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Presentacion

El presente Manual de Gestion constituye un Documento de Normalizacion Técnica
(DNT) de la Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS), correspondiente a la
segunda edicion del Manual de Gestion de Psicologia. Su contenido responde a la
necesidad de actualizar la normativa que regula los procesos en el ambito local de
la disciplina, en concordancia con el proceso misional PM-02: Prestacion de
Servicios de Salud, eje articulador del Mapa de Procesos Institucionales de la
CCSS.

A partir de ese imperativo, es que la gestion de la actividad de psicologia en el
ambito local debe estar organizada de acuerdo con el marco legal y técnico, que
engloba el quehacer de la CCSS y de esta profesién. Todo esto con el fin de
mantener actividades sustantivas, complementarias y de apoyo, que sumen en la
atencion a las personas usuarias.

El presente documento, integra la operativizacién de esas acciones generales, que
deben seguir los profesionales de psicologia de la CCSS, en su quehacer diario, en
la rendicion de cuentas sobre sus actividades laborales, asi como en la integridad
de su actuacion frente a la demanda en salud psicoldgica de las personas usuarias,
en los diferentes ambitos aprobados y ejecutados desde la diversidad del
conocimiento técnico de estos profesionales, para la eficiente gestion de la
psicologia en los tres niveles de atencion.

Es importante sefialar que este documento fue elaborado mediante el proceso
metodoldgico participativo, técnico y consultivo, que incluyo la revision normativa
vigente, analisis de procesos misionales, consulta a profesionales de los tres niveles
de atencion, y validacion institucional. Este enfoque permitié asegurar la pertinencia,
aplicabilidad y alineacion del documento con los objetivos estratégicos de la CCSS.
En complemento con lo anterior, el presente documento se organiza sobre las
caracteristicas epidemioldgicas de las poblaciones que se atienden, se basa en un
modelo de atencién en salud publica centrado en la persona.

La actual regulacion favorece que los procesos de atencidn psicoldgica se orienten
sobre principios de calidad y calidez, coherente con la obligaciones legales, técnicas
y sociales que nos demanda la sociedad como son el fortalecimiento de los factores
de proteccién en salud y la atencién de la enfermedad.
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Introduccién

La presente normativa corresponde al Manual de Gestion de Psicologia en los
Establecimientos de Salud de la CCSS, el cual forma parte de los Documentos de
Normalizacion Técnica (DNT) para la regulacion de la prestacion de los servicios.
Este manual responde a la necesidad de contar con una herramienta operativa que
regule, ordene y oriente la prestacion de servicios psicoldgicos en los tres niveles
de atencidn, en concordancia con el Modelo de Atencion en Salud vigente desde
1993.

Su elaboracién se justifica en la identificacion de vacios operativos y regulatorios,
especialmente en lo relativo a la articulacién entre niveles de atencién y la
delimitacién de funciones profesionales en los distintos escenarios clinicos. En este
sentido el manual busca consolidar criterios técnicos y administrativos que permitan
una atencion psicolégica eficiente y alineada a los principios de legalidad,
cientificidad y pertinencia institucional.

Este documento se vincula explicitamente con el Proceso Sustantivo PM-02 y otros
Documentos de Normalizacion Técnica vigentes, como la Oferta de Servicios de
Psicologia, la organizacion funcional, las instrucciones de trabajo y protocolos de
atencion clinica actualizados. Su propdsito es servir como una guia para la gestion
integral de los servicios de psicologia en los diferentes componentes de la salud:
promocion, prevencion, tratamiento, rehabilitacion y curacién en consulta externa,
hospitalizacion, servicios de emergencia y otros escenarios fuera de los
establecimientos de salud.

Desde la publicacién de la primera Oferta de Servicios de Psicologia en el afio 2012
por parte de la Coordinaciéon Nacional de Psicologia, Area de Regulacién y
Sistematizacién de Diagnéstico y Tratamiento de la Direccidn de Desarrollo
Servicios de Salud adscrita a la Gerencia Médica, se ha avanzado en la regulacion
institucional de la disciplina, defendiendo estrategias fundamentales para responder
a las demandas poblacionales en salud y enfermedad psicolégica. Este manual
representa una actualizaciéon normativa que consolida dichos avances y los articula
con las leyes nacionales en la materia como lo son la Ley General de Salud, Ley
Nacional de Salud Mental, Ley General de Administracion Publica y la Ley de
Control Interno.

Este documento de regulacién técnico deja sin efecto y sustituye las siguientes
regulaciones:
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e Manual de Gestion de Psicologia en los establecimientos de salud de los tres
Niveles de Atencion, cédigo MTG.GM.DDSS.ARSDT.PSI-23112018 y
avalado en nota GM-DESP-15905.

e Oferta de servicios de psicologia 2018-2023, coédigo MTG-GM-DDSS-
ARSDT-PSI-290818, avalado en nota GM-MDD-3970-2018.

A continuacion, se presenta la metodologia utilizada para la elaboracion del
presente manual, la cual integra revision documental, analisis técnico y validacién

institucional.
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Metodologia

El Manual de Gestion de Psicologia para los tres niveles de atencion fue disefiado
con base en el criterio técnico de profesionales expertos en psicologia que
integraron el equipo consultivo, seleccionados por su experiencia en los distintos
niveles de atencién. La inclusién del manual en el Plan Presupuesto del Area de
Regulacién y Sistematizacion de Diagnoéstico y Tratamiento 2024-2025 permitid
formalizar el proceso de construccion.

Para garantizar la calidad técnica y metodolégica del documento, se realizé una
revision bibliografica exhaustiva de publicaciones cientificas recientes en el ambito
de la psicologia clinica y la salud publica, tanto a nivel nacional como internacional.
Esta busqueda permitié identificar buenas practicas, modelos de atencion efectivos
y lineamientos técnicos actualizados que fundamentaron el contenido del manual.
Asimismo, se analizaron los documentos normativos vigentes de la CCSS,
incluyendo el Manual de Gestién para la Construccién de Documentos Normativos,
Cddigo M.GM.DDSS.110621, lo que aseguré la alineacion del nuevo manual con el
marco regulatorio actual.

La redaccién técnica del documento se desarrollé siguiendo los lineamientos
establecidos en el Manual Metodoldgico correspondiente, lo que permitié asegurar
trazabilidad metodoldgica y transparencia en cada etapa del proceso.

Se describen los diferentes procedimientos llevados a cabo para la creacion de este
documento regulatorio:

e Para la validacion del Manual, se convoco a profesionales de psicologia de
los tres niveles de atenciodn, a través de la Gerencia Médica y de la Direccion
de Red de Servicios de Salud, canalizando la comunicacion a través de las
Direcciones Generales y las Direcciones Médicas, dada la ausencia de una
estructura formal en los servicios de psicologia.

e Convocatoria al equipo consultivo de acuerdo con notas: GM-2111-2024
(colaboradores del Il Nivel), DRSS-GAL-0126-2024 (profesionales del | y I
Nivel), DDSS-ARSDT-0409-2024 (profesional que coordina el EIS en la
Gerencia Administrativa). Las diversas reuniones permitieron realizar un
analisis de las posibilidades de cambio y fortalecimiento del Manual de
Gestion del 2018 y la Oferta de Servicios de ese mismo afo. Se realizaron
propuestas base que fueron el insumo para las versiones de validacion.

e La validacion técnica se solicitd6 mediante las notas DDSS-ARSDT-0470-
2025 (dirigida al Il Nivel) y DDSS-ARSDT-0471-2025 (remitida a las
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Direcciones de Red Integradas de Prestacion de Servicios de Salud,
DRIPSS), utilizando el formato RAND-UCLA con estructura Delphi
modificada, avalado por la Direccion de Desarrollo de Servicios de Salud.

La encuesta de validacion incluy6 27 items, cada uno valorado en una escala del 1
al 9, donde 1 representa desacuerdo total y 9 acuerdo total. El instrumento fue
habilitado desde el 28 de abril hasta el 26 de mayo de 2025. Participaron 65
profesionales en psicologia, sin embargo, conforme al procedimiento establecido en
el Manual Metodoldgico para la construccion de un Manual de Gestion (CCSS,
2021, pags. 26—27), solo se consideraron validas las respuestas que incluyeron la
firma de la Declaracion de Intereses. Esta Coordinacién Nacional de Psicologia
recibié 11 declaraciones de intereses debidamente firmadas, por lo que unicamente
estos profesionales aparecen en la lista oficial de validadores.

Los resultados cuantitativos de la validacion reflejaron un promedio general de 8
sobre 9, lo que equivale a un nivel de acuerdo del 88.9%. Las validaciones se
distribuyeron de la siguiente manera:

Distribuciéon de validaciones:

6 de Areas de Salud
2 de Hospitales Especializados

2 de Hospitales Regionales
1 de DRIPSS

Una vez recibidas las diferentes manifestaciones de los validadores, se procedio a
aplicar las modificaciones que, segun la legislacion y normas nacionales, eran
viables de incluir. Todos los aportes fueron analizados rigurosamente vy
considerados en la version final del documento, asegurando asi la trazabilidad
metodoldgica, la transparencia en la construccion y la coherencia técnica del
manual.
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Definiciones, abreviaturas y simbolos

Cuadro 1.

Conceptos y definiciones

Concepto

Adscripcién

Alta

Area de Atraccion

Area de Salud

Atencion en
Emergencias

Definicion

A toda persona asegurada o no, de acuerdo con el lugar de residencia habitual
y el cumplimiento de los requisitos establecidos por la Caja para tal efecto, se
le asignara un unico establecimiento de salud del primer nivel de atencion, el
cual conservara en tanto resida dentro de su area de atraccion. Caja
Costarricense de Seguro Social. (2014). Manual de adscripcién y beneficio
familiar. CCSS https: www.ccss.sa.cr/normativa

La alta médica se refiere al acto clinico mediante el cual se determina que una
persona usuaria ha alcanzado un estado de salud que permite su egreso del
centro hospitalario, ya sea por recuperacion, traslado, seguimiento
ambulatorio o decisién médica fundamentada.

Caja Costarricense de Seguro Social. (2017). Manual de Procedimientos:
Alta Programada. Repositorio BINASSS.

https://repositorio.binasss.sa.cr/bitstreams/0f031ad2-6aea-49db-95¢3-
1aa520517555

“Area geografica definida institucionalmente que abarca un centro de salud de
la CCSS, en el cual los asegurados y profesionales que residan o ubiquen sus
consultorios, respectivamente, dentro de dichos limites, deben inscribirse para
recibir atencion.” Caja Costarricense de Seguro Social. (2015). Reglamento
del Sistema Mixto de Atencién en Salud. Aprobado por la Junta Directiva en
sesion N.° 8755 del 11 de diciembre de 2014. Publicado en La Gaceta N.° 23
del 3 de febrero de 2015.

Unidad territorial y operativa que articula los servicios de atencion primaria y
especializada, conformada por uno o varios Equipos Basicos de Atencion
Integral en Salud (EBAIS), clinicas, y hospitales periféricos, segun la
organizacion regional de la institucion.

Caja Costarricense de Seguro Social. (2015). Reglamento del Sistema
Mixto de Atencién en Salud. Aprobado por la Junta Directiva en sesion N.°
8755 del 11 de diciembre de 2014.

La Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS) define “atencion en
emergencias” como el conjunto de acciones clinicas, administrativas y


http://www.ccss.sa.cr/normativa
https://repositorio.binasss.sa.cr/bitstreams/0f031ad2-6aea-49db-95c3-1aa520517555
https://repositorio.binasss.sa.cr/bitstreams/0f031ad2-6aea-49db-95c3-1aa520517555
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logisticas destinadas a brindar atencién inmediata, segura y continua a
personas con condiciones agudas que comprometen su vida, funcion o salud,
en cualquier nivel de atencion institucional.

Caja Costarricense de Seguro Social. (2017). Informe técnico para el
fortalecimiento de la atencién de emergencias en la CCSS. Gerencia Médica,
Comision CASEM.

La Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS) define “atencion integral”
como un enfoque de salud centrado en la persona, que articula acciones de
promocion, prevencién, diagnostico, tratamiento, rehabilitacion y cuidados
paliativos, considerando los aspectos fisicos, emocionales, sociales y
culturales de cada individuo.

Caja Costarricense de Seguro Social. (2003). Modulo 3: La Atencién
Integral. Centro de Desarrollo Estratégico e Informacion en Salud y Seguridad
Social (CENDEISSS), Curso Especial de Posgrado en Gestion Local de Salud.
https://www.binasss.sa.cr/opacms/media/digitales/La%20gesti%C3%B3n%20
en%201a%20atenci%C3%B3n%20integral%20en%20salud

Se refiere a la aplicacion de las actividades técnicas de Psicologia, contenidas
en los documentos de regulacién avalados para esta disciplina en el ambito
de la CCSS.

Esta actividad se orienta a la promociéon de salud psicoldgica, prevencion
primaria, el diagndstico y evaluacién psicoldgica, la intervencién y tratamiento
psicoterapéutico (en las modalidades avaladas en la CCSS para la disciplina)
y la rehabilitacién. Incluye a la aplicacion e interpretacion de procedimientos
(instrumentos de medicién psicologicos), asi como el desarrollo de sesiones
clinico técnicas (uni o interdisciplinarias) y la participacion en comisiones o
equipos avalados oficialmente por la Gerencia Médica.

