ASOCIACIÓN MADRILEÑA DE SALUD MENTAL

ASOCIACIÓN ESPAÑOLA DE NEUROPSIQUIATRÍA

Miembro de la World Psychiatric Association y de la World Federation For Mental Healt

______________________________________________________________________________________

C/ Magallanes 1, sótano 2, local 4, 636-72-55-99, 28015 Madrid

ACTA DE LA ASAMBLEA GENERAL ORDINARIA DEL 23 DE OCTUBRE DE 2008

LUGAR: Salón de Actos del Hospital 12 de octubre, durante el VIII Congreso de la AMSM

HORA INICIO Y FIN: 18.45 a 20.30

ASISTENTES: 41 socios

La Asamblea transcurrió según los puntos del orden del día:

1.    Lectura y aprobación del acta de la Asamblea anterior (octubre 2007). Queda aprobada.

2. Informe de anual de la Junta Directiva octubre 2007 a octubre 2008. Se procede a su lectura. 

3. Informe anual de tesorería. Pedro Cuadrado informa de que actualmente las cuentas están saneadas y permiten afrontar los gastos principales de la asociación: boletín y secretaría.

4. Ruegos y preguntas.

Pedro Cuadrado comienza resumiendo los tres años de legislatura que finalizan con esta Asamblea. En un inicio la prioridad era la preocupación en torno a cómo iba  a darse la integración en especializada, pero acontecimientos posteriores (nuevos hospitales, ceses de Leganés, situación de Valdemoro, Carabanchel) llevaron a un giro en las prioridades y a la convocatoria, junto a la AMRP, de una reunión en febrero de 2008 que supuso un cambio de tendencia hacia acciones coordinadas con otras asociaciones en la defensa de un modelo de sanidad pública. Expone que actualmente la AMSM está en coordinación con diversas plataformas tratando de que la salud mental encuentre su lugar en la agenda de reivindicaciones, sin sumarse a una plataforma concreta, pero sirviendo de enlace y apoyando la divulgación de sus acciones. Solicita a la Asamblea opiniones acerca de qué estrategia seguir.

Antonio Escudero abre el turno de intervenciones comentando que actualmente los acontecimientos van por delante de nosotros y mostrando pesimismo en torno a lo que esta por venir. Valora positivamente el grupo/lista de correos e-mail ya que ha fomentado que la AMSM esté presente como un punto de referencia y de encuentro con personas con las que se comparte un modelo de trabajo y a sentirse algo más que un engranaje, sino parte de un grupo de profesionales que comparte una filosofía, una actitud. Anima a que la AMSM siga trabajando por fomentar la cohesión entre los socios, más importante en el desierto que viene. También sugiere fomentar encuentros entre profesionales con temáticas más concretas y más clínicas, recuperar una vertiente más científica de la Asociación.

Mariano Hernández comienza felicitando a la Junta por el trabajo realizado ya que ha contribuido a sentirse un miembro activo en tiempos difíciles. Muestra su agradecimiento por haber mantenido este espacio con dignidad. Sugiere que se pueda revisar el que en las Asambleas de la AMSM no se aprueben los socios y que se haga en las Asambleas de la AEN (Ana  Moreno indica que así lo recogen los estatutos). Mariano Hernández pregunta que va a hacer la próxima Junta con la Escuela de Salud Mental de la AEN, sugiere que fomentar la formación es otro medio de conectar a los profesionales con la Asociación. Sugiere también profundizar en lo abordado en una de las mesas del Congreso: el papel de los Servicios de Salud Mental Comunitario, proponiendo un grupo de trabajo que desarrolle propuestas para reconducir su trabajo, puesto que hay documentación e historia que lo permite. 

Por último, aborda el tema que guiará el debate principal de la Asamblea: qué papel debe jugar la Asociación en el nuevo Plan de Salud Mental que se está desarrollando. Diversos socios (cinco de ellos presentes en la Asamblea: Mariano Hernández, Pilar Nieto,  Miguel Donas, Violeta Suárez, Marifé Bravo) han sido convocados por la Oficina Regional de Salud Mental a participar en los grupos de trabajo (reunión de presentación el lunes 27 de octubre, se les ha convocado entre el 22 y 23 de octubre) y propone a la AMSM que exista una flujo de información a los socios en caso de que sea convocada a participar.

