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HIERBABUENA

Comunicado a la Consejeria de Sanidad

Ante la aparicion reiterada en la prensa asturiana de varias noticias™*** que:

1. Aseguran categoricamente la eficacia y rentabilidad de la terapia electroconvulsiva
(TEC) mas allad de las circunstancias restringidas recomendadas en las guias
clinicas’.

2. Afirman sin datos referenciados que “en el colectivo de psiquiatras y psicologos
clinicos de Asturias se defiende que esta terapia es la mas eficiente para tratar los
casos de trastornos depresivos mas graves”.

3. Anuncian que se ha adquirido tecnologia que permitird la inminente implantacién
de la TEC en un hospital del Servicio de Salud del Principado.

4. incluyen algunas afirmaciones estigmatizantes y otras que llevan a confusion como

p.ej.: repetir de modo indistinto electroconvulsion y electroestimulacion.

Las entidades abajo firmantes solicitamos expresamente al Sr. Consejero de Sanidad

del Principado de Asturias que responda a las siguientes cuestiones:

a) ¢Aprueba la Consejeria de Sanidad el recurso al prejuicio de peligrosidad, que
realimenta el estigma sobre “los esquizofiénicos” (sic) al afirmar? que en muchas

ocasiones ‘“matan a sus hijos o a sus padres porque oyen voces que les mandan



b)

c)

d)

f)

9)

h)

hacerlo. Es importantisimo (...) poder utilizar técnicas como el electroshock, que nos

permite curar a muchos pacientes que no han respondido a los farmacos”?.

¢Esté de acuerdo la Consejerfa de Sanidad con el titular de la entrevista® al Dr. Roberto
Rodriguez Jiménez en la Nueva Espafia que afirmaba categOricamente que “El
electroshock es muy rentable: reduce las bajas, las urgencias y los ingresos”? 'y ¢con

la afirmacién que figura en un articulo de El Comercio® “

«hay evidencia cientificay de
que sus resultados son mas efectivos que los que se obtienen con los tratamientos

farmacologicos y la psicoterapia’?.

¢Aprueba la Consejeria de Sanidad el subtitulo de la informacién del pasado 12 de
febrero en la Nueva Espafia®, en que se afirmaba que el electroshock es “un

tratamiento que cura al 90% de los enfermos mentales graves?.
¢ Cual es la postura de la Consejeria de Sanidad respecto a estas afirmaciones?.

¢ Tiene prevista la Consejeria de Sanidad dar algun tipo de informacion relativa a la

TEC a la poblacion asturiana para contrarrestar este cimulo de desaciertos?.

¢Existe algun plan por parte de la Consejeria de Sanidad de implantar la TEC en
alguno de los hospitales del Servicio de Salud del Principado de Asturias? y ¢es cierta
la informacion publicada de que se ha adquirido tecnologia para aplicar electroshock?.
De ser asi ¢ha sido decision de la Consejeria de Sanidad o del Servicio de Salud del
Principado de Asturias?, ¢en qué criterios han basado esta adquisicién?, ;con cargo a
qué partida presupuestaria? y ¢cual es la de los costes del personal que se encargara de

aplicar la TEC y la de su formacion?.

En caso de ser cierto ;se plantea la Consejeria de Sanidad contar con el pertinente
acuerdo de los profesionales, el consenso de comités de ética, y la concurrencia de los
diferentes posturas incluidas las aportaciones en primera persona y la participacion en
la toma de decisiones de los ciudadanos afectados, las personas diagnosticadas de un
trastorno mental y sus familiares a través de las organizaciones que las representan? y

¢cudl va a ser el procedimiento para cumplir con los anteriores requisitos?

¢En que criterio 0 argumentacion se basan para posicionar a la TEC como prioridad

por delante de tantas necesidades urgentes e imperiosas como hay en la atencién a



personas con sufrimiento mental?. P.ej: las recomendaciones planteadas tras la
Evaluacion de los Servicios de Salud Mental del Principado de Asturias 2009-2010 y
lineas estratégicas del Plan de Salud Mental del Principado de Asturias 2015-2020
llevadas a cabo por su Consejeria varias de ellas postergadas por escasez

presupuestaria.

i) ¢Se hallevado a cabo una evaluacion al efecto, tanto del uso de la tecnologia, como de
sus costes, necesidades de personal y reajuste de los servicios? y ¢se trataria de
personal de nueva contratacion o serian nuevas funciones a afadir a personal ya
contratado?. En caso de ser esto Gltimo ;,cémo se reestructurarian los servicios de salud

mental para atender a esta novedad y como afectaria esto a los servicios actuales?.