Estas actividades se desempefian de acuerdo con el Modelo de Atencién en
Salud vigente en el pais, de acuerdo con la complejidad del establecimiento
de salud donde se realiza la atencién psicolégica.

Coordinacion Nacional de Psicologia. (2025)

Experiencia subjetiva que integra el sentir positivo y el pensar constructivo del
ser humano acerca de si mismo, en estrecha relacion con su entorno fisico,
psiquico y social. Se caracteriza por su naturaleza vivencial, influida por la
personalidad y las circunstancias ambientales, y se considera un constructo
dinamico que puede ser promovido desde practicas alternativas en salud
Lopez, M., Gillet, S., & Zabaletta, V. (2022). Aportes al constructo bienestar
psicoldgico desde las practicas alternativas en salud. Revista Argentina de
Ciencias del Comportamiento, 14(Extra 1), 130-131.

https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=9066840



https://www.binasss.sa.cr/opacms/media/digitales/La%20gesti%C3%B3n%20en%20la%20atenci%C3%B3n%20integral%20en%20salud
https://www.binasss.sa.cr/opacms/media/digitales/La%20gesti%C3%B3n%20en%20la%20atenci%C3%B3n%20integral%20en%20salud
https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=9066840
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“En general se refiere al volumen de produccion que se puede obtener con los
recursos disponibles en un determinado momento, incluye recursos como;
dinero, equipo, personal, instalaciones, etc”

Caja Costarricense de Seguro Social. (2022a). Informe de clasificacion de
areas de salud. Gerencia Médica.

https://GM-5210-2022-GF-1511-2022-ANEXO1.pdf

Es la determinacién del tipo de diagndstico que es posible atender en cada
establecimiento de salud, las demandas locales, desde una vision integral,
segun su nivel de complejidad, con el fin de satisfacer las necesidades y
demandas de la poblacion y a la vez un uso 6ptimo de los recursos disponibles
(Cléries Costa, Sarrado Soldevilla y Lopez Vicente, 2007).

Una comision de trabajo es un conjunto de personas encargadas por una
autoridad superior, elegidas o designadas para ejercer unas determinadas
competencias o atender algun asunto especifico, en representacién de la
organizacién. Las mismas pueden ser permanentes o temporales, de acuerdo
con la siguiente descripcion:

Comisiones permanentes: son las que se establecen por reglamento,
con duracién ilimitada y con objetivos especificos, segun lo definido
por la autoridad superior que las designa.

Comisiones temporales: se refieren a las que son integradas para
atender asuntos especificos determinados por la autoridad superior,
una vez alcanzado el objetivo asignado, la comision nombrada pierde
su razoén de ser y deja de existir. (CCSS; 2012b)

Las comisiones deben estar formalizadas por las Gerencias o Presidencia
Ejecutiva y estan sujetas a procesos de gestion y control de riesgos, por lo que
deben organizarse (sus miembros), de acuerdo con una planificacion
preestablecida, efectuar las acciones para las que fueron aprobadas y rendir
informes en los periodos establecidos por los DNT que las rigen.

“Comorbilidad, también conocida como morbilidad asociada, es un término
médico que se utiliza para referirse a la presencia de dos o0 mas enfermedades
o trastornos al mismo tiempo en una persona.

Esta condicion implica que puede existir una interaccién entre las
enfermedades, lo cual puede empeorar la evoluciéon de ambas.”
(Organizacion Mundial de la Salud, 2021).

Complejidad en un establecimiento de salud se refiere al nivel de capacidad
técnica, organizativa y resolutiva que posee una unidad médica para atender


https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/OFICIOS/2022/9254/Articulo24/GM-5210-2022-GF-1511-2022-ANEXO1.pdf
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las necesidades de salud de la poblacion adscrita, considerando la oferta de
servicios, el recurso humano disponible, el equipamiento, y los factores
epidemiolégicos y sociodemograficos del entorno. Esta clasificacion permite a
la CCSS planificar y asignar recursos de manera equitativa y eficiente,
fortaleciendo la red institucional de atencién en concordancia con el modelo
de atencién vigente. Caja Costarricense de Seguro Social (2016).

Consulta externa: se refiere a la atencion de usuarios de los servicios de salud
(en este caso Psicologia), por parte de especialistas en la rama especifica.
Incluye una serie de requisitos generales en cada una de las modalidades de
consulta externa, a saber (Madrigal, 2012):

1. Aprobacién de agenda por parte de la jefatura de la consulta externa.

2. Existencia de un horario de atencion.

3. ldentificacién del escenario de atencion.

4. Otorgamiento de cita previa o cupo por demanda.

5. ldentificacién de la consulta.

6. Registro de la atencién en el expediente de salud, y

7. Reporte estadistico

Caja Costarricense de Seguro Social (2014).

Es la emitida por el profesional en salud con el propdsito de que el
establecimiento o area de salud que refirié a la persona, conozca de lo actuado
por éste y pueda incorporarlo en el expediente de salud, que de ella se tiene.
Es un instrumento de comunicacién entre el personal de salud para brindarle
mayor integralidad a la atencion (Madrigal, 2012). Caja Costarricense de
Seguro Social (2014).

El nimero y tipo de prestaciones que social y técnicamente requiere una
poblacién determinada en un periodo establecido. Implica traducir las
necesidades en salud de una poblacion en necesidades de prestaciones en
salud.

Puede subdividirse en la demanda expresada (equiparado con utilizacién y
adicionado a la lista de espera) y demanda potencial, la cual incluye la
demanda no sentida por el sistema de salud porque el usuario no ha solicitado
los servicios. También puede ser subdividida en la demanda racional
(exigencia que corresponde a necesidad) y demanda irracional (exigencia que
no corresponde a necesidad objetiva) y, por ultimo, en demanda satisfecha y
demanda insatisfecha que se refieren a la capacidad de los servicios de salud
(oferta) de cubrir toda la demanda (Carballo-Quesada, 2022; Organizacion
Panamericana de la Salud [OPS], 2011).

Los determinantes de la salud incluyen:
e el entorno social y econémico,

e el entorno fisicoy
e las caracteristicas y conductas individuales de la persona.
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El contexto de la vida de las personas determina su salud, por lo que culpar a
las personas por tener mala salud o atribuirles la buena salud es inadecuado.
Es poco probable que las personas puedan controlar directamente muchos de
los determinantes de la salud (WHO, 2025a).
La capacidad de una intervencidn, programa o servicio para lograr los
resultados deseados en condiciones reales; esto implica:
e Impacto positivo en la salud mental y bienestar de la poblacion
usuaria.
e Aplicacién de intervenciones basadas en evidencia cientifica,
- adaptadas al entorno institucional y comunitario.
Efectividad P e . Y . . .
e Evaluacion continua de resultados clinicos, funcionales y sociales.
e Alineacion con los principios de equidad, accesibilidad y pertinencia
cultural.
Caja Costarricense de Seguro Social. (2023). CCSS 2041: Una Mirada al
Futuro. Direccion de Planificacion Institucional.
https://aissfa.ccss.sa.cr/flip/documents/mirada/pdf/full. pdf
La eficiencia en salud publica se refiere a la capacidad institucional para
maximizar los resultados en salud utilizando los recursos disponibles de
manera Optima, garantizando servicios oportunos, sostenibles, de calidad y
centrados en las personas. Esto implica:
L Uso racional de recursos humanos, financieros y tecnolégicos.
Eficiencia

Equipo de Apoyo

Establecimiento
salud

de

Reduccion de desperdicios y duplicidades.
Mejora continua en procesos administrativos y clinicos.
Evaluacion constante de indicadores de desempefio.

Caja Costarricense de Seguro Social. (2023). Plan Estratégico Institucional
2023-2033. https://aissfa.ccss.sa.cr/arc/pei/pei_2023 2033.pd

Equipo integrado por personal de los diferentes Servicios de Apoyo ubicados
en la Sede del Area, con el propdsito de apoyar a los Sectores adscritos para
atender las necesidades y los problemas de salud especificos, segun sus
caracteristicas particulares (CCSS, 2002). Caja Costarricense de Seguro
Social (2002). Manual de organizacion de las areas de salud. Aprobado por la
Junta Directiva en Sesion No. 7571 del 16 de agosto de 2001.

Los establecimientos de salud prestan servicios sanitarios a los pacientes y su
tamafio varia desde pequefios dispensarios hasta muy grandes hospitales.
(Organizacion Panamericana de la Salud [OMS], 2021)
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La evaluacion psicoldgica es un proceso clinico y cientifico, sistematico y ético,
que integra informacién proveniente de entrevistas, observacion y pruebas
psicométricas validadas, con el fin de describir y comprender el
funcionamiento psicolégico de una persona, apoyar el diagndstico y orientar
decisiones de intervencion en salud. Se fundamenta en principios de validez,
fiabilidad, pertinencia cultural y uso responsable de los datos.

Cualquier caracteristica o circunstancia detectable de una persona o grupo de
personas que se sabe asociada con un aumento en la probabilidad de
padecer, desarrollar o estar especialmente expuesto a una enfermedad
(Instituto Nacional de Estadisticas [INE], 2025).

Es una estrategia organizacional orientada a alcanzar la eficiencia dentro de
los procesos productivos que la organizacién o empresa ejecuta. (Byron
Cisneros, et al 2017)

Los hospitales complementan y amplifican la eficacia de muchas otras partes
del sistema de salud, proporcionando una disponibilidad continua de servicios
para afecciones agudas y complejas. Concentran los escasos recursos en
redes de derivacion bien planificadas para responder de manera eficiente a
las necesidades de salud de la poblacion. Son un elemento esencial de la
cobertura sanitaria universal y seran fundamentales para alcanzar los
Objetivos de Desarrollo Sostenible (WHO, 2024b)

“Es el acto mediante el cual un profesional en medicina solicita la opiniéon o
criterio a otro profesional experto en su campo, acerca de alguna condicion
fisica, emocional o social especifica, dicha respuesta contendra el juicio y las
recomendaciones sobre la asistencia y el tratamiento a seguir respecto a la
condicién consultada, a fin de emitir un diagnéstico integral al paciente.” (Caja
Costarricense de Seguro Social, 2024b, p 5)

El concepto involucra las interrelaciones equitativas, respetuosas de las
diferencias politicas, econdmicas, sociales, culturales, etarias, linguisticas, de
género y generacionales, establecidas en un espacio determinado entre las
diferentes culturas (pueblos, etnias) para construir una sociedad justa
(Organizacion Panamericana de la Salud, 2025).

La interdisciplinariedad en salud publica es un proceso colaborativo,
estructurado e integrador en el que profesionales de distintas disciplinas
combinan sus marcos conceptuales, métodos de investigacion, competencias
clinicas y enfoques de intervencion para comprender y abordar problemas de
salud de manera conjunta.



CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL Pagina 18 de 108
GERENCIA DIVISION MEDICA

MANUAL DE GESTION MANUAL DE GESTION DE PSICOLOGIA EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LOS TRES CoDIGO: MG.GM.DDSS.ARSDT-

Modelo de Atencidon
en Salud de la CCSS

Morbilidad

Niveles de Atencién

Persona usuaria

NIVELES DE ATENCION PSI.231118 V2

Implica la construccién de un modelo compartido de analisis y accién, donde
el intercambio de informacion, la co-creacién de diagnésticos y la toma de
decisiones se realizan de forma coordinada, con el fin de generar soluciones
mas eficaces, equitativas, culturalmente pertinentes y sostenibles en el nivel
poblacional.

Se basa en los principios de universalidad, solidaridad y equidad de la
prestacion de servicios de salud. Su estructura conceptual y metodoldgica se
orienta sobre un enfoque bio-psico-social, del proceso de salud-enfermedad,
sustentado en una atencion integral continua (dentro de un modelo de
referencia y contarreferencia en la Red de Servicios de Salud), de la salud de
las personas y su ambiente. Sus ejes integrales se organizan en el flujo:
promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion. Las prestaciones de
salud, se estructuran a lo largo de una gradualidad creciente en complejidad,
articulada en tres niveles de atencion: | Nivel (areas de salud), Il nivel
(hospitales periféricos y regionales) y Il Nivel (hospitales nacionales y
hospitales-centros especializados). (basado en la definicion de: CCSS, 1998).

Numero de personas que enferman en una poblacién y periodo determinados
(Real Academia Espanola y Asociacion de Academias de la Lengua Espafola,
2025).

La CCSS esta conformada por un conjunto de establecimientos de salud,
organizados en 3 Niveles de Complejidad con distintos grados de capacidad
resolutiva, interrelacionados entre si, articulados de forma vertical u horizontal.
Esta complementariedad asegura la provisién y continuidad de un conjunto de
servicios en salud destinados a satisfacer necesidades y demandas de la
poblacién e incrementar la capacidad operativa de la Institucién. Desde el
punto de vista de la respuesta de los servicios de salud a las necesidades del
usuario, los Niveles de Complejidad corresponden a combinaciones
funcionales de servicios, de los cuales los de menor complejidad resolutiva,
denominados de Primer Nivel, comprenden las acciones mas elementales o
basicas del sistema. Los otros niveles: Segundo Nivel y Tercer Nivel,
corresponden a agrupaciones de servicios de diferente grado de
especializacion y complejidad mayor resolutiva ascendente, que actdan en
general sobre la base de referencia del Primer Nivel. En otras palabras, lo que
distingue a un nivel de otro es su capacidad tecnoldgica y la dotacion de
recurso humano, lo que redunda, en la resolucion de problemas (Caja
Costarricense de Seguro Social, 2023).

