ao 2014. Data e
lugar de execug¢ao do estudo: Manizales 2015. Materiais e métodos: Pesquisa descritiva — correlacional de carater
ndo experimental. Trabalhou-se com as bases de dados e o registro de historias clinicas do CAPH que continham
informagao dos 960 doentes que foram ao centro desde o I periodo de 2011 ao II periodo de 2014. Resultados:
Encontrou-se uma maior porcentagem de mulheres 58,4%, assim como que 0 41,6% era menor de idade e que uma
terceira parte 31,2% sdo estudantes universitarios. Respeito ao motivo de consulta em criangas e adolescentes,
presentou-se um 15,4% de problemas de comportamento, dificuldades de aprendizagem 12,8%, necessidade de
valorag@o emocional 15,4%, ¢ problemas de ansiedade ¢ familiares cada um com um 7,7%. Para o caso dos adultos,
os motivos de consulta mais freqiientes foram a necessidade de valoracdo emocional 27,2%, a tristeza 10,9%, o
consumo de sustancias psicoativas 8,7%, ¢ os problemas familiares 7,6%. Conclusdes: em relagdo aos motivos
de consulta, em criangas e adolescentes se segue registrando uma alta proporgdo de transtornos de comportamento,
seguidos pela necessidade de valoragdo psicologica, os transtornos de aprendizagem e transtornos de ansiedade.

Palavras chave
Satde mental, psicologia, prevaléncia, promogao da saude (Fonte: DeCS, BIREME)



Caracterizacion de los asistentes al centro de atencion psicologica de la universidad de Manizales

INTRODUCCION

La problematica de salud mental en Colombia se
considera un asunto de salud publica (1, 2), y su
estudio se considera que es una prioridad dentro
de las politicas del sistema General de Seguridad
Social, por las dimensiones de dichos trastornos
y su alta prevalencia, estimada en un 40,1% (1,
2). Este interés por estudiar la salud mental en
el contexto de la universidad, desde uno de sus
programas de proyeccion universitaria como lo
constituye un centro de atencién psicologica,
representa un espacio para conocer las diferentes
variables asociadas a los consultantes que
asistieron al servicio de consulta psicoldgica en la
Universidad de Manizales, entre el 2011 al 2014,y
especialmente, permite establecer el estado de los
motivos de consulta e impresion diagnostica mas
frecuentes, que en si mismos representan un perfil
del tipo de usuario y del estado de la salud mental
de los consultantes.

Se constituye en antecedente de la presente
investigacion, un estudio realizado en la ciudad
de Medellin (Colombia) que tuvo como objetivo
establecer la prevalencia de los trastornos mentales
y de los estresores psicosociales asociados en
usuarios de consulta externa de psicologia de
la Universidad San Buenaventura, en el que
participaron 106 usuarios, 35% hombres y 64%
mujeres, con una edad media de 26,8 afos, a los
cuales se les aplico una entrevista neuropsiquiatrica
y el formato de evaluacion del Eje IV del DMS —
IV- TR, en el que se encontr6 que los trastornos
con mayor prevalencia fueron: riesgo suicida con
un 28,3%, depresion mayor pasada con un 26,41%,
depresion mayor actual con un 20,75%, depresion
con melancolia con un 15,1%, trastornos por
uso de sustancias no alcohoélicas con un 15,09%,
trastorno por angustia con un 14,15%, ansiedad
generalizada con un 13,2%, hipomania pasada
con un 12,26%, fobia social con un 10,37%, y
abuso y dependencia al alcohol con un 10,37%.
Los estresores psicosociales asociados fueron los
problemas relativos al grupo primario en un 47,8%,
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el ambiente social con un 39,1%, y los problemas
relacionados con la ensefianza en un 13% (3).

Asi mismo, se destaca un estudio realizado en
Meéxico, que tuvo como objetivo describir las
caracteristicas y el funcionamiento de centros de
atencion psicologica de la Universidad Autonoma
de Nuevo Leon, en el periodo comprendido entre
el 2011 al 2014. En este se encontrd que entre la
demanda de atencion y los perfiles de la poblacion
que acude a solicitar los servicios de atencion
psicologica, se destaca un promedio de solicitudes
del servicio anual de 2931 consultantes, de los
cuales en el 2011 el 49% fueron hombres y el 53%
mujeres, presentandose la misma tendencia desde
2012 en adelante. En el estudio se categorizaron
los tipos de problematicas de acuerdo con los datos
arrojados en una entrevista de ingreso del paciente
a la consulta basada en el DSM —IV- TR, proceso
desde el cual se logro establecer que entre el 20% y
el 25% presento déficit en las habilidades sociales,
tales como baja autoestima, conducta agresiva o
débiles recursos sociales para el afrontamiento
ante situaciones de la vida, seguido por problemas
en la dindmica familiar con un portentaje entre el
18% vy el 22%, y problemas de conducta con un
15% (4).