Asimismo, las asociaciones abajo firmantes solicitamos una reunion a la mayor
brevedad posible con el Sr. Consejero de Sanidad para tratar estas y otras cuestiones

relacionadas.

Segn las directrices del Plan de Salud Mental 2015-2020°, “los principios del modelo
de Atencion Comunitaria en Salud Mental deben orientar la atencion y servir de marco
de referencia para la definicion de la organizacion, sus objetivos, estrategias y acciones”.
Ni en el Plan que rige la Salud Mental en Asturias ni en la actualizacion recientemente
aprobada por el Consejo de Gobierno se hace mencion alguna al uso de TEC en el sistema
publico de salud, una técnica que sigue siendo muy controvertida no sélo en la sociedad, en
el ambito de la salud mental sino también en la Psiquiatria. Aln mas en el colectivo de las

personas con sufrimiento mental.

Respecto a la evidencia de acuerdo a las guias clinicas al uso®:

1. Admiten Unicamente el empleo de la TEC cuando previamente se han
proporcionado otras opciones de tratamiento alternativas, y estas han resultado
ineficaces. Ademas plantean su uso en circunstancias muy restringidas como el
tratamiento a corto plazo de los sintomas graves y potencialmente mortales de
personas con catatonia, episodio maniaco prolongado o severo y depresion severa

resistentes al resto de alternativas terapéuticas.



2. No hay evidencia de que la TEC:

a. Sea efectiva en la esquizofrenia en general y por lo tanto no se recomienda
su uso en esta poblacion.

b. Sea efectiva a largo plazo en el tratamiento de los trastornos depresivos ni
que sea mas beneficiosa como tratamiento de mantenimiento de estos
trastornos que las alternativas farmacoldgicas disponibles actualmente.

c. Sea mas rentable en las indicaciones restringidas dada la ausencia de
estudios econdmicos publicados.

3. Hay evidencia de que la TEC produce pérdida de memoria y deterioro cognitivo
tras su administracion y que esto puede causar una angustia considerable a los
personas a quien se administra.

4. Hay testimonios de que muchas personas han sido sometidas a TEC sin que se les
haya proporcionado la informacion suficiente y necesaria, sobre la cual basar una

decision con respecto al consentimiento.

En la introduccion al Plan de Salud Mental 2015-2020 el Consejero de Sanidad afirma:
“En sintesis, el enfoque de la atencion a la salud mental en Asturias, debera promover la
psicoterapéutica, ciertamente postergada frente a la psicofarmacologia y promover lineas
de formacion e investigacion acordes con la orientacion interdisciplinar, psicosocial,

preventiva y comunitaria que identifican nuestro sistema de salud”.

Consideramos que la TEC promueve justamente lo opuesto a esta orientacion de nuestro
sistema de salud, al modelo de Atencién Comunitaria y a los principios bésicos del Plan de
Salud Mental 2015-2020 inspirados en dicho modelo y va también en contra de la
desmedicalizaciéon que se plantea como uno de los principales objetivos del Plan de Salud

de la Consejeria.

Fdo: Cesar Luis Sanz de la Garza Fdo. Carmen Solar Oliveira

Presidente de la Asociacion Asturiana de Salud Mental-AEN Presidenta AFESA Salud Mental Asturias
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Fdo. Marta Casero Alvarez Fdo. Jesls Senén Ramirez Diaz
Presidenta del Foro Psicoanalitico de Asturias Presidente Hierbabuena

Fdo.Carlos Ponte Mittelbrun Fdo. Ana Maria Marcos Martinez
Portavoz de la Plataforma por la Salud y la Sanidad Asociacion de Bipolares de Asturias
Publica de Asturias ABA
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Fdo. Susana Garcia Tardon Fdo. : Francisco Megias Lizancos

Presidenta de la Sociedad de Psicologia Clinica de Asturias Asociacion de Enfermeria de Asturias
SOPCA AEESME
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