Segun el reglamento del expediente de salud podemos definir usuario en este
caso como:

“Articulo 8. Paciente. Persona que recibe atencién en los servicios de salud
de la Caja, sean éstos, de caracter preventivo, curativo o de rehabilitacion.”
(Caja Costarricense de Salud, 2018)
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La perspectiva de género es un enfoque analitico y practico que reconoce
que:

o El género son caracteristicas socialmente construidas (normas, roles,
relaciones) que influyen en los comportamientos y resultados de
salud.

o [Estas caracteristicas varian entre sociedades y cambian con el
tiempo, y se diferencian del sexo bioldgico.

e El género interacttia con otros factores (edad, etnia, nivel
socioeconomico, orientacion sexual, identidad de género), lo que
genera interseccionalidad en las desigualdades y resultados de
salud. (OMS, 2022)

Perspectiva de Género

Son las acciones directas frente al usuario, para restablecer, prevenir o tratar
problemas de salud. En este sentido, los sistemas de salud en el mundo
buscan optimizar la prestacion en términos de atenciones sanitarias
disponibles, suficientes, eficientes, y con calidad, garantizando el acceso a
toda la poblacion. (Departamento de Planeacion Nacional, 2024)

Prestacion de
Servicios de Salud

Prevencion de la | Se refiere a la evaluacion de los riesgos en la salud y el desarrollo de
enfermedad intervenciones que detengan el progreso de la enfermedad (Caron et al, 2023).

“Las estrategias para la prevencion primaria pueden estar dirigidas a prohibir
o disminuir la exposicion del individuo al factor nocivo, hasta niveles no
dafinos para la salud. Medidas orientadas a evitar la aparicion de una
enfermedad o problema de salud, mediante el control de los factores causales
y los factores predisponentes o condicionantes” (Julio, Vacarezza, Alvarez y
Sosa, 2011, p 12).

Prevencion primaria

“Esta destinada al diagndstico precoz de la enfermedad incipiente (sin
manifestaciones clinicas). Significa la busqueda en sujetos “aparentemente
sanos” de enfermedades lo mas precozmente posible. Comprende acciones
en consecuencia de diagnéstico precoz y tratamiento oportuno. Estos
objetivos se pueden lograr a través del examen médico periodico y la
busqueda de casos (Pruebas de Screening).” (Julio, Alvarez y Sosa, 2011, p
12-13).

Prevencion
secundaria

“Se refiere a acciones relativas a la recuperacién ad integrum de la
enfermedad clinicamente manifiesta, mediante un correcto diagndstico y
tratamiento y la rehabilitacion fisica, psicologica y social en caso de invalidez

Prevencion terciaria 0 secuelas buscando reducir de este modo las mismas. En la prevencién
terciaria son fundamentales el control y seguimiento del paciente, para aplicar
el tratamiento y las medidas de rehabilitacion oportunamente.” (Julio,
Vacarezza, Alvarez y Sosa, 2011, p 12-13)
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Corresponde a los servicios basicos de salud que comprenden acciones de
promocion de la salud, prevencion de la enfermedad, asistencia y
rehabilitacién de menor complejidad, que se practiquen respecto de la familia
en los ambitos intradomiciliario, de consulta externa o ambulatoria general.
Las acciones se orientaran a las personas y a su comportamiento en cuanto a
la salud y al ambiente en el cual viven, permanecen, trabajan o se recrean
(Caja Costarricense de Seguro Socia-Universidad de Costa Rica, 2003).

Se refiere a la aplicacion de instrumentos de medicion psicoldgica, que apoyan
el proceso de la atencion psicoldgica. Estos se programan en SIAC en forma
diferenciada de la consulta externa, pueden ser programados, uno a la vez,
con antelacién (mediante la cita a cupo de la persona usuaria), para realizar
este procedimiento. El procedimiento no programado, se refiere a la aplicacion
de instrumentos, de acuerdo con la necesidad asociada a la condicién de la
persona usuaria (ya sea en la consulta externa u hospitalizacién), que hace
impostergable su aplicacion en un momento posterior.

Son todas aquellas actividades que desarrolla psicologia para favorecer el
cumplimiento de los procesos sustantivos, ya que generan los recursos
requeridos para el soporte o apoyo de la atencion psicolégica. (Hernandez,
2021)

Derivado de lo indicado en la Constituciéon Politica de Costa Rica y en la Ley
Constitutiva de la CCSS, se puede indica que los procesos misionales de la
CCSS se enfocan en la prestacion de servicios de salud integrales y la
proteccién econdmica, social y de pensiones a la poblacion.

Estos procesos se desarrollan con base en principios de universalidad,
solidaridad, unidad, igualdad, obligatoriedad y equidad, buscando la
satisfaccion de los usuarios y la sostenibilidad financiera de la institucion
(CCSS, 2025)

Conjunto de actividades afines, emanadas directamente de las atribuciones
conferidas a una institucion. (Biblioteca Digital de Seguridad Social [BIDISS],
2024).

Para el caso de Psicologia en la CCSS se circunscriben al proceso de la
atencion directa de las personas.

Profesional contratado y debidamente incorporado a su respectivo colegio
(cuando corresponda), al cual se le asigna la programacion de usuarios de
acuerdo con el convenio contractual. La Jefatura de Servicio debe
proporcionar los siguientes datos minimos del profesional de salud para la
programacion de agendas: cédula, nombre completo, tipo de profesional
(médico, odontdlogo, otros), correo electrénico, especialidad, y codigo
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profesional, especialidades registradas (Caja Costarricense de Seguro Social,
2024a)

Es un componente de la atencion en salud, mediante el cual se generan los
medios necesarios para lograr un empoderamiento, tanto individual como
colectivo, por medio de la modificacion de condiciones de vida de la poblacion,
mediante procesos de educacion, comunicacion, participacion, el cual se
enfoca en los factores protectores de la salud (Caja Costarricense de Seguro
Social, 2019)

Se le puede definir como un proceso de educacién terapéutica, en la cual se
le brinda a la persona y a sus familiares o cuidadores, la informacion especifica
acerca de su enfermedad, tratamiento y prondstico. Este proceso debe estar
sustentados en metodologias basados en evidencia cientifica actual y
relevante para el abordaje de la patologia (Godoy, Eberhard, Abarca, Acuna y
Mufioz, 2020).

"La Psicologia es una rama de la ciencia, que, se puede insertar en el campo
de la salud, En este contexto aplica los principios, las técnicas y los desarrollos
cientificos construidos por esta disciplina, con el fin de desarrollar acciones
técnicas en la promocion de la salud. También realiza procedimientos
orientados a la prevencion, la deteccion, la evaluacion, la atencién y la
intervencién-recuperacién de las personas, que se ven afectadas por
trastornos psicologicos (mentales y del comportamiento) o cualquier otra
conducta que esté involucrada con los procesos de la salud y enfermedad, en
los diferentes escenarios en los que puedan suceder. " (Colegio de
Profesionales de Psicologia de Costa Rica, 2024; Colegio Oficial de
Psicologos, 2024).

“Un conjunto de establecimientos coordinados y articulados, que prestan
servicios de salud en distintos ambitos de complejidad, con responsabilidades
asignadas y objetivos comunes, para asegurar el continuo asistencial de la
poblacion en un espacio geografico y/o funcional, en un marco de
mejoramiento continuo de la calidad, la eficiencia y la sostenibilidad
econdmica. Asume la responsabilidad clinica y econdmica en el logro de unos
resultados de salud a la poblaciéon que sirve y esta dispuesto
permanentemente a la rendicion de cuentas de forma transparente” (Caja
Costarricense de Seguro Social, 2020 p 30)

Es la emitida por el profesional en salud de un establecimiento o area de salud,
para que el consultante sea atendido en otro centro (Caja Costarricense de
Seguro Social, 2018, p 14)
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Es la integracion de la informacion obtenida de la aplicacién de uno o varios
instrumentos de medicion psicoldgicos, durante la atencidn psicolégica, en el
EDUS de la persona usuaria: Incluye la anotacién, al menos de: datos
generales encontrados, puntuaciones generales (ya sea de las variables
principales) y conclusion interpretativa del procedimiento aplicado.

No se deben mantener informes paralelos, es decir reportes en Word o papel
en archivos fisicos o electronicos fuera del EDUS. Esto es fundamental para
evitar omisiones de informacion en el SIES-EDUS de la persona usuaria.

Apoya al nivel primario mediante la prestacion de servicios preventivos,
asistenciales y de rehabilitacion con grado variable de complejidad y
especialidad (Caja Costarricense de Seguro Social-Universidad de Costa
Rica, 2003).

“Se refiere a las reuniones interdisciplinarias o unidisciplinarias donde, y con
la presencia del expediente de salud del/la usuario/a atendida, se toman
decisiones acerca del curso del proceso de atencion integral de esta persona.”
(Caja Costarricense de Seguro Social, 2014, p 8).

De acuerdo con la Ley General de Control Interno (Asamblea Legislativa,
2002), se entendera por sistema de control interno (Articulo 8):

(...) la serie de acciones ejecutadas por la administracion activa,
disefiadas para proporcionar seguridad en la consecucion de los
siguientes objetivos:

a) Proteger y conservar el patrimonio publico contra cualquier
pérdida, despilfarro, uso indebido, irregularidad o acto ilegal.

b) Exigir confiabilidad y oportunidad de la informacion.

¢) Garantizar eficiencia y eficacia de las operaciones.

d) Cumplir con el ordenamiento juridico y técnico.

Proveer servicios psicoldgicos a distancia utilizando las tecnologias de
informacion y comunicacion (TIC), ya sea realizado de manera sincronica
(interactuando en tiempo real) o de forma asincronica (intercambiando
informacion de forma separada) (Colegio de Profesionales en Psicologia de
Costa Rica, 2024, p. 6).

Para efectos de psicologia de la CCSS, se homologa esta modalidad de
atencién en los siguientes ambitos de la telesalud: teleinterconsulta,
teleconsulta, telesesion clinica, telesesion terapéutica y teleeducacion para la
salud, esto de acuerdo con los documentos emanados por el Area de
Estadisticas de Salud y la Subarea Gestion de Telesalud, en sus versiones
vigentes (Caja Costarricense de Seguro Social, 2024 y Caja Costarricense de
Seguro Social, 2022)
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Corresponde a la prestacién de servicios preventivos, asistenciales y de
rehabilitacién de la mas alta especializacién y complejidad, para atender
Tercer nivel de determinados problemas de salud. El area de influencia del nivel terciario
atencién podra trascender la del secundario y abarcar el territorio de varias provincias,
cantones y distritos (Caja Costarricense de Seguro Socia-Universidad de
Costa Rica, 2003).

. Categorias clasificatorias auxiliares en Consulta Externa (Caja Costarricense
Tipos de consulta de Seguro Social [CCSS], 2020)

Fuente: Elaboracion propia
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Alcance y campo de aplicacién

Este documento de regulacién define las pautas de gestion y la oferta de las
prestaciones de servicios psicologicos en la CCSS vinculado explicitamente con el
Proceso Sustantivo PM-02, derivados de la atencion integral de la salud psicologica
(promocién de la salud, deteccion, diagndstico, tratamiento, rehabilitacion y
reinsercion), acorde con el nivel de complejidad de las personas que son atendidas
en psicologia de todos los establecimientos de salud de la institucion, que brindan
atencion directa en los tres niveles de atencién, la Red Integrada de Prestacién de
Servicios de Salud y en el Nivel Central, de acuerdo con lo estipulado con la
normativa institucional.

El actual DNT es el fundamento para cualquier programa de atencion integral que
involucre a Psicologia; esto es, dichos programas solo podran implementarse en lo
tocante a esta disciplina, si atienden a las regulaciones de la gestién técnica aqui
indicadas.

El presente documento debe ser utilizado y aplicado, por todos los profesionales en
psicologia que realicen atencion directa a personas usuarias en los
establecimientos de salud, en los tres niveles de atencion y en el Nivel Central. Asi
mismo, su ambito de aplicacién abarcara a los diferentes escenarios como consulta
externa, hospitalizacion, servicios de emergencias y otros entornos fuera de los
establecimientos de salud autorizados en la CCSS para la actividad de atencion
psicoldgica en la Institucion.

Las modificaciones y actualizaciones de los contenidos de este documento (cuando
correspondan), son competencia de la Coordinacion Nacional de Psicologia, las
cuales se realizaran mediante las metodologias regulatorias institucionales vigentes
y dichos cambios deben ser avalados por la Gerencia Médica para su
implementacion oficial.
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Objetivo General

Regular las actividades de psicologia, en los tres niveles de atencion y en Nivel
Central, de acuerdo con el Proceso Misional “Prestacion de Servicios de Salud”,
para el fortalecimiento de los procesos de gestion disciplinar en los establecimientos
de salud de los tres niveles de atencién de la CCSS, mediante la implementacion
del presente Manual en la prestacion de los servicios.