El presente trabajo de investigacién tuvo como
objetivo  describir las diferentes variables
asociadas a las caracteristicas sociodemograficas,
motivo de consulta e impresion diagnostica de los
consultantes que asistieron al Centro de Potencial
y Desarrollo Humano de la Universidad de
Manizales (CAPH), en el periodo 2011 al 2014.
Reviste interés por ser el el centro de atencion
psicolégica con mayor tradicion y reconocimiento
en Manizales en la prestacion del servicio
psicologico desde el ano 1979, y porque por el
servicio de consulta psicologica de la universidad,
fluctia una importante representacion de la
poblacion universitaria de la ciudad. Dentro de las
hipotesis a comprobar, se espera que la mayoria
de la poblacion que accede al servicio, sean en
su mayoria estudiantes universitarios, y que los

Hacia la Promocion de la Salud, Volumen 21, No.2, julio - diciembre 2016, pags. 127 - 141



130

problemas por los que ingresan a consulta, mas que
constituir en si mismos trastornos psiquiatricos,
sean problemas emocionales y de adaptacion.

MATERIALES ¥ METODOS

Tipo de investigacion: investigacion descriptiva
de caracter no experimental. Poblacion y
muestra: se tuvo acceso a la informacion de todos
los consultantes (960) que han acudido al Centro
de Atencion Psicologica y potencial humano
(CAPH) de la Universidad de Manizales durante
2011 a 2014. Al respecto, es importante sefialar
que CAPH de la UM, es un programa de extension
de servicios de psicologia, adscrito la Facultad de
Ciencias Sociales y Humanas, que brinda servicios
de psicologia, fonoaudiologia, educacion especial
y neuropsicologia a nifios, nifias, adolescentes y
sus familias, asi como a poblacion adulta, para
evaluacion, diagnostico y atencion, desde las
esferas cognitiva, comunicativa, socio-afectiva,
para el mejoramiento de la salud mental. Se
constituye en centro de practica supervisada de
los estudiantes de ultimo afio del programa de
psicologia.

Muestra: Para el analisis realizado en la presente
investigacion se decidid tomar una muestra
aleatoria de 170 casos, mediante un muestreo
estratificado por afio y semestre de consulta, con
un error del 5% y una significancia estadistica del
5%. Recoleccion de informacion: la informacion
utilizada se obtuvo directamente del CAPH de la
Universidad de Manizales. Variables utilizadas
en la investigacion: las variables analizadas en el
estudio, de acuerdo con las bases de datos de la
cual dispone el CAPH de la UM, fueron: edad,
sexo, estado civil, escolaridad, tipo de estudios,
actividad laboral, ocupacion, motivo de consulta,
impresion diagndstica y numero de sesiones.
Analisis de la informacion: con base en la
informacion disponible, se construy6 una matriz de
datos de (960) historias clinicas. Para las variables
“motivo de consulta” e “impresion diagnodstica”,
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se trabajo con una muestra aleatoria de 170 casos
(esto debido a ciertos errores encontrados en la
forma de registro de la informacion en la base de
datos originalmente reportada por el CAPH.

Estas dificultades en los registros de las historias
clinicas, han sido reportadas en diferentes
investigaciones en las que se sefiala que los
sistemas de informacion en salud constituyen
una herramienta fundamental para la toma de
decisiones en todos los ambitos. Sin embargo,
en Colombia existen falencias en el reporte y la
calidad de los datos, haciendo que la informacion
no sea altamente confiable. Cabe sefialar que estos
registros de informacion de historias clinicas,
pese a sus limitaciones, han permitido hacer
una estimacion de la magnitud de los eventos
analizados (2).

