GUIA PRACTICA PARA CUIDARME
Y CUIDAR A MI COMUNIDAD EN
EL ABORDAJE COMUNICACIONAL
DEL SUICIDIO Y LA SALUD MENTAL

Periodismo
#MeHacesBien

.
) =) = ) )

Goblerno de JUJUY Goblerno de JUJUY Gobierno de JUJUY  Gobierno de JUJUY Goblerno de JUJUY

Ministerio de Salud Ministerio de Educacion Ministerio de Desarrollo Ministerio de Trabajo = Ministerio de Gobierno



GUIA PRACTICA

PARA CUIDARME Y

CUIDAR A MI COMUNIDAD EN

EL ABORDAJE COMUNICACIONAL
DEL SUICIDIO Y LA SALUD MENTAL

Periodismo
#MeHacesBien




Comisién Interministerial en Politicas Publicas
de Salud Mental y Adicciones.

- Ministerio de Salud

- Ministerio de Gobierno y Justicia
- Ministerio de Educacién.

- Ministerio de Desarrollo Humano.

- Ministerio de Trabajo y Empleo.
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Promocion de la
salud mental en
periodistas

Este escrito pretende ser un recorrido de cuidado hacia uno mismo y
hacia los otros a la hora del proceso comunicacional que se construye en el
rol del periodismo y la necesidad de pensar la salud publica como una
construccidn colectiva.

Hablar de suicidio es necesario, pero no de cualquier forma sino en una
perspectiva de derechos y sobre todo en la conciencia de una comunica-
cioén responsable.

Muchas veces repetimos esquemas de trabajo porque asi venian, nadie
nos ensend o por el contrario asi nos dijeron que se debian cubrir los hechos
para tener mas like y salir rdpido con la novedad.

Las coberturas medidticas sobre la salud mental y en particular sobre
suicidio siguen siendo un proceso en construccién que necesita muchas
consideraciones, lectura y la necesidad de preguntarnos para qué informa-
mos, antes de pensar cémo lo hacemos.

La relacién entre salud publica y discurso medidtico tienen que dejar de
ser caminos paralelos que no se miran, sino que deben ser enmarcados en
proteger y ejercer el derecho de las personas, tanto a ser informados como
a tener derecho a la salud.

Desde este lugar creemos conveniente pensar este camino en 3 ejes
fundamentales:

1-Considerar la vinculacion del discurso medidatico con los indica-
dores de salud.

2 - Estructurar la noticia desde la salud y la responsabilidad

3 - Cuidarnos nosotros y asi para cuidar a nuestros publicos tam-
bién.

GUIA PRACTICA PARA CUIDARME Y CUIDAR A MI COMUNIDAD EN
EL ABORDAJE COMUNICACIONAL DEL SUICIDIO Y LA SALUD MENTAL 4



HABLEMOS
DE SUICIDIO

Muchas veces creemos que “la persona que se suicida desea
morir”, sin embargo, la persona que tiene ideas de quitarse la vida en
realidad desearia vivir si su vida cambiara, es decir no quiere seguir
viviendo de esa manera particular. Aun asi, hay personas que dicen
querer morir, pero sin la intencién de suicidio.

Aqui algunos conceptos para el uso correcto de términos y sus im-
plicancias:

- Suicidio es el acto de quitarse la vida de forma voluntaria.

- Intento suicida significa la intencién de quitarse la vida. Es un acto
de auto-lesién con intencién suicida pero que no resulta en la muerte.

- Pensamientos o ideas suicidas significa tener pensamientos para
matarse . Estos pueden ser vagos y no consistentes.

- Plan suicida significa que alguien ha hecho un plan concreto para
quitarse la vida.

- Un acto de auto-lesion sin intencién suicida es auto-agredirse de
forma deliberada.

Ambos se deben considerar muy seriamente porque son factores
de riesgo que pueden anticiparnos que alguien no estd bien y que
puede recibir ayuda a tiempo.
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Efecto Wherter

En 1774 una novela sobre suicidio desencadend imitacién en sus lec-
tores. Este hecho produjo pensar en el efecto que produce en la salud
mental de las personas, la forma en que comunicamos.