Objetivos especificos

1. Normar las funciones institucionales propias de la disciplina de psicologia, para
la planificacion de la gestion local de la prestacion de servicios en los tres niveles
de atencién, de acuerdo con el proceso misional de la CCSS y el Modelo de
Atencion en Salud vigente.

2. Definir las actividades sustantivas de la disciplina de psicologia en los tres
niveles de atencién y el Nivel Central, segun la estructura organizacional de la
CCSS en su nivel estratégico, tactico y operativo, de conformidad con el Modelo
de Atencion en Salud vigente.

Responsable del cumplimiento

En los cuadros 2 y 3 se exponen los responsables de cumplimiento y los encargados
de verificar el cumplimiento de este DNT; respectivamente.

Cuadro 2.

Unidades y su responsabilidad

Puestos de trabajo Responsabilidad
Profesionales de psicologia del nivel Implementar las regulaciones,
local (establecimientos de salud de los actividades y gestiones contenidas en
tres niveles de atencion) este DNT durante la jornada laboral.

Fuente: Elaboracion propia
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Responsable de verificar el cumplimiento

Cuadro 3.

Unidades y su responsabilidad

Puestos de trabajo

Direccién general o Direccion Médica

Direcciones de Red Integradas de
Prestacion de Servicios de Salud
(supervisiones de acuerdo con el
Instrumento de Supervision Integrado
de Psicologia vigente)

Jefatura directa de psicologia

Coordinacion Nacional de Psicologia

Fuente: Elaboracion propia
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Responsabilidad

Monitorear la implementacién de los
contenidos y regulaciones de este
Manual.

Verificar mediante supervisiones y
seguimientos regulares, la correcta
implementacion de las regulaciones
contenidas en este DNT.

Verificar que los profesionales de
psicologia realicen la implementacion
de los contenidos de este DNT.

Verificar mediante supervisiones o
asesorias, la correcta implementacion
de las regulaciones contenidas en este
DNT.

Brindar asesoria técnica a las DRIPSS,
o jefaturas directas de psicologia sobre
los contenidos de este Manual.
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Contenido

Ubicaciéon Contextual

La actividad psicoldgica en la CCSS se ubica como parte de las ciencias de la salud,
de acuerdo con el Modelo de Atencién en Salud vigente, y basados en la autonomia
de gobierno de los seguros de salud, que la Constitucion Politica de Costa Rica le
confiere a la CCSS, se puede enunciar la participacién de psicologia en una serie
de dimensiones asociadas a salud y enfermedad. El cuadro 4, permite evidenciar el
rol de la psicologia en la CCSS, que se organiza dentro de un amplio espectro de
actuacion en salud y enfermedad.

Cuadro 4.

Acciones sustantivas asociadas a la participacion de psicologia, de acuerdo con el
Modelo de Atencion en Salud, en la CCSS y por Nivel de Atencién.

Establecimientos de salud

Actividades Areas Areas Areas Hospitales Hospitales Hospitalesy

sustantivas de de de Periféricos Nacionales Centros
Salud Salud Salud y Especializados
tipo | tipoll?  tipolll® Regionales

Promocion de Si Si Si -- -- --

la Salud

EFES Si Si Si -- -- --

comunitario

EFES* laboral Si Si Si -- -- --

EFES Si Si Si Si Si Si

domiciliar®

EFES Si Si Si -- -- --

educativo

Prevencion Si Si Si Si Si Si

Primaria

Prevencion Si Si Si Si Si Si

Secundaria

Prevencion Si Si Si Si Si Si

Terciaria

Fuente: Elaboracion Propia

Notas: en la seccion de Definiciones, abreviaturas y simbolos, aparecen los
conceptos asociados a la tabla. 2 y ® Solo se participara en los procesos de
Promocién de la Salud cuando las Areas de Salud tipo Il y lll tengan EBAIS a su
cargo, ¢ Escenarios fuera del establecimiento de salud (EFES), ? De acuerdo con el
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Manual de instrucciones de trabajo de atencion psicolégica de personas usuarias
en el escenario domiciliar (GM-MDD-20462-2016), Psicologia de la CCSS solo
puede realizar esta actividad para la atencidén directa de personas usuarias con
patologia oncoldgica o de tipo benigno en fase terminal, asi como en cuidados
paliativos-dolor cronico en fase avanzada (sin embargo estas actividades también
se realizan dentro de los establecimientos de salud, en los tres Niveles de Atencidn).

Gestidn de la actividad de psicologia en la CCSS

Si bien la actividad de psicologia de la CCSS, se inserta dentro los procesos
mencionados en el cuadro 4, se debe articular un sistema de gestion que permita
organizar y administrar los recursos, actividades y personal, permitiendo la
maximizacion y la posibilidad de mejora en la salud psicoldgica y disminucion de la
enfermedad.

Para el logro de lo anterior se debe organizar un sistema de gestion en psicologia,
alo largo de los tres niveles de atencidn, que permita la articulacién de las diferentes
actividades en las que interviene psicologia (cuadro 4). De esta forma, se puede
retomar la siguiente figura 1:

Figura 1.

Esquema de la organizacion funcional de la disciplina de Psicologia en la CCSS.

Coordinacion Nacional de Psicologia
Nivel Central
Regulacion y Sistematizacion disciplinar-institucional

""""""""""""""""""""" Supervision DRIPSS
I Nivel Il Nivel 111 Nivel
4\ A Y\ A ] E
— — - - >
(%) oo AR Giii 15 Bl
Areas de Salud Areas de Salud Hospitales Periféricos Hospitales Hospitales Especializados
Tipo 1 Tipo 2y Tipo 3 Hospitales Regionales Nacionales Centro Nacional del Dolor
y Cuidados Paliativos

Grado de Complejidad

Fuente: Area de Estructuras Organizacionales, 2024.

La organizacion funcional de los establecimientos de salud, en general, de la CCSS,
siguen una linea de complejidad, indicada en la Figura 1, (ver definicion en la
seccion de Definiciones), creciente que va desde: a) los EBAIS y las areas de salud
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tipo 1 y 2 (primer nivel de atencion); b) las areas de Salud tipo 3, los hospitales
periféricos (1, 2 'y 3) y los hospitales regionales (segundo nivel de atencion) y, c) el
tercer nivel de atencion esta constituido por los hospitales nacionales generales y
especializados.

Por lo anterior, la prestacion de servicios en psicologia se debe realizar en red, de
manera que un profesional en psicologia siempre debe de tener presente que de
acuerdo con la complejidad del diagnostico de la persona usuaria puede contar con
apoyo de unidades mas especializadas. Lo mismo aplica para el personal de
unidades mas complejas en lo que respecta a la contrarreferencia y seguimiento de
las personas usuarias hacia establecimientos de salud menos complejos.

Dentro del ambito de la promocién de la salud, los profesionales de psicologia
también se insertan como un recurso valioso en la consolidacion y fortalecimiento
de los factores protectores de salud, a la luz y de acuerdo con las regulaciones
vigentes en la materia (revisar en la seccién Referencias Normativas los
documentos institucionales relativos a este punto). Estas actividades, como se ha
indicado previamente solo se realizaran en el | Nivel de Atencion, salvo las
excepciones contenidas en el cuadro 4.

A su vez los profesionales de psicologia que realizan labores asistenciales en los
tres niveles de atencidon podran participar en diversas actividades de prevencion
primaria (tipo psicoeducacion, por ejemplo, pero no solo limitado a este modelo), de
acuerdo con parametros que se definiran mas adelante.

Gestion procesual de las actividades de psicologia en la CCSS

Con el fin de facilitar y fortalecer las actividades de psicologia en la CCSS, se han
definido acciones que, estan orientadas a fortalecer los factores protectores de la
salud psicoldgica y, hasta donde sea posible, disminuir los factores de riesgo en
salud, sin dejar de lado las acciones de tratamiento, cura, rehabilitacidon y reinsercion
(que deben ocurrir a lo largo de toda la Red).

De esta forma, en la Institucion se impulsa la organizacion por procesos, los cuales
se dividen en: sustantivos, complementarios y de apoyo.

e Los procesos sustantivos son aquellos que determinan la razon de ser de
cada unidad organizacional. Son aquellos que por competencia técnica son
responsabilidad unica de la unidad organizacional. Son los que representan
el mayor valor agregado para el usuario y, que son clave para cumplir con la
misién y vision institucional. De los procesos sustantivos se derivan, como es
el caso de la Psicologia de la CCSS, los subprocesos de la disciplina, que
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incluyen las caracteristicas anteriores y son pertinentes a la ciencia de la
salud correspondiente. En el caso de Psicologia de la CCSS, las acciones
sustantivas se orientan a promocion de la salud (en el | Nivel de atencion) y
atencion psicolégica (en todos los niveles de atencion).

e Los procesos complementarios son aquellos que no siempre se deben
realizar, pero que cuando se realizan, afnaden valor al producto o proceso
sustantivo. Para el caso de Psicologia, participacion en grupos de trabajo que
no estan vinculados a la atencion de personas usuarias, llenado de
documentos remitidos desde el Nivel Central, entre otros.

e Los procesos de apoyo son aquellos que permiten conducir las acciones y
gestionar los recursos administrativos, logisticos y tecnolégicos para la
correcta ejecucion de las funciones, productos y procesos sustantivos y
complementarios.

De esta forma, el actual subproceso de la disciplina de Psicologia responde al
modelo de atencion que rige en la actualidad para la CCSS (Caja Costarricense de
Seguro Social, 2014), que ejecuta la red de servicios de salud y procura incorporar
los diferentes componentes de salud, que son necesarios para la conduccién de las
actividades y tareas susceptibles de implementacion por la psicologia institucional.

Es claro que, si nos remitimos al cuadro 4, se puede contemplar la amplia
distribucion de espacios organizacionales en salud, dentro de los cuales se inserta
la actividad psicoldgica institucional. Esta diversa participacion de la disciplina
requiere la articulacion dentro de marco regulatorio y normativo, que permita una
efectiva y eficiente conduccion de los procesos y procedimientos asociados en el
diario accionar de la psicologia, como parte de los servicios de apoyo de la
Institucion.

Definicidn de la actividad de psicologia en la Institucion

La disciplina de psicologia tal y como se han mencionado en secciones
precedentes, organiza sus actividades a lo largo de los tres niveles de atencion,
orientandose a la prestacion de servicios de salud centrada en las personas
usuarias, enfoque de derechos, interculturalidad, con visién de sensibilidad de
geénero y de poblaciones vulnerables, atendiendo lo que es propio de su ambito de
conocimiento y técnica, pero también se inserta en programas, ofertas de servicios,
comisiones y equipos de trabajo para fortalecer el efecto de las intervenciones en
las personas usuarias.
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El cuadro 4 decanta las acciones principales en las que se inserta psicologia.
Algunas de estas actividades pueden desarrollarse mediante comisiones (ver
definicion en la seccion Definiciones) y Grupos Integrados de Trabajo (GIT). Los GIT
son equipos funcionales conformados por profesionales y técnicos de diversas
disciplinas en el campo de la salud, de acuerdo con los requerimientos y programas
de atencion a las personas que desarrollan los establecimientos de salud. Se aclara
que los GIT no son comisiones, sino equipos funcionales que se activan o
descontindan ante un requerimiento puntual, asi aprobado por las autoridades
institucionales o las direcciones médicas y generales.

Descripcién del Componente de Psicologia en la Institucion

A nivel Institucional se puede caracterizar a la psicologia como una ciencia de la
salud, que aplica los principios, las técnicas y los desarrollos cientificos construidos
por esta disciplina, con el fin de desarrollar acciones técnicas en diversos escenarios
de salud y atencion de enfermedad contemplados en el cuadro 4.

Para el logro de lo anterior, la Psicologia ha desarrollado sus propios mecanismos
tedricos y metodoldgicos, para fortalecer condiciones de salud (promocién de la
salud) y, abordar, tratar y recuperar las diferentes alteraciones del comportamiento
humano (dimensién preventiva, tratamiento, cura, rehabilitacién y reinsercion).

La Psicologia de la CCSS, lleva a cabo las actividades contempladas anteriormente
mediante un modelo de atencién de salud publica centrado en las personas
usuarias, con una vision de caracter integral, que procura segun las posibilidades y
recursos cognitivos, emocionales y conductuales, una respuesta funcional y critica
de las personas usuarias en sus ambitos de vida, educacion, trabajo, comunidad,
entre otros (Colegio Oficial de Psicélogos, 2024; Colegio de Profesionales de
Psicologia de Costa Rica, 2024).

Estas acciones se desarrollan de manera diferenciada segun el nivel de atencion,
tipo de establecimiento de salud y escenario definido, lo que implica la utilizacion de
diferentes técnicas y procedimientos psicolégicos basados en evidencia cientifica,
segun el nivel de complejidad, aplicacion de técnicas, procedimientos y modalidades
especificas, en forma unidisciplinaria o en Grupos Integrados de Trabajo (GIT)
debidamente avalados por las autoridades institucionales.