Pedro Cuadrado aclara que la AMSM no ha sido invitada en el momento de la Asamblea aunque es posible que dada la precipitación de la convocatoria, ésta esté en el correo. Solicita opinión a la Asamblea acerca de si se debería participar y hay acuerdo inicialmente en que hay que acudir.

Iván de la Mata aclara que en la reunión con Burgueño (Director de Hospitales) situó la participación de las asociaciones a través de un portal web.

Miguel Donas informa de la carta que ha recibido para ser convocado al grupo de trabajo (el primer contacto ha sido por teléfono). En dicha carta se expone que el punto de partida del nuevo Plan es la libre elección de profesional y que esto ha llevado a que en el día de hoy varios responsables de la Oficina de coordinar dichos grupos hayan decidido retirarse de dicha coordinación.

Cristina Alonso, en respuesta a la pregunta de Pedro Cuadrado sobre la estrategia a seguir, comenta que le parece fundamental que la postura de la Asociación sea la defensa de un modelo público de sanidad y seguir la línea de cooperación con las coordinadoras y plataformas antiprivatización. Lo considera parte de la identidad de la AMSM.

Marifé Bravo considera que sería una buena iniciativa que los socios invitados a participar en los grupos de trabajo del nuevo Plan forme a su vez un grupo que establezca una comunicación fluida con la Asociación acerca de la evolución del trabajo y así poder elaborar una estrategia conjunta.

Pilar Nieto destaca la importancia de poder estar coordinados. Opina que el modo en que se ha realizado la convocatoria es impresentable (de un día para otro y en uno de los nuevos hospitales en la periferia). Propone ponernos de acuerdo en la estrategias a seguir y discutir si no se debe asistir ya que el punto de partida es la libre elección, puesto que en ese caso parece que ya hay poco que decir y posteriormente divulgar en los medios la postura tomada.

Antonio Espino plantea si hay vida más allá de la administración sanitaria. Opina en caso de que no sea así las asociaciones no tienen sentido salvo como lobbies y en su opinión las asociaciones tienen que ser independientes. Contesta que sí hay vida fuera de la administración sanitaria y que no sería tan pesimista. Comenta que en las encuestas a la población son mejor valorados los médicos que los políticos y que nuestro discurso puede ser mejor escuchado. Opina que para una asociación como la nuestra es el momento de hacer política, de ser capaz de estar diciendo de forma cotidiana a nuestros pacientes qué es lo que no va bien. Que es necesario modificar nuestro discurso asistencial a uno ilusionante y vendible.

Violeta Suárez felicita a la Junta por el trabajo realizado y destaca la importancia de las comunicaciones via mail. Destaca lo dicho por Benedetto Saraceno en la Jornada de 30 de septiembre: la importancia del mensaje, de su claridad. Los que están en la administración parecen tener claro su mensaje y de cara a la elaboración del Plan es importante tener un mensaje claro como Asociación. Comenta que ha sido convocada a participar en los grupos de trabajo. Ha estado reuniéndose en la Oficina con un grupo de psicólogos clínicos que han elaborado un documento que espera que circule pronto y tener una respuesta a éste de la Asociación. Sugiere seguir trabajando con otras asociaciones que defienden un modelo público de sanidad pero sin olvidar lo específico de la salud mental.

Manuel Desviat comenta que esta convocatoria a participar en los grupos de trabajo implica un dilema de si ir o no. El que va acepta unas reglas del juego. Parece que el nuevo Plan ya esté hecho, porque el marco sanitario general ya está planteado. Pero si no se va se dirá que no se ha ido. Si se acude se podría utilizar para señalar con quién se ha consultado. Propone acudir, escuchar el punto de partida, valorar si renunciar a participar y en ese caso convocar una rueda de prensa. Destaca también la importancia de recuperar presencia en la sociedad con un mensaje claro y sencillo. Opina que actualmente si das a elegir entre “libre elección” o ”sanidad pública” incluso entre compañeros defensores de un modelo público y votantes de izquierda elegirían la primera opción.