La muestra aleatoria de 170 casos, debid ser
recategorizada por las investigadoras de acuerdo
con los criterios del modelo médico de salud
mental, segin los lineamientos del Codigo
Internacional de las Enfermedades Mentales (CIE
10) (5) y el Manual Diagnostico y Estadistico
de los Trastornos Mentales (DSM —IV) (6). Esta
decision se tomd, por cuanto los diagnosticos
consignados en los registros de historias clinicas
del estudio, no se correspondian a ninguna
categoria psicopatologica clasificable dentro
de los dos sistemas estadisticos cientificamente
establecidos y aceptados para denominar los
trastornos mentales objeto de atencion psicologica
clinica. Asi se procedid a realizar el proceso de
recategorizar, con el objetivo de aproximar los
diagnosticos a algunos que pudiesen corresponder a
las categorias psicopatologicas internacionalmente
establecidas y aceptadas (DSM-IV o CIE-10) (5,
6). Se utiliz6 para el analisis estadistico el sofware
XLSTAT 2014.

RESULTADOS

En promedio, el nimero de consultas por semestre
es de 120, observandose que en 2013 hubo un
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incremento de pacientes del 41,3%, con respecto
al afio anterior, mientras que en el 2014 la cifra
bajé un 24,2% con respecto al mismo afio. Del
total de pacientes (960), el 58,4% fueron mujeres y
el 41,6% restante hombres. Entre las 561 mujeres,
el 31,7% son nifias o adolescentes, y de los 398
hombres, el 64,1% eran menores de edad. Para
este estudio se considera menor de edad a todas
aquellas personas con 18 6 menos afios.

Se observo que el 54,6% de los consultantes eran
mayores de edad (mayores de 18 afios), mientras
que el porcentaje restante, 45,4%, correspondio6 a
nifios o adolescentes (18 afios 0 menos). La edad
promedio de los menores de edad es de 11 afios,
con un minimo de 3 y un maximo de 18 afios;
el 25% de estas personas tienen 8 6 menos afios
(cuartil 1), mientras que el 25% mayor posee entre
15 y 18 afos. Para los mayores de edad, algunos
datos extremos a la derecha (edades mayores de
70 afios), hacen que la media se desplace en ese
mismo sentido y sea mayor a la mediana (que es de
26 afios). El coeficiente de variacion indica mayor
dispersion en esta variable para los menores de
edad.

Para las personas mayores de edad se encontrd
que la mayoria eran solteros 63,8%, mientras que
un 24,9% eran personas casadas o en union libre,
15,7% y 9,2%, respectivamente. Un 9,6% eran
divorciados o separados y un 1,5% viudo; llamo
la atencion que dentro de los menores de edad
se presentaron tres personas en union libre, las
cuales son mujeres con edades de 17 (dos de ellas)
y 18 afios. En cuanto a la escolaridad, la tercera
parte de los pacientes del CAPH tiene estudios
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universitarios, lo que indica que en los ultimos 4
afos ha habido un cambio en el tipo de usuarios
del centro, puesto que en afios anteriores, el 47%
correspondia a estudiantes universitarios, en gran
proporcion pertenecientes a la U M (7). Esto podria
sugerir que el CAPH ahora es mas conocido en la
ciudad. La mayoria de la poblacioén del estudio,
realiza o realizé estudios universitarios en la U.M,
principalmente en los programas de psicologia
37,9%, mercadeo 3,3%, contaduria 4% y derecho
4,7%; mientras que otras carreras poseen los
menores porcentajes en esta variable.

En vista de la gran cantidad de motivos expresados
en la variable “Motivo de consulta” (526), se tomo
una muestra aleatoria de tamano de 170 historias
clinicas, conformada por 78 menores de edad
y 92 adultos, en cuyos casos las investigadoras
procedieron a recategorizar las variables, de
acuerdo con los criterios del modelo médico. Para
los menores de edad, se encontrd que los motivos
mas frecuentes que llevan a las personas a buscar
el servicio de atencion psicologica, corresponden
a problemas de comportamiento 3,8%, agresividad
15,4%, bullying 1,3%, auto agresion 2,6% y
problemas de auto regulacion en 1,3%. Enel 15,4%
de los menores de edad, el motivo de consulta
fue registrado como ‘“valoracion emocional”, el
12,8% reportd asistir a consulta por dificultades
de aprendizaje, el 7,7% por ansiedad y un 7,7%
por los problemas familiares. Preocupa que en un
1,3% de los casos no se registrara la informacion,
lo cual sugiere dificultades en el completo
diligenciamiento del formato institucional para la
historia clinica (tabla 1).
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Tabla 1. Motivo de consulta.