De esta manera se clasificaron en 3 efectos

- Imitacion: es el proceso por el cual el suicidio ejerce el efecto de un
modelo imitable sobre suicidios posteriores.

- Enjambres: es el nUmero de suicidios que se producen en estrecha
proximidad temporal o geogrdafica con o sin vinculos directos.

- Contagio: es el mecanismo por el cual un suicidio dado facilita la ocu-
rrencia de otro suicidio, independientemente del conocimiento directo o
indirecto del suicidio anterior.

Sabemos que los procesos de comunicacidén son complejos, que las
teorias de la aguja hipodérmica son limitadas para entender la relacién
entre lo que los medios difunden y su inferencia en la conducta. Sin em-
bargo, sabemos que los sentidos construidos hoy se encuentran atrave-
sados por los discursos mediaticos y en el juego de interaccion perma-
nente con las redes sociales, lo que lleva a configurar un sentido de reali-

dad y de posibilidades dentro del escenario presentado que impactan
directamente en la salud mental de una comunidad.

Por lo que resulta fundamental construir nuevos sentidos no estigma-
tizante alrededor de la salud mental. Se plantea que la comunicacién que
establecemos permita romper tabdes, desarmar mitos y brindar la posi-
bilidad que las personas puedan tener acceso a su derecho a la salud.

Por lo antes mencionado es que se plantea que la comunicacién que
establecemos permita romper tabues, desarmar, mitos, brindar la posi-
bilidad de que las personas puedan tener acceso a su derecho a la salud.

Que se pueda hablar de suicidio como de otros temas referidos a la
salud mental nos da la posibilidad de que la poblacién pueda detectar-
los, solicitar ayuda y contar con atencién temprana. La deteccidn precoz
es nuestro camino a seguir.
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GUIA DE ,
COMUNICACION
RESPONSABLE

Historicamente hablar de suicidio en los medios era describir
una sucesion de hechos dando el mayor detalle posible, la principal
fuente de periodistas eran los propios policias que habia abordado
el hecho y siguiendo la misma linea aquella noticia se la encontra-
ba en la seccién de policiales.

Nos preguntdbamos para qué queriamos construir este mensa-
je, las pistas van en torno a informar con responsabilidad.

Producir la noticia necesita tener estaciones reflexivas que
irrumpa lo mecdnico

a - Estacion 1 Hablar de suicidio basados en un paradigma de
derecho a la salud, es hablar de salud publica, no de sucesos
policiales ni acto delictivo.

b - Estacion 2 Nuestro publico son personas, seres humanos
que tienen subjetividades, emociones, situaciones particulares
que atraviesan de la mejor manera posible y que pueden verse
afectadas al leer o escuchar una comunicacion innecesaria,
que solamente apunta a sensibilizar al pablico y no a informar.

¢ - Estacion 3 el suicidio es un fenébmeno complejo, por ende
tiene muchos factores que pueden desencadenar en uno, por
ello no se sugiere buscar una causa o consecuencia, ni una
limitada lectura.
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De lo conocido
a lo saludable

Muchas veces hacemos cosas por usos y costumbres, hoy co-
menzamos un camino de repensar nuestras prdacticas, para eso re-
sulta necesario visualizar nuestros recorridos de forma critica para
construirlo desde una mirada de salud.

* La repeticién suele ser un recurso muy usado por las estrategias
de comunicacién para instalar determinado tema en la agenda
medidtica. En este caso es una herramienta que pone en riesgo la
vida o que pudiera permitir salvar muchas mdas, dependiendo
como lo mostramos. Por lo que resulta necesario evitar cobertu-
ras repetitivas y continua sobre el hecho. Eliminar composicio-
nes estéticas de dramatismo, imdgenes de conducta suicida, de
un elemento para hacerlo o musicalizacion de tension.