Antonio Escudero se muestra de acuerdo en que en el dilema de ir o no ir a la reunión convocada el lunes hay una trampa: te convocan, aceptas y luego te dan las reglas ¿para disuadirte de que te vayas?. Propone ir, hacer acto de presencia. Y sugiere tratar de contactar con el resto de socios convocados.

Miguel Donas felicita a la Junta por el inmenso trabajo, más en este año difícil. Expone la posición personal que pensaba adoptar de cara a la convocatoria del lunes: acudir, ver en directo las condiciones y luego reunirnos con el apoyo de la Asociación para tomar una decisión colectiva. Se muestra de acuerdo con Antonio Espino en hacer política pero expone la necesidad de hacer primero ‘asociación’, pues ahora es débil y vulnerable. De 122 inscritos al Congreso, 36 eran socios. Expresa que  ha echado de menos más actos como la reunión de Febrero en el Niño Jesús cuando ocurrió el cierre de Carabanchel. Sugiere que haya más espacios de encuentro, información y debate más frecuentes. Expresa que la tarea no es asunto de la Junta Directiva sino que tiene que haber un compromiso de todos.

Kiko Motilla se muestra de acuerdo en lo comentado por Manuel Desviat, opina que hay que acudir, conocer y posicionarse. Hay muchos socios convocados. Comenta que en la administración de está moviendo desde el poder absoluto.

Victor López informa de una reciente asamblea convocada por los sindicatos en la que se informó de las líneas generales que iba a manejar el nuevo Plan de Salud Mental: libre elección de médico, competencia entre centros por los recursos económicos (el dinero sigue al paciente), prioridad para las intervenciones hospitalarias, consultas de salud mental ambulatorias en los hospitales. Los sindicatos expresaron su compromiso en luchar contra este tipo de modelo que describió como una apisonadora del modelo actual. Sugiere que la Asociación entre en contacto con los sindicatos, que se mande información a los centros y que trabaje hacia una movilización general ciudadana pues si no parece difícil parar este proceso, a pesar de que se observan algunos signos de que la apisonadora ha frenado algo, ya que algunas actuaciones que se iban a dar en primaria se están empezando de manera más progresiva de lo inicialmente planteado.

Pedro Cuadrado resume los puntos principales en los que ha habido acuerdo entre los asistentes y que guiarán el trabajo de la próxima Junta:

- Mantener la línea de cooperación seguida hasta el momento con otras asociaciones de profesionales sanitarios, vecinales, etc. que están trabajando contra la privatización. Seguir buscando que la salud mental tenga un espacio en las distintas acciones (informa de la próxima jornada del  6 de noviembre) y ampliar los contactos a los sindicatos. Se recoge también la importancia de elaborar un mensaje claro que pueda llegar a la población y facilitar la movilización.

- En cuanto a la presencia en la elaboración del Plan, acudir en caso de ser convocados y, en cualquier caso, convocar una Asamblea urgente para tomar una postura colectiva en función del desarrollo de la reunión del lunes 27, cuya fecha será a finales de noviembre salvo que haya que adelantarla en función del calendario de reuniones que se establezca en los grupos de trabajo por parte de Oficina.

- Se recoge también el interés de seguir dinamizando espacios de encuentro entre los socios tanto a través de Internet como convocando Asambleas con periodicidad más frecuente a la habitual.

- Asimismo, se tratarán de potenciar actividades formativas  y espacios de encuentro con un carácter clínico y científico.

Por último, da por concluida la legislatura de la Junta 2005-2008, agradeciendo el trabajo a los miembros de la Junta que no van a continuar: Alberto Ortiz, Ana Hospital, Javier Sanz y Laura Hernangomez.

Madrid, 24 de octubre de 2008
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María Alonso Suárez

Secretaría de la AMSM

