contir ua propormonando |nformaC|on actualizada sobre la disponibilidad )
de los %ervmos % recursos de salud mental en todo el mundo, incluidos las
aS|gnaC|ones de fondos Iqs recursos humanos y los centros especializados.
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a centros de enlace de Cada Estado Miembro de la OMS. En el cuadro

S|gwente se presentan las pr|n0|pales conclusiones extraidas de estos datos
mas recientes. |
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RESPUESTAS AL CUESTIONARIO SOBRE

INDICADORES BASICOS DE SALUD MENTAL

B Ciento setenta y uno de los 194 Estados Miembros
de la OMS (el 88%) han cumplimentado el
cuestionario del Atlas, al menos parcialmente; la
tasa de respuesta fue superior al 80% en el
conjunto de regiones de la OMS;

B ¢| 60% de los Estados Miembros proporcionaron
informacion sobre cinco indicadores basicos que
abarcan las politicas y la legislacion sobre salud
mental, los programas de promocioén y prevencion,
la disponibilidad de servicios y el personal de
salud mental,

B ¢l 33% de los Estados Miembros recopilan
periddicamente datos especificos sobre salud
mental que abarcan, como minimo, el sector
publico.

GOBERNANZA EN LA ESFERA DE LA SALUD
MENTAL

B F| 68% de los Estados Miembros de la OMS
dispone de una politica o un plan de salud mental
especifico, y el 51% ha promulgado legislacion
independiente en la materia. Sin embargo, las
politicas y la legislacion de muchos paises no
estan plenamente armonizados con los
instrumentos juridicos sobre derechos humanos,
su aplicacion es escasa vy la participacion de
personas con trastornos mentales y sus familiares
es insuficiente.

RECURSOS HUMANOS Y FINANCIEROS EN
LA ESFERA DE LA SALUD MENTAL

B E| gasto publico en salud mental es muy reducido
en los paises de ingresos bajos y medianos
(menos de US$ 2 por habitante). Una gran parte de
estos fondos se destina a la atencién hospitalaria,
sobre todo a hospitales psiquiatricos;

B a3 nivel mundial, el promedio de trabajadores de
salud mental es de 10 por cada 100.000
habitantes, si bien se observan diferencias
marcadas (desde menos de 1 por cada 100.000
habitantes en los paises de ingresos bajos a mas
de 50 en los paises de ingresos altos).

DISPONIBILIDAD Y CAPACIDAD DE LOS
SERVICIOS DE SALUD MENTAL

B E| promedio de camas destinadas a salud mental
por cada 100.000 habitantes oscila entre menos
de cinco en los paises de ingresos bajos y
medianos y mas de 50 en los paises de altos
ingresos; también hay grandes disparidades en
cuanto a los servicios ambulatorios y el apoyo
social.

PROMOCION Y PREVENCION EN LA ESFERA
DE LA SALUD MENTAL

B El| 41% de los Estados Miembros de la OMS tiene
en marcha por lo menos dos programas de
promocion y prevencion en materia de salud
mental; de los mas de 400 programas
mencionados en los cuestionarios, mas de la mitad
tenian por objeto mejorar la formacién sobre salud
mental o luchar contra la estigmatizacion.



Ademas, el Atlas se esta utilizando para medir los progresos
logrados en la aplicacion del Plan de Accion sobre Salud
Mental de la OMS para 2013-2020. En concreto, se estan
tomando los valores enumerados en el Atlas como referencia
para las objetivos establecidos en el Plan de Accion, de modo
que las proximas versiones del Atlas permitiran conocer en
qué medida se cumplen estos objetivos de aqui hasta 2020

En el cuadro siguiente se mencionan los valores de referencia
para 2013 correspondientes a cada uno de los seis objetivos

del Plan de Accion. De acuerdo con los datos recogidos en la
elaboracion del Atlas de 2014, hay un porcentaje sustancial de
paises que cumplen las condiciones fijadas en esos objetivos,

por lo que puede esperarse que los objetivos globales se
alcancen satisfactoriamente si se contintan introduciendo
progresivamente las politicas, la legislacion, los programas y
los sistemas de informacién sobre salud mental en los Estados
Miembros de la OMS. Sin embargo, los datos del Atlas de
2014 no son suficientemente soélidos como para establecer un
valor de referencia para el objetivo relativo a la cobertura de
los servicios de salud mental. Otras fuentes de datos indican
que el indice de cobertura actual de la atencion a los
trastornos mentales graves continla siendo baja, por lo que
deberan intensificarse considerablemente los esfuerzos
tendientes a alcanzar el objetivo 2 sobre la cobertura de los
Servicios.