Lo anterior permite y fortalece la planificacion de las actividades, la participaciéon en
programas especializados, el seguimiento y la evaluacion integral de las acciones,
con fundamento en documentos de normalizacion técnica, metodologias de trabajo
y lineas de accién emitidas por la instancia institucional competente y con el aval
gerencia correspondiente.
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Para el logro de lo anterior, este Manual de Gestion sigue la linea organizacional
que permite establecer varias agrupaciones de establecimientos de salud, las
cuales se incluyen dentro de los niveles de atencion y representan ambitos de
abordaje de la salud y enfermedad, propios de su espectro de accion.

Areas de Salud (tipo I; 11y I11),

En el &mbito de las Areas de Salud, se agrupan actividades como la promocién de
la salud (areas de salud | y las areas de salud Il y Ill, que tienen a cargo EBAIS), la
prevencion primaria y acciones clinicas de tipo ambulatorio.

El eje de promocion de la salud se orienta al fortalecimiento de los de estilos de vida
saludables, mediante el desarrollo de los diferentes ejes normados a nivel
institucional.

La intervencion psicoldgica en este nivel se orienta a la deteccion temprana y al
tratamiento oportuno de la persona usuaria, con el fin de disminuir la prevalencia de
la enfermedad, haciendo uso de las diferentes modalidades definidas y en
programas especificos que promueven la identificacion temprana de los problemas
asociados al bienestar psicoldgico. Lo que involucra acciones de diagndstico,
tratamiento y rehabilitacion psicolégica en la consulta externa y cuando
corresponda, la participacion en escenarios fuera de establecimientos de salud
(EFES).

Hospitales periféricos y regionales

Los hospitales periféricos se caracterizan por agrupar actividades médicas y
quirargicas de mediana complejidad en el segundo nivel de atencion, mediante
acciones de diagnostico, tratamiento, rehabilitacion y reinsercion desde la
perspectiva fisica, psicoldgica y social.

Los hospitales regionales son establecimientos de salud que incluyen a
especialidades médicas y quirurgicas medianamente complejas (revisar el concepto
de complejidad en la seccion de Definiciones), propias de un segundo nivel de
atencion, mediante el correcto diagndstico, tratamiento, rehabilitacion y reinsercion
desde la perspectiva fisica y psicoldgica, asi como con la participacion de otras
profesiones.

La intervencion psicoldgica en este nivel se orienta al abordaje y tratamiento, asi
como la disminucion de la prevalencia de la enfermedad, en las diferentes
modalidades definidas y en programas especificos que promueven la identificaciéon
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de los problemas asociados a la salud psicolégica. Se desarrollan actividades de
diagndstico, tratamiento, rehabilitacion y reinsercion psicoldgica en el ambito de la
consulta externa, emergencias, hospitalizacion y los escenarios fuera de
establecimientos de salud que se definan para este nivel de atencion y ofertados
por profesionales de psicologia formados y entrenados en el abordaje de este nivel
de complejidad.

Como actividades fundamentales, pero no exclusivas de estos establecimientos,
pueden realizar lo siguiente:

e Desarrollo de funciones sustantivas con apoyo transversal a los Servicios
Médicos y Quirurgicos del centro hospitalario y colaboracién multidisciplinaria
con otras profesiones.

e Coordinacién interniveles (con el Primer y Tercer Nivel de atencién), de acuerdo
con las caracteristicas anteriormente descritas

e Atencién de la persona usuaria en la consulta externa, emergencias y
hospitalizacién y escenarios fuera de establecimientos de salud aprobados para
este tipo de establecimiento.

e Participacion interdisciplinaria en equipos y programas hospitalarios avalados
para estos establecimientos.

e Gestion eficiente de los recursos requeridos para garantizar una prestacion de
servicios confiable y eficiente, de cara a las personas usuarias.

Hospitales Nacionales, Hospitales Especializados y Centros Especializados

Se agrupan aqui los establecimientos con especialidades y subespecialidades
propias de un Tercer Nivel de Atencion, para el abordaje de patologias que por su
complejidad requieren atencion y procedimientos especializados ofertados por
profesionales de psicologia formados y entrenados en el abordaje de este nivel de
complejidad, ademas son ambitos institucionales que incluyen alta tecnologia,
orientada a la recuperacion integral de la salud, mediante el correcto diagndstico,
tratamiento, rehabilitacion y reinsercion de las condiciones de salud psicologica de
la persona usuaria, todo lo anterior en cooperacion con otras profesiones.

Desde la perspectiva de la psicologia el accionar se orienta a minimizar los
sufrimientos causados al perder la salud, facilitar la adaptacién de las personas a
los problemas cronicos y malignidades, contribuir desde el punto de vista
psicoldgico a prevenir o reducir al maximo las recidivas de la enfermedad. Desarrolla
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sus intervenciones en el ambito de la consulta externa, emergencias y atencion
intrahospitalaria.

Estos establecimientos y su personal tienen una cobertura nacional y pueden
participar en GIT de programas altamente especializados, de acuerdo con la oferta
avalada para la profesion y escenarios fuera de los establecimientos de salud que
se definan para este nivel.

Los establecimientos de salud del lll Nivel, abarcan dos grandes tipos de abordajes:

1. Hospitales Nacionales: atencion en consulta externa por referencia externa
(desde el Il Nivel), referencia interna (desde programas especializados u
ofertas especiales avaladas, en ambos casos, por la Gerencia Médica),
interconsulta (hospitalizacion o emergencias).

2. Hospitales y centros especializados: atencién en consulta externa por
referencia externa (desde el Ill Nivel), referencia interna (desde programas
especializados u ofertas especiales avaladas, en ambos casos, por la
Gerencia Médica), interconsulta (hospitalizacion y emergencias), en los
ambitos propios de su actividad hospitalaria.

Conformacion de las prestaciones de servicios psicoldgicos a las personas usuarias

La prestacion de servicios psicolégicos en la CCSS se gestiona con los
profesionales contratados por Institucion, para la atencién de las personas usuarias.

Segun el documento titulado “Actualizacion de Analisis General Evaluativo de la
Reestructuracion Organizacional de la Gerencia Médica y la elaboracion de los
Manuales de Organizacién especificos de las Direcciones adscritas’(2008), la
Coordinacién Nacional de Psicologia se encuentra ubicada dentro del Area de
Regulacion y Sistematizacion de Diagnéstico y Tratamiento, adscrita a la Direccion
de Desarrollo de Servicios de Salud de la Gerencia Médica de la CCSS, segun se
detalla en la siguiente imagen.
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Figura 2:

Esquema Estructura Organizacional
Estructura Organizacional

_®
2 = Gerencia
3 Médica
s 5 Direccion de
] § Desarrollo de
s £ Servicios de Salud
o
2e
1 s
&'
3 % Atencion Regulacion y
2 3 Integral a las Salud Sistematizacion
z% Personas Colectiva de Diagnostico

y Tratamiento

Fuente: Analisis General Evaluativo de la Reestructuracion Organizacional de la Gerencia Médica
2008

Esta unidad tiene como funcion principal brindar asesoria, evaluacion, y la
elaboracion de documentos de normalizacion técnica para la atencion directa de las
personas en la promocion, prevencion, curacion, rehabilitacion de la salud, donde
su campo de accion y poblacion meta abarca los tres niveles de atencion en salud.

Oferta de servicios psicoldgicos en los tres niveles de atencion de la Caja

La prestacion de servicios de salud por parte de psicologia de la CCSS se orienta a
los siguientes ejes: promocién de la salud (revisar los documentos normativos
institucionales para conocer la actuacion de psicologia en este tema), prevencion
primaria, prevencion secundaria y prevencion terciaria, en los distintos escenarios y
modalidades avaladas por la CCSS, para tales efectos.

Es importante aclarar que y, de previo a la descripcion de la oferta de servicios de
psicologia, el concepto de atencion psicolégica se ha ampliado, con el fin de que los
profesionales de psicologia puedan tener la holgura para la planificacion de sus
actividades a lo largo de un espectro de actuacién técnica. Si bien su
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conceptualizacion se puede observar en la seccion de Definiciones, la siguiente
figura 3 permite observar de manera mas comprensiva sus vertientes:

Figura 3.

Representacion grafica del concepto de Atencion Psicoldgica

Prevencion
primaria

Sesiones
clinicas técnicas
(uni/multidicipl
inares)

Evaluacion
psicolégica

Tres
niveles
de
atencion

Aplicacion e
interpretacion
de
instrumentos
psicoldgicos

Tratamiento
(individual o
grupal)

Rehabilitacion

Fuente: Elaboracién propia

Notas. Conceptos como prevencion primaria, evaluacion psicolégica y sesiones
técnicas, pueden ser ubicadas en la seccion de Definiciones de este documento.

Es importante aclarar que las actividades de psicologia, como la atencion
psicoldgica se organizara en el contexto del subproceso de atencion integral de
psicologia, solo puede ser realizada uUnica y exclusivamente por profesionales de
psicologia con nombramiento activo en la Institucion.

Con el fin de ilustrar con mayor detalle la participacién de la disciplina de psicologia,
en los diferentes niveles y establecimientos de salud, se presenta el cuadro 5. Se
acota que lo correspondiente a capacitaciones y otras actividades contempladas en
las Normas que rigen las relaciones laborales, cientificas, académicas,
profesionales y sindicales, entre la CCSS y profesionales en medicina,
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microbiologia, farmacia, odontologia, psicologia y otros, se deben programar de
previo a la planificacion de lo indicado en el cuadro 5, de tal forma que ya estén
contempladas de previo a la programacion anual de actividades. En ese mismo
sentido, rubros como vacaciones, permisos, alimentacion y otros derivados de
acciones que se pueden planificar previamente a las programaciones anuales,
deben ser contempladas previo a la programacién para actividades sustantivas y

complementarias/apoyo.

Cuadro 5.

Distribucion de las actividades sustantivas y complementarias de psicologia para el

I, 1l'y Il Nivel de Atencion.
Actividad sustantiva

Participacion en proyectos de promocion de la salud de las
Comisiones Locales de Promocion de la Salud (actividad
exclusiva del drea de salud tipo | y de las dreas de salud tipo
Il 'y lll que tienen EBAIS a su cargo)

Atencién psicolégica Consulta externa (en las

(incluye el llenado de EDUS diferentes modalidades vy

en tiempo real) escenarios avalados por la
CCSS)

Interconsulta para atencion
intrahospitalaria

Interconsulta para atencion en
servicio de Urgencias /
Emergencias

Procedimiento de evaluacion

psicolégica: aplicacion,
calificacién e interpretacion de
instrumentos de  medicién

psicolégicos para la consulta
externa o interconsultas

Sesiones clinicas técnicas

Actividad complementaria

Actividades técnico-logisticas
(ingreso de resultados de
pruebas al EDUS, elaboracion
de materiales para talleres o

sesiones  psicoterapéuticas,
clasificacion de referencias,
actividad de enlace del

servicio, participacion en otros
equipos donde psicologia no
es parte de la plantilla oficial’,
entre otros).

! Se recomienda evitar la inclusion de los profesionales de psicologia en equipos de trabajo, donde
esta disciplina no es parte de las plantillas oficiales avaladas por la Gerencia Médica, ya que ello
afecta el uso efectivo del tiempo profesional en los procesos sustantivos de la disciplina, enmarcados

en el proceso misional de la CCSS.



CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL Pagina 42 de 108
GERENCIA DIVISION MEDICA

MANUAL DE GESTION MANUAL DE GESTION DE PSICOLOGIA EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LOS TRES CoDIGO: MG.GM.DDSS.ARSDT-
NIVELES DE ATENCION PSI.231118 V2

Prevencion  primaria  (por
ejemplo: charlas, talleres,
entre otros)

Comisiones y grupos Participacion en Comisiones
integrados de trabajo con aval de Autoridades,
(equipos) para actividades donde psicologia es parte de la

en salud debidamente plantilla (por ejemplo:
avalados por la Institucion. Violencia, CEINNA; Salud
Mental)

Grupos integrados de trabajo
(equipos), donde psicologia es
parte de las plantillas oficiales
avaladas por la Gerencia
Médica, ley o decreto ejecutivo
para aspectos relacionado con
salud y enfermedad.

La jefatura debe tener por
escrito, desde el Nivel Central
si psicologia es parte de la
plantilla, de otra forma no
debera participar esta
disciplina en equipos que
afecten la provision de
servicios de salud en consulta
externa, hospitalizacion o
urgencias/emergencias a las
personas usuarias.

Psicologia no debe ser
integrado en equipos como
GEVI; GAT y otros de caracter
local, pues no incluyen a esta
disciplina como parte de su

plantilla.
Fuente: Elaboracién propia
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En el cuadro 6 se desglosa la distribucion de las actividades sefialadas en el cuadro
5, por cada tipo de establecimiento de salud.
Cuadro 6.

Distribucion de las actividades sustantivas y complementarias, para los servicios de
psicologia, por tipo de establecimiento de salud.