* Describir detalles no nos hace mejor periodistas, sino que habilita
ocurrencias para repetir el mismo desenlace.

- “Se suicidd porque el padre..”. No aportar culpas, ni culpables.
Por mdas que no sea el periodista que lo diga, solemos poner en-
trevistados en situacion de crisis que desde su subijetividad relata
el hecho como lo siente. Evitar coberturas en vivo en el lugar del
hecho.

* Si no suma, el silencio. Limitemos realizar comentarios esponta-
neos que refuercen estigmas, discriminacién o encasillen a las
personas. En esos momentos puede comunicar los lugares y
medios para acceder a una atencion a tiempo.

* Plantear el pensar el suicidio como una salida ante fuertes cam-
bios sociales o contexto dificiles, a veces hace ver a la persona
como una heroina que pudo terminar con una situacién. Es im-
portante recalcar que hay que pedir ayuda para buscar salidas
pertinentes.
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Mensajes
que fortalezcan

Desde lo medidtico, es necesario acomodarnos al cambio de pa-
radigma, la salud mental como un completo bienestar bio-psico-so-
cial, y no como una ausencia de patologia, como se plantaba siglos
atrds. Cuando se habla de salud mental el discurso estd mas cerca
de la patologia que de las personas que estdn padeciendo una situa-
cién. Poner la mirada en la persona como un sujeto de derecho per-
mite visibilizar todas las situaciones que atraviesan a esa persona
para poder acceder a un completo bienestar bio-psico-social, o sea
a la salud.

Partir de los derechos y su posibilidad de acceso también nos per-
mite determinar los factores de riesgo sobre los cuales trabajar y los
factores protectores necesarios de potenciar.

De un tiempo a esta parte los medios incorporaron la categoria de
habitos saludables, comenzé un nuevo discurso que pone el foco en
abordar los factores de riesgo de las enfermedades crénicas no
transmisibles, como es el caso de la diabetes, obesidad, hipertensién,
etc. La receta de una vida saludable comienza a ocupar parte de la
pantalla: comer frutas y verduras diarias, tomar un minimo de 2 litros
de agua y hacer 30 minutos de actividad fisica por dia. Sin embargo,
todavia no sabemos de que manera cuidar nuestra salud mental
como parte de nuestros habitos y de nuestros vinculos.

Es asi que poner el foco en los factores protectores es el desafio,
es pensdarse como sujeto que crea bien-estar y como colectivo que
contiene, que vincula, que incluye, que se piensa como sistema de
apoyo y oportunidades.

No hay salud sin salud mental, lograr la integralidad es el camino
complejo de blisqueda y construccion.
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Resulta imprescindible poder
visualizar los factores protectores
de la comunidad a la que informo.
Desde la composicion de las image-
nes mostrando acciones de conten-
cién, hasta dar el sentido de que otra
salida es posible ante el dolor y la
necesidad imperiosa de brindar
informacién de servicios donde
poder dirigirse o pedir ayuda.

Localizar esta informacién desde
la salud, no como espectdculo, poli-
cial y sin darle el sensacionalismo de
las tapas graficas o principal noticia

Los factores protectores
en Salud Mental son recur-
sos o condiciones con los
que cuentan las personas
como mecanismo de de-
fensa ante las situaciones
de riesgo o vulnerabilidad
emocional, favoreciendo el

manejo de emociones, la
regulacién del estrés y per-

mitiéndoles  potencializar
sus capacidades humanas

(Amar, Llanos, & Acostq,

repetida en medios televisivos.
2003).

Citar a fuentes de salud y hablar
con profesionales preparados en el
tema.

En clave de factores protectores

* Reducen la probabilidad de emitir conductas de riesgo o de
tener consecuencias negativas.

* Proteger el estado de salud del individuo, y ayudan a que este
se adapte al ambiente fisico y social.

« Son caracteristicas, rasgos, habilidades, competencias,
medios, tanto de los individuos de una familia, de la familia como
unidad y formando parte de su comunidad.