Motivo de consulta en niiios o

Motivo de consulta en

adolescentes Porcentaje mayores de edad Porcentaje

Agresividad 15,4% Valoracion emocional 27.2%

Valoracion emocional 15,4% Tristeza 10,9%

Dificultades de aprendizaje 12,8% Consump de s'ustanmas 8,7%
psicoactivas

Ansiedad 7,7% Problemas familiares 7,6%

Problemas familiares 7,7% Ansiedad 6,5%

Consumo de sustancias psicoactivas 6,4% Problemas de pareja 6,5%

Timidez, sensacion de inseguridad 5,1% Dlﬁcultaq es' de 4.3%
aprendizaje

Tristeza 5,1% Problemas de 4.3%

autorregulacion

Dificultades comportamentales 3,8% Agresividad 2.2%

Dificultades de atencion 3,8% Angustia vy tristeza 2,2%

Abuso sexual 2,6% Ansiedad, tristeza 2,2%

Autoagresion 2,6% Baja autoestima 2,2%

Otras 11,7% Otras 15,4%

Fuente: Las autoras

En la misma muestra de 170 casos recategorizada,
y para los mayores de edad (tabla 1), aspectos
como la necesidad de valoracién emocional, la
tristeza, el consumo de sustancias psicoactivas y
los problemas familiares fueron los motivos mas
comunes de consulta.

Para la impresion diagnostica en la base de datos
original (960 pacientes), también se encontraron
errores de registro en la sistematizacion de la
informaciéon (502 impresiones diagndsticas
diferentes, muchas de ellas referenciadas en
términos que no corresponden las categorias
propias del modelo médico internacionalmente
aceptado) (5, 6). Asi mismo, en el 10% de los

formatos de las historias clinicas no se registro
diagnostico alguno. Por ello, se decidio trabajar
con la muestra aleatoria de 170 casos.

En la tabla 2 se presentan los resultados para la
variable de “Impresion diagnéstica” para niflos
o adolescentes y adultos, respectivamente. Se
encontré que el 43,5% de ellas no correspondia
al motivo de consulta (NC), o estaba denominada
con otra categoria semantica, lo que permite
sehalar que estaban mal nombradas (MN)
respecto a los acuerdos de denominacion clinica
de las enfermedades mentales, referidas por las
clasificaciones del modelo médico (5, 6).
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Tabla 2. Impresion diagnoéstica.

Impresion diagndstica en

Impresion diagndstica

nifios o adolescentes Porcentaje en adultos Porcentaje
NC 30,8% zZ 30,4%
Z 20,5% NC 23,9%
MN 7,7% MN 9,8%
F12.24 6,4% NR 9,8%
F43.2 10,3% F12.24 6,5%
NR 5,1% F41.0 6,5%
F32.1 2,6% F43.2 3,3%
F41.1 2,6% F60.5 3,3%
F81.9 2,6% F33.2 2,2%
F91.0 2,6% Otras 4,4%
Otras 9,1%

Fuente: Las autoras

Sobre el nimero de sesiones, se observo en la base
de datos original (960 pacientes) que habia 103
pacientes sin impresion diagndstica, aunque en la
mayoria de estos casos tenian hasta 12 sesiones de
terapia (lo que se asocia a dificultades en el registro
de la informacion); asi mismo, se encontraron
30 pacientes donde no se informé el nimero de
sesiones trabajadas (10 menores de edad y 20
mayores de edad). Los nifios y adolescentes
tuvieron entre 0 y 30 sesiones, con una media de
6,5, mientras en adultos el minimo fue de cero
sesiones, el maximo 26 y la media de 6 sesiones.

DISCUSION

Entre los resultados del presente estudio se
evidencia respecto al numero de consultas por
aflo, que la intervencion psicologica representa un
servicio al que accede la poblacion de la ciudad,
en especial, los estudiantes universitarios, lo que
permite suponer que este servicio es apreciado
como util y puede ser de facil acceso (8), y que la
oferta de servicios ofrecida desde la universidad,

representa un recurso cercano y valioso ante
las barreras de acceso existentes en las redes de
sistemas de atencion en salud mental, favoreciendo
al consultante, recibir la ayuda oportuna (3). Por
ser los estudiantes universitarios, los principales
demandantes de atencion psicoldgica, se puede
inferir que los servicios ofrecidos por el CAPH
dentro de la UM, son conocidos y aceptados,
encontrando que dichos estudiantes valoran
la importancia de la evaluacién y la terapia
psicologica en la busqueda de la salud mental y
la prevencion de enfermedades (7). No obstante,
aparece la necesidad de dar una mayor difusion
a los servicios ofrecidos por el CAPH extra
institucionalmente.