Actividad
Sustantiva
) © o £ 7]
© c = L3 0 o [
i T 0= ®© S cs cQ o Q .
Nivel Establecimiento 5% S =c § 99 §°sog og @ S 8 éﬁ Complementarias
Ss o8 23 § §gOLgS ScE 28 ST
€ o = 8% % '3-88'538 8G9 Es 9%
= - o Q9 = 0 = -
g a g2 <gg°°g S
1 Areas de Salud Si Si Si No Si si si si si
Nivel tipo |
Areas de Salud Si Si si No Si si si si si
tipo Il
Il Areas de Salud Si Si Si No si Si Si Si Si
Nivel tipo 1l
Hospital No si si Si si si si si si
Periférico
Hospital No si si Si si si si si si
Regional
m Hospital No si si Si si si si si si
Nivel Nacional
Hospital o No si si Si si si si si si
Centro

Especializado
Fuente: elaboracion propia, 2025.

Notas: 2, P, ¢ estas actividades se pueden realizar en las instalaciones del
establecimiento de salud y en los Escenarios Fuera del Establecimiento de Salud
indicados en el cuadro 4.

En relacién con las actividades que norma el Area de Atencién Integral a las
Personas, por ejemplo: Programa del Nifo, Adolescente, Mujer, Adulto Mayor,
Violencia, entre otros, se procedera a implementar lo avalado por la Gerencia
Médica para cada caso y, en especial el apartado relacionado con la atencién
psicologica que haya sido construida por la Coordinacion Nacional de Psicologia en
los documentos normativos que hayan emitido esos programas.

Descripcion de actividades

En este apartado se desglosa, por tipo de establecimiento de salud, los diferentes
ambitos de insercidon avalados para la disciplina de psicologia en la CCSS, se
indican los porcentajes generales de programacion anual del servicio.
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Se deben planificar tanto las actividades sustantivas, las complementarias y todos
aquellos aspectos relacionados con las Normas que regulan las relaciones
laborales, con el fin de establecer la programacién completa anual. De esta forma,
se podra tener un mapa de las acciones que anualmente realizara el servicio.

Esta planificacion se debe hacer con el total de horas programadas de los
funcionarios de psicologia (con nombramiento activo en los perfiles de puestos de
psicologia vigentes y avalados por la Direccion de Administracion y Gestion de
Personal — DAGP). Por ejemplo, si un establecimiento tiene dos profesionales de
psicologia o mas, debe generar un plan de trabajo y programacién con el total de
tiempo de todos los colegas. Por ello se recomienda que todos los profesionales de
la disciplina sean integrados en un unico equipo de psicologia que brinden la oferta
de servicios.

Areas de Salud tipo |, Il y IlI

Estos establecimientos de salud abarcan los niveles de complejidad tipo bajo (areas
de salud |) y medio (areas de salud tipo Il y lll), se orientan a procesos de promocién
de la salud y prevencién primaria y secundaria, en las alteraciones psicoldgicas de
personas usuarias que son referidas o contrarreferidas a estos centros. En el cuadro
7 se describen las prestaciones de servicios en salud psicolégicas definidas para
estos establecimientos.
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Cuadro 7

Descripcion de las prestaciones de servicios de salud en las areas de salud tipo I, I/
y .

Establecimiento Actividad Total
Sustantiva Complementarias
- Apoyo
Atencion psicoldgica®
x
[0} 17 7))
© .05 L8 c oy S n
§3 So So 558588 8t La a0
S8 2% St CofEfSD S8 <S¢ 8¢
o n [ T g > @0 o + w8 =0
£ 0 E ce 085523 a0 =90 320
S 85 36 3588 g8 E%5 0%
e |a <gz2g,%8 £ ©
o ©
Areas de Salud  10% 75% 15% 100%
tipo |
Areas de Salud 10° 75% 15% 100%
tipo Il
Areas de Salud 10° 75% 15% 100%
tipo 1l

Fuente: Elaboracién propia

Notas: 2 EI continuo del concepto Atencidn psicologica, permite que el
establecimiento de salud programe cada rubro, no obstante la prioridad debera ser
siempre sin excepcion la prestaciéon directa de servicios psicologia en la Consulta
Externa, para el resto de los rubros su programacion siempre sera inferior a la
consulta externa y debidamente justificado y aprobados por la jefatura de Consulta
Externa. ®, ¢ Las Areas de Salud tipo Il y llI, realizaran acciones de promocién de la
salud, de acuerdo con lo normado institucionalmente, cuando sus establecimientos
tengan EBAIS a su cargo.

En el cuadro 8 se presenta un desglose de las tareas minimas que debe realizar el
profesional de psicologia contratado en las Areas de Salud tipo I, Il y lll para cada
una de las actividades sustantivas y complementarias planificadas y ofertadas.



MANUAL DE GESTION

Cuadro 8.

CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL
GERENCIA DIvIsSION MEDICA

MANUAL DE GESTION DE PSICOLOGIA EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LOS TRES

NIVELES DE ATENCION

Pagina 46 de 108

CopiGo: MG.GM.DDSS.ARSDT-
PS1.231118 V2

Desglose de tareas minimas esperadas y modalidades de atencion recomendadas
para las actividades sustantivas y complementarias realizadas en las Areas de

Salud tipo I, Il'y IlI.

Actividades
sustantivas

Participacion en
proyectos de
promocién de la
salud de las
Comisiones
Locales de
Promocion de la
Salud
Prevencion
primaria

Atencion
Consulta
Externa

Procedimiento
de evaluacion
psicoldgica:
aplicacion de
instrumentos de
medicion
psicoldgicos

Actividades
complementarias /
Apoyo

Tareas minimas

esperadas
Las sefialadas por las
regulaciones de

Promocién de la Salud, al
menos involucra disefo
de plan, aplicacién vy
recoleccion de
informacion.

Disefo de actividad
Desarrollo de actividad de
prevencion primaria segun
tematica epidemioldgica.
Redaccion de reporte de
la actividad (incluye
evidencias como listas,
fotos y otros).

-Entrevista inicial con la
persona usuaria.
Firma o lectura
consentimiento.
Desarrollo de los objetivos

de

terapéuticos.

Realizacion de las
sesiones de intervencion,
segun objetivos
terapéuticos.

Alta, de acuerdo criterio
del profesional y

cumplimiento de objetivos
terapéuticos.

Anotacion permanente en
el EDUS del usuario.

Agendamiento del
procedimiento de
evaluacion a través de los
instrumentos de medicién
psicoldgica.

Anotacion en el EDUS de
los resultados

Modalidades de
atencion

Grupos abiertos

Charlas

Grupos abiertos no
terapéuticos
Individual

Grupal terapéutica
unidisciplinaria (se
debe favorecer esta
opcion cuando la
poblacién tenga las

caracteristicas clinicas
que lo permitan y es un
criterio del profesional
de psicologia el que
define su apertura).

Familia o pareja

Individual o  grupal
(segun el manual del
instrumento de
medicion).



CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL Pagina 47 de 108
GERENCIA DIVISION MEDICA

MANUAL DE GESTION MANUAL DE GESTION DE PSICOLOGIA EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LOS TRES CoDIGO: MG.GM.DDSS.ARSDT-
NIVELES DE ATENCION PS1.231118 V2

para la consulta Comunicacién a la

externa persona usuaria sobre los

resultados en espacios la
consulta externa.
Sesiones clinica Revision de casos de Grupos profesionales
técnicas personas usuarias en de analisis de
modalidades inter o informacion
unidisciplinarias
Anotacion en  EDUS,

segun el perfil
correspondiente.
Comisiones y Lo definido en los No aplica
grupos documentos de
integrados de normalizacion o]
trabajo (GIT- regulatorios avalados por
equipos), con la Gerencia Médica para
aval de este efecto
Autoridades,
donde

psicologia es

parte de la

plantilla

(Violencia,

CEINNA; Salud

Mental)

Actividades técnico- Algunos ejemplos, perono No aplica
logisticas son exhaustivos:
llenado de documentos
administrativos solicitados
por diferentes autoridades
institucionales, integracion
de cuadros estadisticos y
la atencion de
supervisiones
disciplinarias, docencia,
investigacion, ingreso de
resultados de pruebas al
EDUS, elaboracion de
materiales para talleres o
sesiones
psicoterapéuticas,
clasificacion de
referencias entre otras.
Fuente: Elaboracion propia

Nota: las celdas en color verde no contienen informacion para esa actividad.
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Hospitales regionales y periféricos

Incluye a los establecimientos de salud hospitalarios del Il Nivel de Atencion, con
complejidad media y alta, que se orientan a la atencién de condiciones que, por el
agravamiento de los sintomas psicolodgicos requieren una intervencion de mayor
especializacion.

En el cuadro 9 se describen las prestaciones de servicios en salud psicolégicas
definidas para estos establecimientos.

Cuadro 9

Descripcion de las prestaciones de servicios de salud en los hospitales periféricos
y regionales del Il Nivel.

Establecimientos Actividad Total
Atencion psicolégica® Complementaria
© [OR0) @ [}
c qE> S .9 - C»E T g 8 =2
S © < 528 566858 So 83
S x 5 ® O 0 Q 208 © 29
s () 2= c 888582 oS o6o6
¢ E ) S@o ST TS 35 @2a
> .= S 0= = e O E o0 Q c g <]
s ? ocQ o5 o2 ES s E£a2a
o 5 £E<E <3dgzgg & @ 83
= c [ o
O £ = N 0]
Hospital 85% 15% 100%
periférico
Hospital 85% 15% 100%
Regional

Fuente: Elaboracién propia

Notas: @ El continuo del concepto Atencion psicologica, permite que el
establecimiento de salud programe cada rubro, no obstante, la prioridad debera ser
siempre sin excepcion la prestaciéon directa de servicios psicologia en la Consulta
Externa, hospitalizacion y emergencias, para el resto de los rubros su programacion
siempre sera inferior a los indicados y debidamente justificado y aprobados por la
jefatura de Consulta Externa.

En el cuadro 10 se presenta un desglose de las tareas minimas que debe realizar
el profesional de psicologia contratado en los hospitales periféricos y regionales,
para cada una de las actividades sustantivas y complementarias planificadas y
ofertadas.
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Desglose de tareas minimas esperadas y modalidades de atencion recomendadas
para las actividades sustantivas y complementarias realizadas en los hospitales
periféricos y regionales.

Actividades
sustantivas

Prevencioén primaria

Atencion Consulta
Externa

Actividades
complementarias /
apoyo

Tareas minimas
esperadas

e Disefno de actividad

e Desarrollo de
actividad de
prevencion
primaria segun
tematica
epidemiolégica.

e Redaccion de

reporte de la
actividad (incluye
evidencias como
listas, fotos vy
otros).

e Se puede realizar
psicoeducacion
dentro de |la

consulta externa
con la persona
usuaria.

-Entrevista inicial con
la persona usuaria.
Firma o lectura de
consentimiento.
Desarrollo de los
objetivos terapéuticos.
Realizacion de las
sesiones de
intervencién,  segun
objetivos terapéuticos.
Alta, de acuerdo
criterio del profesional
y cumplimiento de
objetivos terapéuticos.
Anotacion permanente
en el EDUS del
usuario.

Modalidades de
atencion

Grupos abiertos no
terapéuticos.

En la consulta externa
(como instrucciones o
como parte de la
terapia).

Individual

Grupal  terapéutica
unidisciplinaria (se
debe favorecer esta
opcion cuando la
poblacion tenga las
caracteristicas
clinicas que lo
permitan y es un
criterio del profesional
de psicologia el que
define su apertura.
Ademas se debe
favorecer la creacion

de grupos
psicoterapéuticos
cuando el servicio

tenga listas de espera
y cuando el indice de



CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL
GERENCIA DIvIsSION MEDICA

MANUAL DE GESTION MANUAL DE GESTION DE PSICOLOGIA EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LOS TRES

Atencién
intrahospitalaria

Atencion en
Servicio de
Emergencias

Procedimiento de
evaluacioén
psicolégica:
aplicaciéon de
instrumentos de
medicion
psicolégicos para la
consulta externa o
interconsultas

Sesiones clinicas
técnicas

Comisiones y
grupos integrados
de trabajo (GIT-
equipos), con aval
de Autoridades,
donde psicologia es
parte de la plantilla

NIVELES DE ATENCION

Entrevista inicial.
Atencion terapéutica
brindada (intervencion
breve)

Anotacion en el EDUS
del usuario.

Entrevista inicial.
Atencion terapéutica
brindada (intervencion
breve)

Anotacion permanente
en el EDUS del
usuario.
Agendamiento del
procedimiento de
evaluacion a través de
los instrumentos de
medicion psicolégica
en el tiempo definido
de 60 minutos por
procedimiento.
Anotacion en el EDUS
de los resultados
Comunicacion a la
persona usuaria sobre
los resultados en
espacios la consulta
externa,
hospitalizacion y
emergencias.
Revision de casos de
personas usuarias en
modalidades inter o
unidisciplinarias
Anotacion en EDUS,
segun el perfil
correspondiente.

Lo definido en los
documentos de
normalizacién 0
regulatorios avalados
por la Gerencia
Médica para este
efecto
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concentracion? lo
indique).
Individuales

Grupal
psicoterapéutica
acorde con las
condiciones de salud
de las personas
hospitalizadas en
estancia larga.
Individual

Individual o grupal
(segun el manual del
instrumento de
medicion).