* Recursos internos del ser humano, su percepcién acerca de si
mismo y su entorno, incluyendo la promocioén de habitos de auto-
cuidado, habilidades sociales, relaciones interpersonales significa-
tivas, inteligencia emocional, resolucién de problemas, entre otros.
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Ley Nacional de prevencion
del suicidio N°27130
ano 2015

Reglamentada el 10 de septiembre de 2021

El articulo 3 define “disminucion de la incidencia y la prevalencia del
suicidio a través de la prevencion, asistencia y posvencion.

Articulo 4 determina que el abordaje del suicidio debe ser “coordina-
do, interdisciplinario e interinstitucional de la problematica de suicidio”.

d) la promocién de la creacién de redes de apoyo de la sociedad civil
a los fines de la prevencién, la deteccion de personas de riesgo, el trata-
miento y la capacitacion.

Puntos a considerar e informar con la reglamentacion de la ley:

« El derecho a la atencidon de las personas en riesgo de suicidio y la
asistencia a las familias de victimas del suicidio mediante el de-
sarrollo de los servicios asistenciales

 La capacitacion profesional en la deteccion y atencién de las
personas en riesgo suicida;

« El abordaje coordinado, interdisciplinario e interinstitucional de la
problematica del suicidio.

Subcomision de prevenciéon del suicidio en la
provincia de Jujuy

El ministerio de Salud, como indica la ley nacional de salud mental
26.657, es el Organo rector de la Comisidn interministerial, quien resuelve
la creacién de la Subcomision de Suicidio. El espacio es coordinado por
la Secretaria de Salud Mental y Adicciones del Ministerio de Salud.

Por resolucion conformé un espacio de trabajo conjunto entre las
diferentes instituciones, organizaciones sociales, dreas del estado impli-
cadas donde se definen estrategias conjuntas y transversales en la pre-
vencion, atencién y posvencion del suicidio.

Dentro de sus funciones establece el diseiar, implementar y monito-
rear recomendaciones para la difusion en medios de comunicacién de
conductas de riesgo suicida atendiendo a las normativas y recomenda-
ciones vigentes provinciales, nacionales e internacionales.
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Observatorio de Salud Mental

Es la principal fuente de informacién con evidencia cientifica creado a
partir del ano 2017 y dependiente de la Secretaria de Salud Mental, sus fun-
ciones principales son:

« Sistematizar, disefiar e implementar un sistema de informacién en
Salud Mental y Adicciones con una perspectiva interdisciplinaria e
intersectorial

* Articular el desarrollo de la epidemiologia provincial y Nacional
para obtener e interpretar informacién

» Conocer los factores de riesgo, las condiciones de vulnerabilidad y
poblacion afectada.

LINEAS DE CUIDADO
A PERIODISTAS

Los periodistas vivimos apurados, con un teléfono en mano, tratando de
llegar antes, cubrimos desde crisis politicas, accidentes, famosos y hasta
suicidio, la profesién asi lo dice. En este caminar vivenciamos situaciones
dificiles, nos llevamos a casa imdgenes duras, el relato de alguien que nos
conmovid, testigos de un hecho de violencia o de injusticiq, en fin, situacio-
nes que nos produjeron emociones y aqui nos detenemos: ¢co6mo procesa-
mos todo esto que nos pasa? ¢Cémo cuidamos nuestra salud mental? Este
apartado pretende brindar herramientas de cuidado y moderar nuestro
pensamiento, acciéon y emocion.

Hablemos de autocuidados, en estos tiempos solemos tener conciencia
del cuidado de los demads, pero ¢somos conscientes de cuidarnos a noso-
tros mismos?

Empecemos por considerar que podemos correr riesgos trabajando,
quizds lastimarnos, contraer alguna enfermedad en alguna cobertura o
inclusive consumiendo muchas imdagenes de riesgo de forma diaria. Volve-
mos a casa cargando una mochila de emociones que a veces no sabemos
procesar.