ATLAS DE SALUD MENTAL 2014

PLAN DE ACCION SOBRE SALUD MENTAL PARA 2013-2030:
VALORES DE REFERENCIA PARA LAS METAS MUNDIALES

Objetivos del plan de accion

OBJETIVO 1:
reforzar un liderazgo y una gobernanza
eficaces en el ambito de la salud mental

OBJETIVO 2:

proporcionar en el ambito comunitario
servicios de asistencia social y de salud
mental completos, integrados y con

capacidad de respuesta

OBJETIVO 3:
aplicar estrategias de promocion y
prevencion en materia de salud mental

OBJETIVO 4:

reforzar los sistemas de informacion, los
datos cientificos y las investigaciones
sobre salud mental

RESUMEN DE ORIENTACION

Metas del plan de accion

Meta 1.1:

el 80% de los paises habran elaborado o
actualizado sus politicas y planes de salud
mental en consonancia con los instrumentos
internacionales y regionales de derechos
humanos (para el afio 2020).

Meta 1.2:

el 50% de los paises habran elaborado o
actualizado sus legislaciones sobre salud
mental en consonancia con los instrumentos
internacionales y regionales de derechos
humanos (para el afio 2020).

Valores de referencia para 2013

Ochenta y ocho paises, es decir, el 56% de los
paises que respondieron al cuestionario y el
45% de los Estados Miembros de la OMS. El
valor se basa en una autoevaluacion mediante la
verificacion de una lista de parametros (véase el
apartado 2.1 del informe).

Sesenta y cinco paises, es decir, el 42% de los
paises que respondieron al cuestionario y el
34% de los Estados Miembros de la OMS. El
valor se basa en una autoevaluacion mediante la
verificacion de una lista de pardmetros (véase el
apartado 2.1 del informe).

Meta 2:

la cobertura de servicios para los trastornos
mentales graves habra aumentado en un 20%
(para el afo 2020).

No puede calcularse a partir de datos del Atlas
de 2014 pero, de acuerdo con los estudios
realizados sobre los déficits de tratamiento y la
poblacion tratada en los servicios sanitarios, se
estima que el porcentaje es inferior al 25%.

Meta 3.1:

el 80% de los paises tendran en funcionamiento
como minimo dos programas multisectoriales
nacionales de promocién y prevencion en
materia de salud mental (para el afio 2020)

Meta 3.2:
se habra reducido en un 10% la tasa de suicidios
en los paises (para el aio 2020).

Ochenta paises, es decir, el 48% de los paises
que respondieron al cuestionario y el 41% de los
Estados Miembros de la OMS. El valor se basa
en inventarios cumplimentados por los paises
sobre sus programas actuales (véase el apartado
4 del informe).

11,4 por cada 100.000 habitantes. El valor se
basa en un cdlculo normalizado segln la edad
a nivel mundial (véase el informe de la OMS de
2014 sobre el suicidio).

Meta 4:

el 80% de los paises calculara y notificara
sistematicamente cada dos afios al menos un
conjunto basico de indicadores de salud mental
por medio de su sistema nacional de informacion
sanitaria y social (para el afio 2020).

Sesenta y cuatro paises, es decir, el 42% de los
paises que respondieron al cuestionario y el 33%
de los Estados Miembros de la OMS. El valor

se basa en una autoevaluacion de la capacidad
para recopilar periddicamente datos sobre salud
mental correspondientes, al menos, al sector
publico (véase el apartado 1 del informe).



