
En las últimas Jornadas de la AMRP planteamos la oportunidad de debatir sobre el tema
Políticas Públicas, Retos, Barreras y Oportunidades a través de una mesa de diálogo que
integrara la visión desde diferentes prismas, esto es, el activismo y el sufrimiento psicosocial
vivido en primera persona y la visión de profesionales de salud mental y rehabilitación
psicosocial.

Fruto de ese espacio, la editorial del presente Boletín pretende invitar a lo/as lectores/as a
continuar esta línea de reflexión.

Para poder analizar el momento actual que atraviesa la atención en salud mental y la red
de rehabilitación psicosocial, primero es necesario arrojar la perspectiva histórica que nos
recuerda que esta última nació para sostener y cubrir las necesidades de aquellas personas
a las que los propios dispositivos sanitarios de salud mental no llegaban.

Se trataba de construir una red pública, humanizadora, flexible y con una lógica
comunitaria, que acompañara a las personas en su proceso de recuperación promoviendo
su empoderamiento y autodeterminación y poniendo su voz, sus deseos y sus necesidades
en el centro.

De este modo, la rehabilitación psicosocial además de poner al servicio de las personas
usuarias intervenciones técnicas con evidencia, había de comprometerse en entender a
cada individuo desde su subjetividad, su biografía y su contexto, evitando reproducir nuevas
formas de institucionalización y medicalización.

Concluir que ese objetivo de la red fue alcanzado seguramente sea arrogante, y si algo
caracteriza el cariz de las personas que la conforman, siempre ha sido una inquietud de
mejora y crecimiento, con capacidad para la autocrítica y para integrar cambios acordes a
la evolución del modelo marco, a la realidad social, a la luz de la ciencia y con un interés
genuino por integrar como agentes activos a las personas en atención, desde su
participación activa como ciudadanos de pleno derecho. 

Es por ello que ha sido y es una red viva y dinámica que ha tratado siempre de cuidar,
acompañar y sostener. 

Ahora bien, el panorama actual social, sanitario, político y económico nos exige revisar
cómo los servicios de atención comunitaria en salud mental, y en concreto los de
rehabilitación psicosocial, se están adaptando para atender a las personas en sus procesos
de reconstrucción personal. Es momento de desplegar esa actitud crítica para analizar y
pensar en una serie de cuestiones, tales como: 

¿Ha sido quizás ese carácter inclusivo y ese origen “compensatorio” de la red el que ha
hecho que, en ocasiones en lugar de acoger, atrapara a las personas usuarias, tal y
como planteaba Silvia García, reproduciendo actitudes paternalistas y buenistas y
minimizando así su capacidad de agencia y de toma de decisiones?
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¿El modelo actual de financiación ha hecho que cada vez se dé más respuesta a las
necesidades de los servicios y menos a las de las personas?, como apuntaba Carlos
Salamero.

¿La descoordinación entre la red de rehabilitación y la de salud mental fragmenta lo
que debería ser una atención integral en un sistema si no unitario, al menos
acompasado?

¿La precariedad en las condiciones laborales de lo/as profesionales está conllevando
el desdibujamiento del modelo, la pérdida de referentes y la dificultad para establecer
vínculos estables y seguros?

¿Cómo podemos integrar la profesionalización del apoyo entre iguales en los servicios
dado el diseño actual de los mismos y el modelo económico neoliberal que determina
su gestión?

Las barreras y los determinantes sociales son universales a todos los sujetos que orbitamos
en la red. Hay malestares compartidos que por un lado nos desgastan en la lucha por el
mantenimiento de la filosofía de la recuperación, pero por otro, nos unen, y es desde esa
convergencia y desde los valores compartidos desde donde podemos mantener el
compromiso de hacer y construir. 

Atravesamos una realidad difícil pero ello no puede ser óbice, tal y como refería Pedro
Cuadrado, para identificar cuáles son los mandatos sociales que nos limitan y plantearnos
qué papel ha de cumplir la red, cómo ha de desempeñarlo y con qué profesionales
defenderlo.

En los últimos años, la salud mental ha ganado presencia en la sociedad generando una
mayor sensibilidad colectiva. Este hecho puede ser una oportunidad para seguir
defendiendo en el ámbito de lo público y lo político la dignidad, la autonomía y la
participación comunitaria.

Desde la AMRP nos comprometemos a seguir esta dirección, a continuar blindando nuestra
práctica cotidiana desde la esperanza y desde la defensa y el ejercicio de los Derechos
Humanos, tratando de generar espacios seguros que, como decía Eugenia Caretti, alojen la
existencia de las personas que sufren. 
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Paola Fernández
Junta Directiva de la AMRP

Creemos y apostamos por la transformación social inspirándonos en las palabras de
Margaret Mead: "nunca dudes de que un pequeño grupo de ciudadanos pensantes y
comprometidos pueda cambiar el mundo. De hecho, son los únicos que lo han logrado". 