¢Qué hacemos con nosotros, con esos suefos interrumpidos, con esos
olores o sensaciones, qué hacemos con el enojo, la angustia y la impoten-
cia?
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Empecemos por conocernos y reconocer cuales son nuestros limites,
que escenarios son seguros y cuadles me representan un peligro. Poder
agrietar las ideas o recetas magicas que todo lo podemos a costa de
nuestra salud fisica y mental. El camino es la mirada del bienestar pleno,
recociendo que no todo lo podemos, que no somos Héroes sino personas.
Somos mds que técnicos, mds que profesionales, somos personas.

(HEROES O PROFESIONALES?

Si no reconozco que estoy trabajando y haciendo lo mejor posible en
funcion a las posibilidades, limitaciones y recursos comienzo a entrar en el
CIRCUITO DE LA FRUSTRACION (culpaq, falta de motivacién, me siento irrita-
ble, intolerante, cansado, etc.)

HACER LO MEJOR POSIBLE en funcion a las variables presentes serd
parte de un camino que permita aspirar a la EXCELENCIA como motor en la
tarea y construccién profesional y NO asi a la PERFECCION porque no todo
lo sabemos ni todo lo podemos.

Clasificacion de victimas

Dentro de una cobertura en un escenario de crisis se pueden clasificar
distintos tipos de victimas. Los periodistas somos testigos cuando estamos
trabajando, pero también podemos conver—-tirnos en victimas.
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Partimos del concepto que una victima es una persona o profesional
afectada/o directa o indirectamente en un escenario o situacién de crisis.

Las victimas se clasifican de la siguiente manera:

1- Victima Primaria aquellas ubicadas en el epicentro de la situacion,
heridos, ilesos y fallecidos.

2 - Victimas Secundarias Familiares y amigos de las victimas prima-
rias.

3 - Victimas Terciarias Profesionales que trabajan en el lugar, policia,
enfermeros, PERIODISTAS que llegan a la escena.

4 - Victimas de 4° Nivel Miembros de la comunidad que ofrece ayuda.

5 - Victimas de 5° Nivel PUblico que accede a través de los medios de
comunicacion.

Atencién, segun los primeros auxilios emocionales los periodistas como
testigos durante sus coberturas también se convierten victimas de 3° nivel
y las personas a las que trasmitimos los sucesos pueden convertirse en vic-
timas de 5° nivel.

Una vez que podemos identificarnos como victima ¢qué podemos
hacer para cuidarnos y gestionar las emociones?

Todas nuestras conductas estdn acompanadas u originadas en una
emocién, al no tener en cuenta ese factor, no aprendemos a gestionarlas
no sabemos comunicarnos de manera integral Creer que la emocion es
signo de debilidad o que puede ser posible evitarla o alejarla solo promue-
ve conflictos y enfermedades. Las emociones son y las conductas se hacen.

A partir de un pensamiento determinado se produce una alteracién
fisiolébgica, emocional y fisica que genera una situacién especial con el en-
torno. Esta alteracién condiciona la futura comunicacion.

Luego de una cobertura, se sugiere la limpieza de los sentidos como
técnica de autocuidado ante una situacidn critica.

 Escuchar algo lindo no “emocionante”
 Respirar

« Comer rico

« Tomar rico (sin alcohol)

« Buscar en la memoria una imagen agradable.
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Importancia de construir una
rutina sana

* Nos va a permitir pausar las actividades que nos generan muchas
veces una sensacién de desborde.

* Es darnos un momento para nosotros.

« La rutina la construye cada uno y al hacerlo se estdn dando sostén
y control.

* Es importante mantener una rutina que nos ordene en la jornada,
nos permita conectarnos con nosotros, darnos tiempo para activar
nuestro cuerpo, espacio para poder comunicarnos con nuestros afectos,
usar la respiracién profunda que nos permite conectarnos con las dreas
cognitivas del cerebro dandonos control nuevamente.

« Nos conecta con los pilares humanos, mente, cuerpo y emociones.

» Nos va a permitir pausar las actividades que nos generan muchas
veces una sensaciéon de desborde.