Se encontr6 un mayor porcentaje de mujeres
consultantes (58,4%), que de hombres, hallazgo
consistente con un estudio cuyo objetivo fue
la caracterizacion de la demanda del servicio
de atencion psicologica de la universidad de
Salamanca, encontrando un predominio de la
demanda de servicios de psicologia en mujeres, en
un porcentaje del 70% (9). Igualmente concuerda
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con otro estudio cuyo objetivo fue caracterizar
la morbilidad en la poblacion colombiana, segiin
causas diagnosticas, género, edad, region y régimen
de cobertura en salud, en el que se describe que para
servicios ambulatorios generales, las consultas de
mujeres duplican al porcentaje de los hombres
siendo las mas afectadas (2, 10). En contraste,
estos resultados se distancian de lo reportado
en otra investigacion donde se describieron los
motivos de consulta e hipotesis explicativas en
un centro de atencidon psicologica universitaria,
reportando un mayor porcentaje de consultas en
hombres 59%, respecto a las mujeres (11, 12). Sin
embargo, en paises latinoamericanos y Espaiia,
se ha observado una prevalencia del 44,1% de
los trastornos mentales en mujeres atendidas en
centros de atencion basicos, asi como aumento de
los mismos derivados de problemas econdmicos
(13, 14).

El 54,6% de los consultantes eran mayores de edad
(siendo los 11 afios, la edad promedio en nifios y
adolescentes y 30 afios para los adultos), mientras
que el grupo etareo donde se ubica el mayor
porcentaje de consulta estd entre los 17 y 23 afios.
Dicha edad corresponde a la etapa universitaria,
lo que coincide con un estudio realizado en el
que se encontr6 que la edad mas frecuente entre
los consultantes de los servicios de psicologia,
esta entre los 20 y 23 afios. Dicho estudio hallo
como explicacion, el hecho de que los centros de
atencion psicoldgica estan adscritos a instituciones
de educacion universitaria, con poblacion joven en
su mayoria (9).

De otra parte, se establecid que el 45,4% de
personas que asisten a consulta psicologica en el
CAPH, son nifios o adolescentes, destacando este
aspecto como algo valioso para la region, ya que
segun algunos estudios, una de cada dos personas
que desarrolla trastornos mentales presenta los
primeros sintomas a los 14 afios de edad (15, 16);
en tal sentido, se ha sefialado la importancia de la
intervencion preventiva en la salud mental escolar
y adolescente (16).
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En relacion con el estado civil, la gran mayoria de
consultantes son solteros, esto puede explicarse
en razon a que el mayor niimero de usuarios son
estudiantes universitarios, quienes generalmente
se encuentran iniciando su etapa de adultez e
independencia de sus familias nucleares. Este
resultado es consistente con lo hallado en un estudio
que tuvo como objetivo caracterizar el contexto
clinico habitual, analizando las caracteristicas
de consultantes y tratamientos aplicados a 856
pacientes en una clinica psicologica, en el cual
se encontr6 mayor porcentaje de consultas en
personas solteras, 67,3%, respecto a personas
casadas, 25,2%; lo que parece indicar que la
mayor afluencia en las consultas psicologicas
corresponde a estudiantes (8). Asi como con otros
estudios que confirman dichos resultados (17).

Respecto a la escolaridad, se considera que la
tercera parte de los consultantes son estudiantes
universitarios, 31,2%, variable que contrasta con
estudios anteriores en los cuales se estimé un 43,3%
(7). Esto probablemente puede interpretarse por el
aumento de consultantes de otros grupos etareos,
como los nifios y adolescentes, considerando
la frecuente remision de casos por parte de las
instituciones educativas de la ciudad, quienes se
apoyan en los servicios del CAPH, para fortalecer
sus procesos de acompafiamiento y bienestar
estudiantil.

Entre los estudiantes universitarios que mas
acceden al servicio de consulta psicologica, se
destacan los estudiantes de la UM del programa
de psicologia, tal como se sefiala en un estudio
realizado con universitarios en Manizales,
que tuvo como objetivo describir las variables
sociodemograficas, motivo de consulta, e
impresion diagnodstica de los casos que asistieron
al CAPH en el periodo comprendido entre el
2006 y el 2010 (7). Este resultado es consistente
con estudios que han indicado relaciones entre
ansiedad y practica profesional en procesos de
formacion de psicologos (18), asi como con un
perfil de personalidad caracterizado durante los
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tres primeros semestres, por poco autocontrol e
inestabilidad emocional (19).