Grupos profesionales
de analisis de
informacion

No aplica

2 El indice de concentracion se refiere a la cantidad de atenciones de personas usuarias

subsecuentes en el periodo de un afio.
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(Violencia, CEINNA;
Salud Mental)
Actividades  técnico- Algunos ejemplos, No aplica

logisticas pero no son
exhaustivos:
llenado de
documentos
administrativos
solicitados por

diferentes autoridades
institucionales,
integracion de cuadros
estadisticos y la
atencién de
supervisiones
disciplinarias,
docencia,
investigacion, ingreso
de resultados de
pruebas al EDUS,
elaboracion de
materiales para
talleres o sesiones
psicoterapéuticas,

clasificacion de
referencias entre
otras.

Fuente: elaboracion propia

Nota: las celdas en color verde no contienen informacion para esa actividad.

Hospitales nacionales, hospitales y centros especializados

Este es el mayor nivel de complejidad, siendo que los hospitales nacionales, asi
como los hospitales y centros especializados tienen como area de atraccion a la
Red de la que son cabeza o a todo el pais (respectivamente), segun su ambito de
competencia, de esta forma se realiza el siguiente desglose del tiempo por actividad
sustantiva, modalidades de atencion, escenarios de atencidn y otras variables para
aplicar en este nivel.

En el cuadro 11 se describen las prestaciones de servicios en salud psicoldgicas
definidas para estos establecimientos.
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Cuadro 11

Descripcion de las prestaciones de servicios de salud en los hospitales nacionales,
asi como hospitales y centros especializados del Il Nivel.

Establecimientos Actividad Total

Atencion psicolégica® Complementaria
/ apoyo

Prevencion primaria
Consulta externa
Interconsulta (hospital y
emergencias)
Aplicacién, calificacion,
interpretacion de
instrumentos de
medicidén psicolégicos
Sesiones clinicas
técnicas
Comisiones y equipos
oficiales

Hospital nacional
Hospital — centro
especializado

Fuente: Elaboracién propia

15% 100%
15% 100%

0 0o
3
>

Notas: 2 EI continuo del concepto Atencidn psicologica, permite que el
establecimiento de salud programe cada rubro, no obstante, la prioridad debera ser
siempre sin excepcion la prestaciéon directa de servicios psicologia en la Consulta
Externa, hospitalizacidn y emergencias, para el resto de los rubros su programacion
siempre sera inferior a los indicados y debidamente justificado y aprobados por la
jefatura de Consulta Externa.

En el cuadro 12 se presenta un desglose de las tareas minimas que debe realizar
el profesional de psicologia contratado en los hospitales nacionales, asi como los
hospitales y centros especializados, para cada una de las actividades sustantivas y
complementarias planificadas y ofertadas.
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Desglose de tareas minimas esperadas y modalidades de atencion recomendadas
para las actividades sustantivas y complementarias realizadas en los hospitales
nacionales, asi como hospitales y centros especializados del Ill Nivel.

Actividades
sustantivas

Prevencioén primaria

Atencion Consulta
Externa

Actividades
complementarias
No aplica

No aplica

Tareas minimas

esperadas

e Disefio de actividad

e Desarrollo de
actividad de
prevencion
primaria segun
tematica
epidemiolégica.

e Redaccion de

reporte de la
actividad (incluye

evidencias como
listas, fotos vy
otros).

e Se puede realizar
psicoeducacion
dentro de la

consulta externa
con la persona
usuaria.

-Entrevista inicial con
la persona usuaria.
Firma o lectura de
consentimiento.
Desarrollo de los
objetivos terapéuticos.
Realizacion de las

sesiones de
intervencion, segun
objetivos terapéuticos.
Alta, de  acuerdo

criterio del profesional
y cumplimiento de
objetivos terapéuticos.
Anotacion permanente
en el EDUS del
usuario.

Modalidades de
atencién
Grupos abiertos no

terapéuticos.

En la consulta
externa (como
instrucciones o como
parte de la terapia).

Individual

Grupal terapéutica
unidisciplinaria  (se
debe favorecer esta
opcion cuando la
poblacién tenga las
caracteristicas

clinicas que o
permitan y es un
criterio del
profesional de

psicologia el que
define su apertura.
Ademas, se debe
favorecer la creacion
de grupos
psicoterapéuticos

cuando el servicio
tenga listas de
espera y cuando el
indice de
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Atencién
intrahospitalaria

Atencion en Servicio
de Emergencias

Procedimiento de

evaluacioén
psicolégica:
aplicaciéon de
instrumentos de
medicion

psicolégicos para la
consulta externa o
interconsultas

Sesiones clinicas
técnicas
Comisiones y

grupos integrados
de trabajo (GIT-
equipos), con aval
de Autoridades,
donde psicologia es
parte de la plantilla
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Entrevista inicial.
Atencion terapéutica
brindada (intervencion
breve)

Anotacion en el EDUS
del usuario.

Entrevista inicial.
Atencion terapéutica
brindada (intervencion
breve)

Anotacion permanente
en el EDUS del
usuario.
Agendamiento del
procedimiento de
evaluacion a través de
los instrumentos de
medicion psicolégica
en el tiempo definido
de 60 minutos por
procedimiento.
Anotacion en el EDUS
de los resultados
Comunicacion a la
persona usuaria sobre
los resultados en
espacios la consulta
externa,
hospitalizacion y
emergencias.
Revision de casos de
personas usuarias en
modalidades inter o
unidisciplinarias
Anotacion en EDUS,
segun el perfil
correspondiente.

Lo definido en los
documentos de
normalizacién o]
regulatorios avalados
por la  Gerencia
Médica para este
efecto
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concentracion®  lo
indique).
Individuales
Grupal
psicoterapéutica
acorde con las
condiciones de salud
de las personas
hospitalizadas  en
estancia larga.
Individual

Individual o grupal
(segun el manual del
instrumento de
medicion).

Grupos
profesionales de
analisis de
informacion

No aplica

3 El indice de concentracion se refiere a la cantidad de atenciones de personas usuarias

subsecuentes en el periodo de un afio.
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(Violencia, CEINNA;
Salud Mental)

Actividades  técnico- Algunos ejemplos, No aplica
logisticas pero no son
exhaustivos:

llenado de documentos
administrativos
solicitados por
diferentes autoridades
institucionales,
integracion de cuadros
estadisticos y la
atencion de
supervisiones
disciplinarias,
docencia,
investigacion, ingreso
de resultados de
pruebas al EDUS,
elaboracion de
materiales para
talleres o sesiones
psicoterapéuticas,
clasificacion de
referencias entre otras.
Fuente: Elaboracién propia

Oferta de Servicios para las personas usuarias

La atencion psicoldgica podra ser solicitada por el equipo médico en salud tratante,
garantizando el acceso a los servicios psicologicos, segun el principio de
oportunidad y derecho a la salud. Considerando el nivel de complejidad y capacidad
resolutiva del establecimiento de salud y por el personal de otras disciplinas que
estén incluidas en las ofertas especiales de psicologia o programas oficializados por
la Gerencia Médica, Presidencia Ejecutiva o leyes y decretos, mediante el sistema
referencia institucional vigente, dirigida a los profesionales en psicologia del centro
de salud donde se realiza la atencién de la persona usuaria.

Para el escenario de consulta externa, las solicitudes de atencidon se realizaran
mediante la boleta de referencia, las cuales se veran reflejadas en aplicativo de la
plataforma EDUS o en su defecto en el sistema institucional vigente para estos
efectos.

Las referencias de solicitud de atencién pueden incluir aspectos relacionados con
el diagndstico, tratamiento y seguimiento del abordaje de componentes cognitivos,
emocionales, conductuales asociados a los trastornos contenidos en el capitulo F
de CIE 10 o su version vigente.
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Cuando la solicitud de atencidn se genere en escenarios de hospitalizacion,
emergencias y/o urgencias se utilizara la figura de interconsulta. Todas las
atenciones deben estar agendadas en el SIAC (de acuerdo con el Lineamiento para
la definicion y creacion de tipos de consulta en psicologia, en el “Sistema Integrado
de Agendas y Citas” (SIAC), GM-16837-2020), asi como las actividades no
atencionales programadas para el profesional de psicologia.

Quedan fuera de esta oferta de servicios psicologicos las situaciones ajenas al
ambito de la salud, por ejemplo: peritajes de tipo judicial asociados a conducta de
tipo criminoldgica o propia de la psicologia forense, riesgos excluidos, diagndstico
de déficit atencional y adecuaciones curriculares ya que su atencion es exclusiva
del Ministerio de Educacién Publica.

Escenarios y Modalidades de atencion:

Los escenarios avalados para la atencion psicolégica son consulta externa,
hospitalizacién y emergencias. Se debe recordar que la promocion de la salud no
es una modalidad de atencién, pues se aplica para fortalecimiento de factores de
proteccion de la salud.

Las modalidades de atencién avaladas para psicologia son: la individual y grupal
psicoterapéutica (incluye a familia y pareja). Especialmente, se sugiere la
articulacion de psicoterapia de tipo grupal como una forma de maximizar las
atenciones en los establecimientos de salud, sin embargo, esto dependera de las
caracteristicas locales, distancia geografica, adecuacion a la modalidad
psicoterapéutica grupal (por parte de las personas usuarias) y otras que el
profesional de psicologia considere pertinente en su analisis.

En relacion con el agendamiento de los procedimientos para la aplicacion de
instrumentos de medicion psicolégica, debido a los cambios en el EDUS, se podran
agendar en los tiempos definidos por el profesional de psicologia. Esto significa lo
siguiente:

1. El profesional, de acuerdo con el tipo de instrumento de medicién psicolégico
definido y considerando el tiempo que aproximadamente tarde en aplicarse a
una persona usuaria (segun la recomendacion del manual psicométrico de la
prueba o escala), determinara la solicitud de agendamiento en SIAC.

2. El profesional de Psicologia le enviara en tiempo y forma la estructura de la
agenda a la Jefatura de Consulta Externa, para que posterior a su autorizacion



SR CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL Pagina 57 de 108
GERENCIA DIVISION MEDICA

E
w2

MANUAL DE GESTION MANUAL DE GESTION DE PSICOLOGIA EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LOS TRES CoDIGO: MG.GM.DDSS.ARSDT-
NIVELES DE ATENCION PSI.231118 V2

se traslade a REDES para la programacion en el sistema de agendas y citas
(SIAC).

3. Una vez definido lo anterior, se le asigna la cita a la persona usuaria y se realiza
la aplicacion cuando corresponda.

4. Se recomienda que, para no afectar el desempeno de los usuarios durante la
aplicacién de los instrumentos de medicion psicoldgicos, el profesional de
psicologia considere el desgaste cognitivo y emocional que puede conllevar, al
usuario, el llenado de varios instrumentos en la misma jornada.

5. Se debe utilizar el cuadro 44 (procedimiento programado), para registrar estos
procedimientos y debe consignarse en el Expediente Electronico (SIES), de la
persona usuaria.

Lo anteriormente indicado, deja sin efecto, la seccidon de pruebas del lineamiento
GM-18828-2, sobre Tiempos de Consulta del 2011.

El plan de atencidn y seguimiento en psicologia:

El profesional en psicologia tratante debe de considerar las condiciones
psicoldgicas presentes en las personas usuarias en el momento actual, para ello,
es necesario e indispensable que se registren en anotaciones SIES o sistema de
informacién vigente los objetivos psicoterapéuticos a tratar en cada sesion o cita
que se le programe a la persona usuaria, definiendo un tiempo estimado de inicio y
finalizacion de la atencidén psicolégica por brindar consignandolas en el EDUS
respectivo.

Los modelos psicoterapéuticos por implementar con las personas usuarias son los
que se contienen en los DNT avalados en la CCSS, los cuales corresponden con
las mejores practicas y son basados en la evidencia vigente. Siguiendo las politicas
institucionales de atencidn pronta y oportuna, estas opciones psicoterapéuticas son
de estilo breve con una cantidad maxima promedio de 12 sesiones y un numero de
sesiones minimas a establecerse por el tratante segun condicion, evolucion y
estabilidad psicoldgica de las personas usuarias. Cuando sea necesario, se pueden
utilizar estrategias de intervencioén en crisis.

Procedimientos psicoldgicos:
Cuando el profesional en psicologia tratante considere justificado el uso de

instrumentos de medicion psicologica, podra realizar procedimientos de evaluacion
psicologica a través de la aplicacion de instrumentos de medicion psicoldgica
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siempre y cuando no retrase el proceso de atencion a los usuarios. El uso de estos
instrumentos debe abarcar la medicién de aspectos psicolégicos relacionados al
proceso diagnostico en estudio clinico, es decir, debe estar en estricto apego al
motivo de consulta.

Estos procedimientos deben de acompanarse de actividades de revision e
interpretacion, estas actividades no configuran consultas psicolégicas ya que no
requieren la presencia de las personas usuarias.

Procedimientos para el Equipo Interdisciplinario de Seleccién (EIS).

El EIS es una actividad complementaria y no corresponde a las acciones sustantivas
de prestaciones de servicios de salud en psicologia. No obstante, ya que se
encuentra normado a nivel Institucional su aplicacion en el nivel local, se debera
realizar este procedimiento de la siguiente manera.

