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El dialeg obert

El Dialeg obert és un métode de tractament dels trastorns mentals greus que ha
significat una revolucio en les practiques assistencials habituals.

Desenvolupat a Finlandia als anys 80 del darrer segle, planteja I’assisténcia a
les persones afectades en unes trobades anomenades «reunions de tractament»,
en les quals estan presents la persona afectada, la seva familia, persones de la
seva xarxa comunitaria i dos o més terapeutes. Es poden dur a terme al centre
sanitari o al domicili del pacient, amb la freqiiéncia que faci falta i tan temps
com sigui necessari. En els primers moments d’una crisi psicotica, les reunions
poden ser diaries. En funcié de l’evolucid, les reunions es van espaiant; les
reunions poden durar d’'una a dues hores. Les decisions, especialment les més
rellevants (medicacio, ingrés), es prenen de forma consensuada.

El Dialeg Obert té 7 principis basics:

1. Ajuda immediata. La primera reunio s'ha d'organitzar immediatament,
dins de les 24 hores posteriors al contacte fet amb els serveis de salut
mental.

2. Familia i xarxa social. La xarxa social del pacient, inclosa la familia, els
amics i els professionals, sempre seran invitats a participar-hi.

3. Flexibilitat. El tractament ha de ser adaptat amb flexibilitat a les
necessitats especifiques i canviants de cada cas.

4. Responsabilitat. El professional amb qui es contacti primer és
responsable d’organitzar un equip especific pel cas, que prendra,
conjuntament amb la familia, totes les decisions que concerneixen al pla
de tractament.

5. Continuitat psicologica. L'equip ha de garantir la continuitat psicologica
tot el temps que faci falta, convidant professionals d'altres serveis a
collaborar.

6. Tolerar la incertesa. L'equip ha de procurar generar un sentiment de
seguretat, un procés terapéutic que pugui tolerar la incertesa, de cara a
mobilitzar els recursos psicologics de la familia i la xarxa social.

7. Dialogisme. L'equip ha de focalitzar, primerament, la generacio de dialeg
en les reunions de tractament, per poder articular un nou llenguatge per
a experiéncies que previament no tenien paraules; I, en segon lloc,
promoure canvis en el pacient o en la familia.
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L’experiéncia que s’esta duent a terme al CSMA2 de Badalona des de fa 4 anys,
ha permes verificar la fiabilitat i validesa d’aquest métode, no només en termes
d’eficacia davant patologia greu, sin6 també en termes de respecte als Drets
Humans.

Aquests dos aspectes, fonamentals en tot el que estigui relacionat amb 'atencio
al patiment huma, son molt deficitaris en el funcionament del sistema d’atencio
a la Salut Mental, ambit en el que el paradigma biomeédic encara predomina.
Pero també s’ha de dir que les critiques al model biomédic en S.M. s’han
multiplicat en els darrers 20 anys.

Amb diferents apel-latius (Post-psiquiatria, Psiquiatria critica, Recuperacio, etc)
s’han anat desenvolupant critiques molt severes al funcionament del sistema
d’atencio a la Salut Mental, aixi com models alternatius d’eficacia demostrada.
L’informe del Relator de les Nacions Unides (2017) sobre:

“El derecho de toda persona al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica
y mental. Recomendaciones a los estados miembros y a todas las partes
interesadas para avanzar hacia sistemas de Salud Mental basados en el respeto
a los Derechos Humanos”

Assenyala tres grans obstacles al desenvolupament de l'atencié en salut
mental: a) Predomini del model biomedic b) Asimetries de poder c) Us esbiaixat
de les dades empiriques en salut mental

En relacio a aquests aspectes el D.O. ens ofereix molt bones referéncies. Tant
en la disminucio de la importancia relativa de la medicacio, com en la manera
de decidir els plans terapéutics de forma consensuada amb familia i persona
més afectada, la qual cosa estalvia les mesures restrictives. Bones referencies
també en la implicaci6 comunitaria i en el fet de generalitzar a tots els
professionals de salut mental la capacitat psicoterapéutica i postular la
democratitzaci6 de l’atencio.
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