En relacion con la variable motivo de consulta en
nifios y adolescentes, se encontraron los mayores
porcentajes en problemas de comportamiento
15,4%, dificultades de aprendizaje 12,8%,
necesidad de valoracién emocional 15,4%, asicomo
problemas de ansiedad y problemas familiares
7,7%. Estos resultados coinciden con un estudio
realizado con nifios y adolescentes en Espafia,
en el cual se encontré una mayor prevalencia de
los trastornos de conducta, en poblacion infanto-
juvenil 32,4% (20). Estos registros, en los cuales
se sefiala la problematica de comportamiento,
ya habia sido indicada anteriormente en otros
estudios con una prevalencia del 34,7% (21, 22).
El informe mundial de la Organizaciéon Mundial
de la Salud (OMS) del 2001, estim6 que entre
el 10 y el 20% de los nifios tienen trastornos del
comportamiento (23), mientras que otros estudios
posteriores, han sehalado de igual forma que
los trastornos mas diagnosticados en la infancia
son los conductuales 34,7% (24). Dentro de los
trastornos del comportamiento mas frecuentes se
encuentra el Trastorno por Déficit de Atencion con
Hiperactividad (TDAH) con unas prevalencias
del 15% y el 17% (22 — 27). En este sentido,
los hallazgos del presente estudio coinciden con
los del estudio realizado en el departamento
de Caldas, en una investigacion realizada para
estimar las prevalencias de los trastornos mentales
en nifios de 7 a 18 afios, donde se encontrd una alta
prevalencia de los trastornos del comportamiento,
comparativamente con otras regiones de Colombia:
8,7% (22).

Las dificultades de aprendizaje se constituyen en
otro de los principales motivos de consulta en los
nifios y adolescentes del CAPH, con un 12,8%.
Este resultado coincide con hallazgos que sefalan
que en paises como Estados Unidos, al menos el
9% de la poblacion en edad escolar requiere algiin
tipo de educacion personalizada por presentar
alguna dificultad en el aprendizaje (28). Asi mismo,
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en el Reino Unido se considera que al menos
el 20% de estudiantes de las escuelas publicas
puede tener algin trastorno del aprendizaje (29).
En nifios espafioles, un estudio encontré que al
menos un 27,9% presentd algin tipo de trastorno
de aprendizaje durante la infancia (29), mientras
que en adolescentes se identific una prevalencia
menor: 12,9% (30).

Estos resultados muestran similitudes con dos
estudios colombianos en los que se encontraron
bajos desempefios en lectura, escritura y calculo
(31, 32), asi como una prevalencia para los
trastornos especificos en la lectura en la ciudad de
Barranquilla, de un 3,3% (33).

El motivo de consulta referido como “necesidad de
valoracion emocional” y “problemas familiares”,
son comunes en vista que el proceso de desarrollo
emocional propio de la infancia y adolescencia
conlleva a posibles situaciones de crisis, y fuentes
de conflictos que amerian orientacion. Estos datos
pueden justificar ampliamente, el desarrollo de
iniciativas de promocion y prevencion en salud
mental para este grupo poblacional, en consonancia
con la prioridad dada a la atencion de los nifios,
nifias y adolescentes, en la nueva normativa de
salud mental contemplada en la ley 1616 para
Colombia (34).

En relacion con el motivo de consulta para el
caso de los adultos, la necesidad de valoracion
emocional 27,2%, la tristeza 10,9%, el consumo
de sustancias psicoactivas 8,7% y los problemas
familiares  7,6%, presentaron los mayores
porcentajes de consultantes. Estos datos coinciden
con un estudio realizado en poblacion chilena,
donde se encontro que los estudiantes universitarios
acceden al servicio de atencion psicologica, por
causa de trastornos adaptativos en un 48,3% y por
trastornos en el estado de animo en un 22,8%, los
cuales en su conjunto pueden equipararse a los
motivos de consulta encontrados en este estudio, en
especial al referirse a la necesidad de “valoracion
emocional” y a “la tristeza” (35). Los resultados
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encontrados en el presente estudio coinciden con
los hallazgos reportados en un estudio realizado
sobre la prevalencia de trastornos mentales en
personas mayores de 18 afios, mostrando el
trastorno depresivo en el 9,7%, estudio en el que
ademas se reporta que la prevalencia para un
trastorno mental en general era del 15,1% (22).
Adicionalmente, se encontr6 que el porcentaje de
consulta por consumo de sustancias psicoactivas
en adultos mayores fue del 8,7%, dato que al
ser contrastado con los reportes indicados para
Caldas, se muestra superior en cuanto al abuso/
dependencia de alcohol y sustancias ilegales en
adultos mayores de 18 afios, que se ha estimado
en 5,4% (22).