* Es darnos un momento para nosotros.

* La rutina la construye cada uno y al hacerlo se estdn dando sostén
y control.

Ejemplo de rutina sana

Realizar 4 comidas: Actividades fisicas:
%9

1L2 2 0,

Desayuno Almuerzo
0 =

Merienda Cena
iNos organiza fisica Ejercicios-dinamicas propias,

y mentalmente! 2/3 veces por semana
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Contacto social: Respiracion abdominal:

iPuedes repetirla
en el dia las veces

que quieras!
| | |
1visita o videollamada . _
2 veces por semana. 2 o 3 minutos, mafiana y noche
Vos y ellos/as lo necesitan. con una imagen mental placentera.

Actividad placentera recreativa:

1vez por semana. Escribir,
dibujar, hobbies y lo que elijas
que te haga sentir bien.

“Ser profesional es tener la posibilidad de aliviar el dolor, de res-
ponder a la emergencia de la mejor forma posible; requiere de apren-
der a saber manejar la frustracién, saber trabajar en equipo, cuidarlo
y cuidarse con técnicas de cuidado y autocuidado ,reconociendo sus
posibilidades y sus limitaciones, las circunstancias presentes, su dis-
ponibilidad y la de su equipo, superando ideas de Exito y Fracaso en
una formacién continua hacia la excelencia y reconociendo que la
muerte es parte de la vida y que en cada accién se ofrece lo mejor po-
sible para luchar por la vida sin ser un Héroe y haciendo lo que nos
apasiona”

“QUE LO QUE NOS APASIONE NO NOS ENFERME"
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¢DONDE BUSCAR
ORIENTACION?

En tus amigos, familia, en el centro de salud, hospital,
en tu escuelq, en el club, en la iglesia.

Contactos:

Atencion telefonica de Salud Mental:

- Call center atencion las 24hs.
0800-888-4767

- SAME emergencias

107

cuenta con un equipo psicosocial para asistencia

- Secretaria de Salud Mental y Adiccio-
nes Ministerio de Salud

Teléfono: 0388 4245541

- Guardias de Salud Mental:
Hospital W. Gallardo Palpala
Direccién: Av. Rio de la Plata 350
Hospital Pablo Soria

Direccion: Gral. GuUemes 1345

- Consulta virtual ingresando a:
www.saludjujuy.gob.ar
Boton de Asistencia Virtual
>> Clic en Salud Mental

- Fundacion VIDA

Teléfono: 0800-888-2558

Whatsapp :388-4431224

Facebook: C.A.SCentroatencionalsuici-
daJujuy

- Asociacion civil apostando a la vida
pireccién: AV. 19 de abril 943 (Sede)
Facebook: Asociacion Civil Apostando a
la Vida

Mail: apostandoalavida@yahoo.-
com.ar
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- SAE “Servicio de acompafiamiento
escolar”
SECRETARIA DE EQUIDAD EDUCATIVA

Direccién: Av. Santibafiez 1782

Teléfono: 388 4580834

Facebook: Sae Jujuy Provincial

Mail: equipoprovsaejujuy @gmail.com
Mail: sae @aedjujuy.edu.ar

Mail: secequidadmejuy @gmail.com

- Secretaria de Derechos Humanos
pireccion: Hipolito Irigoyen 636
Teléfono: 0388 4235877 0 154040927
Mmai: sdh@jujuy.gob.ar

- Defensoria del Pueblo de la Provincia
de Jujuy
Teléfono: 0800-444-2010

- Fundacion Crear vale la pena
Teléfono: 549113211-2041
Mmai: info@crearvalelapena.org.ar

- Programa Cuidadores de la casa
comun de la Pastoral Social del Obispa-
do de Jujuy

Teléfono: 388-154570825
Mail: pastoralsocialjujuy@gmail.com

- Departamento de salud mental
Municipalidad de S. S. de Jujuy

Direccion: Jorge Newbery 996
Teléfono: 3885937187
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