En Colombia, existe a la fecha un problema
importante de registro de informacion clinica,
tal como se demuestra en el estudio de Perfil de
Morbilidad en Colombia (10), el cual recomienda
en general, mejorar la calidad de los registros
puesto que la planificacion y la formulacion
de politicas publicas, asi como la organizacion
de los servicios orientados a la satisfaccion de
necesidades de los usuarios, dependen de la
disponibilidad de informacion efectiva, suficiente
y oportuna. Para el caso especifico del CAPH, se
observan dificultades en la calidad y cantidad de
los datos consignados en los registros individuales
de atencion y en las historias clinicas.

En la variable recategorizada de “impresion
diagnostica”, se encontr6 en el caso de los
consultantes menores de edad, que los motivos
mas frecuentes que llevan a las personas a
buscar el servicio de atencion psicologica, estan
relacionados con trastornos del comportamiento
en su conjunto. Este resultado esta en consonancia
con los estudios nacionales y departamentales.
En particular se indica segin el Estudio
Epidemiologico de Salud Mental de Caldas, de
la Direccion Territorial de Salud en el 2009, que
la prevalencia de vida para los trastornos del
comportamiento en los nifios y adolescentes fue
de 8,7%, deduciendo que esta patologia reviste
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gran importancia y debe favorecerse el acceso a
servicios integrales de atencion, tanto en niveles
primarios, secundarios y terciarios (22).

En cuanto al consumo de sustancias, se encontrd
que aproximadamente el 6% de los nifios y
familias consultaron por problemas relacionados
con el consumo de marihuana y un 1% por
ludopatia. Segin la Encuesta de Salud Mental,
realizada para Colombia en el 2015 (36), se
encontr6 que la marihuana es la sustancia ilicita
mas frecuente entre los adolescentes, siendo una
problematica que va en aumento con relacion al
estudio realizado en 2003 (37). De aqui se infiere
que la problematica del consumo, atin no ha sido
reconocida por la poblacion y por lo tanto, se
considera que las personas no buscan la consulta
por dichos motivos de forma activa (15).

En la presente investigacion y para los mayores
de edad, “la valoracion emocional” ocupd el
mayor porcentaje frente a los demas motivos
para asistir al centro, lo que lleva a suponer que
problemas de la vida se convierten en problemas
‘psiquiatricos’, generando un incremento de
las demandas asistenciales (38); encontrandose
ademas discrepancia con lo reportado por el
estudio epidemioldgico de salud mental realizado
en Manizales (39), donde los trastornos de
ansiedad ocuparon la tercera parte de los motivos
de consulta, en todos los centros asistenciales,
tanto en servicios de urgencias como en los de
consulta externa.

Al comparar la recategorizacion realizada en la
variable “impresion diagnostica”, con lo reportado
originalmente por el CAPH, fue claro que el
43,5% de impresiones diagnodsticas indicadas,
no correspondian en sentido estricto a un
motivo de consulta indicado desde los manuales
diagnoésticos internacionales de salud mental, o
estaban referenciadas de manera inadecuada (mal
nombradas), y en otros casos, dicha impresion
diagndstica no era registrada; razon por la cual se
decidio trabajar para el analisis, s6lo con la muestra
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de 170 casos recategorizados. En tal sentido, se
evidencia la necesidad de mejorar la calidad de los
registros de las historias clinicas para homogenizar
diagnodsticos,  favorecer la comunicacion en
un lenguaje clinico universalmente aceptado,
posibilitando la interdisciplinariedad en la atencion
en salud mental, asi como también, la optimizacion
de los registros como insumo de investigacion
y seguimiento, considerando la importancia del
servicio que presta el CAPH para la ciudad.

Se encontré que para los niflos y adolescentes,
el diagndstico mas frecuente fue el consumo
de cannabis (F21. 24) con un 6,4%, y que los
trastornos de ansiedad en su conjunto (F43.2)
representaron un 5,1%. Estos resultados coinciden
con el estudio de los trastornos mentales para
Caldas, en donde se encontrd una prevalencia para
el abuso y dependencia de alcohol y sustancias
ilegales del 2,3%. Asi mismo, es importante
sefialar que dicho estudio muestra que el trastorno
con mayor prevalencia en adolescentes es el riesgo
de suicidio 13,7%, mientras que en los asistentes al
CAPH, ninguno registro este diagnostico (22). En
el grupo de adultos, las impresiones diagnosticas
mas frecuentes corresponden a los problemas de
ansiedad (41) en el 6,5% de los casos, y el consumo
de cannabis (12-24) con el 6,6%. Estos datos
coinciden con lo indicado en el estudio realizado
para Caldas, donde se indica la alta prevalencia
de los trastornos de ansiedad en los adultos en el
12,2%, entre los cuales se incluyen el trastorno
de ansiedad generalizada 3,2%, el trastorno de
angustia 4,9%, el trastorno obsesivo compulsivo
0,9% vy el trastorno de estrés postraumatico 0,8%
(22).

Para el niimero de sesiones se encontrd una media
para nifios y adultos de 6,2, dato que se distancia
con lo reportado en otros estudios que indican
que las intervenciones psicologicas mas efectivas,
tienen objetivos claros, se centran en tratamientos
cortos que van de 2 a 6 meses de duracion,
generando mejores resultados en el consultante,
durante las primeras 8-10 sesiones (40).
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CONCLUSIONES

El perfil socio demografico de los consultantes
del CAPH de la Universidad de Manizales (UM),
corresponde a adultos jovenes, de 17 a 30 afios
de edad promedio, sexo femenino, solteros,
seguidos por el grupo de nifios y adolescentes
en edad escolar (11 afios de edad promedio). La
ocupacion ha variado en los ltimos cuatro afios,
siendo estudiantes no universitarios, seguidos por
los universitarios, en su mayoria, pertenecientes
a la UM del programa de psicologia. Esto podria
indicar que los servicios del CAPH son un recurso
valioso para el bienestar de los estudiantes de la
UM y podria serlo también, para otras instituciones
educativas, si se promocionase mas.

En relacion a los motivos de consulta, en nifos
y adolescentes se sigue registrando una alta
proporciéon de trastornos de comportamiento,
seguidos por la necesidad de valoracion
psicologica, los trastornos del aprendizaje y los
trastornos de ansiedad.

Al considerar que uno de los motivos de consulta
mas prevalentes, tanto en ninos como en mayores de
edad, fue la “necesidad de valoracion emocional”,
podria decirse que los usuarios acuden a los servicios
psicologicos del CAPH en busca del mejoramiento
de su estado emocional y de un mayor bienestar,
motivados por dificultades menores, que no llegan
a conformar un trastorno clinico como tal, y que sin
embargo, representan un estado de relativo displacer
e inadecuacion, debido a factores inespecificos que
podrian llegar a afectar la salud, particularmente por
problemas potenciales psiquicos o psicosociales. Se
infiere por consiguiente, la necesidad de ofrecer
alternativas de accion en el campo de la promocion y
la prevencion en salud mental y la sana convivencia,
bajo un enfoque de atencion familiar, que incluya el
soporte psicoeducativo y la intervencion psicosocial
comunitaria, tanto para contener los riesgos, como
para atender las dificultades de salud mental y los
trastornos propiamente dichos.
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Teniendo en cuenta que la atencion brindada
por el CAPH esta a cargo de estudiantes bajo
supervision del docente, se hace necesario buscar
e implementar una estrategia formativa para los
futuros psicologos, los cuales integren el modelo
clinico y mejoren el registro de las historias
clinicas, utilizando los respectivos diagnosticos,
de acuerdo con los manuales estadisticos de Salud
Mental, establecidos universalmente, tales como
el CIE 10 o DSM IV o DSM V, implementados
en todo sistema sanitario para procesos de
asistenciales en salud mental.
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Esimportante el aporte que hace el CAPH brindando
atencion a los niflos y adolescentes, considerando
la problematica creciente de los trastornos del
comportamiento, y el hecho que la mayoria de
trastornos mentales graves generalmente tienen
su primera aparicion en estas edades. Por lo tanto,
seria recomendable para el CAPH, priorizar y
especializar la oferta de servicios y programas de
salud mental en este grupo poblacional.
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