1. Se hara uso de los documentos normativos emitidos por la Direccion de
Administracion y Gestion del Personal (DAGP), para la aplicacion de los
instrumentos de medicién y la entrevista laboral que corresponde a esta
actividad, por parte del personal de psicologia acreditado y que tiene dentro
del perfil de puesto, dicha funcién, hasta que esa instancia indique otro
proceder.

2. Se coordinara anualmente con Recursos Humanos local, la proyeccion de
casos previo empleo (basado en el histérico oficial de RH), para que cada
profesional de psicologia asignado al EIS, realice el calculo de horas
requeridas anualmente y la prevision de instrumentos de medicidon
psicoldgica, para la compra respectiva.

3. Esta actividad al no ser una prestacion de servicios psicoldgicos en salud, no
debe contabilizar como produccion en la Consulta Externa. Se debe
coordinar con la Direccion Médica o General, la gestion para la guardia y
custodia del expediente psicolégico laboral de la persona oferente, por parte
del profesional en psicologia.

Registro de atenciones en EDUS:

Los resultados de las estrategias de atencidn, intervencion y de los procedimientos
realizados en psicologia, se incorporaran al EDUS y formaran parte de la
informacién a consignarse en atencion psicolégica de las personas usuarias. Los
profesionales tratantes procederan a realizar el registro de toda la informacion que
se derive producto de la consulta y atencion de las personas usuarias en SIES-
EDUS. Estas anotaciones seran consignadas en tiempo real, siguiendo lo
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establecido en el Lineamiento contenido estandar para las anotaciones de
psicologia en expediente unico en salud EDUS (CCSS, 2017) o las actualizaciones
de dicho documento de regulacion.

Sobre el tratamiento psicoterapéutico de eleccién para las personas usuarias

Se aclara que, este apartado incorpora a todos los grupos etarios y que el plan de
atencion psicologica busca el restablecimiento de la funcionalidad psicoldgica, el
desarrollo de conductas que favorezcan el afrontamiento adaptativo y el bienestar
de la persona usuaria, asi como la prevencion de posibles recaidas, de manera
que, al finalizar el tratamiento la persona usuaria pueda tener una posicion activa
frente a su condicion de salud y prevencion de eventuales complicaciones.

Por lo anterior, en los servicios de psicologia de los tres niveles de atencion de la
Caja, utilizaran en la atencion psicolégica de las personas los modelos
psicoterapéuticos que actualmente estan avalados en la Institucién (asi como
actualizaciones posteriores a la emisién de este documento).

En las situaciones en las que los profesionales en psicologia de la CCSS requieran
algun tipo de actualizacion para la implementacion de estos modelos
psicoterapéuticos, tienen la opcion de coordinar la incorporacion de esta necesidad
en sus planes anuales operativos, en el componente de capacitacion de manera
que se incluya y considere estas tematicas a nivel local.

Es claro que, los aportes cientificos en el campo de la psicologia en el ambito de la
salud y en particular para el abordaje del grupo de diagndésticos (Capitulo F del CIE-
10) que abarca este paquete de servicios psicoldgicos, avanza de manera
constante.

En este sentido, es posible que se demuestre la efectividad del procedimiento o
técnica, del proceso terapéutico o de la relacion terapéutica que no haya sido
incluida en los otros documentos de regulacion técnica vigentes. Ante esa
posibilidad, previo a la utilizacion de otros modelos psicoterapéuticos no descritos
en esos documentos, se recomienda que el profesional de psicologia tratante
solicite autorizaciéon para su uso a la Coordinacién Nacional de Psicologia
adjuntando evidencia sobre |a eficacia de resultado, de proceso y de relacion
terapéutica_en la literatura de su rama_tedrico-practica, esto significa que el
profesional tratante debe garantizar una serie de elementos en su practica, que
demuestren y justifiquen la razén para incluir nuevos modelos o técnicas
terapéuticas, como parte de la oferta institucional.
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Se debe recordar que al ser la CCSS, un ente autbnomo en la prestacion de
servicios de salud tiene la obligacion de velar por el uso de técnicas, tecnologias y
aplicaciones en general que beneficien la salud de la persona usuaria (asi
establecido en la Ley General de Salud, Ley Nacional de Salud Mental y Codigo de
Deontoldgico y de Etica del CPPCR).
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Sistema de Referencias y Contrarreferencias en la Red de Prestacion de Servicios de
Salud de Psicologia para los Tres Niveles de Atencién.

Como se puede observar en las figuras 3, 4 y 5, las personas usuarias que han sido
atendidas en los servicios de psicologia de la CCSS (de los tres niveles de
atencion), exhiben una serie de diagnoésticos nosoldgicos en cada agrupacion de
establecimientos de salud.

La figura 3 permite observar que, en el | Nivel de Atencién, las personas usuarias
reciben de manera mayoritaria diagndsticos en los grupos (en orden de mayor a
menor): F40-F49, FO0-F99 y F30-F39. Es importante recordar que es en este nivel
donde ingresan las personas a las prestaciones de salud que brinda la CCSS.

Figura 4.

Diagnosticos emitidos los servicios de psicologia de consulta externa, por afio en
los establecimientos de salud del | Nivel de Atencion.
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Fuente: Area de Estadisticas de Salud, 2024 (adaptado por la Coordinacién Nacional de
Psicologia, 2025).
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La figura 4 contiene la emision de diagndsticos en personas usuarias que acuden
a servicios de Psicologia del Il Nivel de Atencién, principalmente hospitales
periféricos y regionales. La proporcion de esos diagnésticos es similar a la
presentado en la figura 4, de esta forma los principales grupos son (en orden de
mayor a menor): F40-F49, F90-F99, F80-F89 y F30-F39.

Destacandose en el caso de los grupos F90-F99 y F80-F89, el cuidado especial en
cuanto a que varios de estas atenciones se han encontrado asociadas a aplicacién
de procedimientos no programados para definir déficit atencional, como apoyo a
recursos educativos de otras especialidades médicas o solicitudes de otras
Instituciones, situaciones que se oponen a la oferta en salud que genera la CCSS.

Figura 5.

Diagnosticos emitidos los servicios de psicologia de consulta externa, por afio en
los establecimientos de salud del Il Nivel de Atencion.
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Fuente: Area de Estadisticas de Salud, 2024 (adaptado por la Coordinacién Nacional de
Psicologia, 2025).

La figura 6 presenta una configuraciéon de personas usuarias con diagndésticos, que
tiende a asemejarse a la figura 4. En ese sentido, la mayor frecuencia de tipos de
diagndsticos es la siguiente (de mayor a menor): F40-F49, F30-F39, FO0-F09 y F90-
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F99. En este nivel se aprecia una mayor aparicion de personas con diagndsticos
relacionados con alteraciones del pensamiento (FO0-F99).

Figura 6

Diagndsticos emitidos los servicios de psicologia de consulta externa, por afio en
los establecimientos de salud del Il Nivel de Atencion.
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Fuente: Area de Estadisticas de Salud, 2024 (adaptado por la Coordinacién Nacional de
Psicologia, 2025).

La figura 7 expone la comparaciéon entre los diferentes Niveles de Atencion, de
acuerdo con el afo y los diagnésticos con mayores frecuencias de aparicion
(mayores a 1000 diagnésticos por codigo). Se puede observar que el grupo F40-
F49 es el de mas alta emisidn en los tres Niveles, seguido del F90-F99 y del F30-
F39. Con algunas excepciones se puede notar que el patron de comportamiento de
los diagndsticos por Nivel de Atencion tiende a mantener patrones como los
indicados en las lineas anteriores.

Figura 7.
Grafica comparativa de los diagndsticos emitidos en los servicios de psicologia de

consulta externa, por afio en los establecimientos de salud de los tres niveles de
atencion.
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Fuente: Area de Estadisticas de Salud, 2024 (adaptado por la Coordinacién Nacional de
Psicologia, 2025).

Tomando como base lo expuesto en las figuras, 3, 4, 5 y 6, se pueden notar que
existen algunos grupos de personas con diagndsticos nosolégicos como los: F30-
F39, F40-F49, F60-F69 y F90-F99 que se manifiestan en los tres niveles de
atencion. Esto es coherente con lo que la literatura especializada (Dalgleish, Black,
Johnston & Bevan, 2020), apunta sobre la presencia transversal, en diferentes
trastornos psicologicos, de una serie de caracteristicas comunes como son: la
disregulacion emocional, los patrones cognitivos negativos y las conductas de
evitacion (Etchmendy, Rasal y Fernandez-Alvarez, 2024; Mirapeix, 2017).

Lo anterior es fundamental en los procesos de atencion de psicologia de la CCSS,
ya que, al existir coincidencia en los tipos de diagndsticos atendidos en los tres
niveles, aparte de la nosologia, se deben generar analisis clinicos de cada caso vy,
en ese sentido, la presencia de aquellos grupos de indicadores que permitirian a
los profesionales la comparativa sobre el estado de severidad de cada persona, en
relacién con esos tres aspectos comunes.

Partiendo de esa base epidemioldgica y considerando que uno de los principios de
un sistema de salud publica, que, para efectos de Costa Rica esta representado
por las prestaciones de salud que brinda la CCSS, se puede observar que las
diferencias en los tipos de atencién segun las acciones atencionales en los tres
niveles de atencidén, no estan exhibiendo, per se, una diferenciacion segun: el
modelo de atencion en salud vigente, asi como el tipo de establecimiento de salud
(complejidad), el motivo de consulta y las interacciones clinicas del estado
psicolégico de la persona usuaria, asi como el agravamiento de los sintomas
psicologicas que exhibe la persona usuaria.
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Por esto, con el fin de complementar lo regulado en el “Lineamiento referencias y
contrarreferencias a servicios de psicologia en los tres niveles de atencién. Cédigo
L.GM.DDSS.ARSDT.31072024” avalado en nota GM-12220-2024, se incluye en
este apartado una serie de regulaciones concernientes a los criterios para referir
personas usuarias de un establecimiento de salud de menor complejidad a uno de
mayor complejidad, asi como las estrategias para las emisiones de
contrarreferencias, emision de altas y otros aspectos relacionados. Se advierte que,
esta seccidon se debe analizar, siempre, a la luz del antecitado lineamiento o sus
actualizaciones posteriores.

Mecanismos de referencia en los servicios de Psicologia de la CCSS

En esta seccidn se describen las estrategias que deben seguir los servicios de
psicologia para referir personas usuarias (en la Consulta Externa), a lo largo de la
Red Integrada de Prestacion de Servicios de Salud, de acuerdo con las
caracteristicas de su cuadro clinico.

Areas de Salud tipo |, Il y Il

Se incluyen este apartado a las Areas de Salud Tipo I, Il y Illl. Estos
establecimientos de salud abarcan las funciones de la captacién, el tamizaje, la
intervencion temprana, la resolucién inicial de las alteraciones psicologicas de
caracter leves a moderadas, asi como la atencion de referencia directa desde
medicina general u otras especialidades médicas, presentes en las Areas de Salud
tipo Il y Il (principalmente).

Se aplicaran los consentimientos informados oficialmente avalados y vigentes en la
Institucion, ya sea en modalidad presencial o virtual.

Mecanismos de valoracion y atencion Inicial

e Referencia y agendamiento: las personas usuarias seran referidas a
psicologia por medicina de los EBAIS de las Areas de Salud tipo |, en el caso
de las Areas de Salud tipo Il y lll, las referencias pueden ingresar por
medicina general, especialidades en medicina o psicologia directamente.

e Psicologia del establecimiento de salud puede generar un sistema de
valoracion de referencias, una vez hecho esto, se debe coordinar el
agendamiento via REDES.
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e Una vez logrado lo anterior, REDES agendara a cupo (o prioridad segun el
criterio de filtro de psicologia), en la agenda disponible del profesional de
psicologia con cupo nuevo mas cercano.

e En el caso de cupos subsecuentes (control) en la Consulta Externa, se
agendara con el profesional de psicologia tratante (esto salvo casos de
excepcion como vacaciones, incapacidades, entre otras), pero se debe velar
por que la persona usuaria no quede sin abordaje, por situaciones que
pueden ser prevenidas en la organizacion del servicio y segun la gestion de
la jefatura de Consulta Externa.

e Se pueden recibir contrarreferencias desde establecimientos de mayor
complejidad  (hospitales  periféricos, regionales, nacionales vy
especializados), cuando la condiciéon de salud psicologica de la persona
usuaria haya sido estabilizada por los profesionales de psicologia (esto
implica que el caso queda de alta y se recomienda seguimiento local) v,
ademas no correspondan a programas especiales que requieran continuidad
y atencion en los ambitos hospitalarios.

e Se aplicaran los consentimientos informados oficialmente avalados y
vigentes en la Institucion, ya sea en modalidad presencial o virtual.

e Valoracion inicial: el profesional de psicologia realizara una valoracion de
las personas usuarias con cupo nuevo (en Consulta Externa), para lo que
empleara la entrevista clinica.

¢ Intervenciones psicolégicas: de acuerdo con el cuadro clinico que
presenta la persona en la Consulta Externa, se podran desarrollar procesos
de atencidn psicologica, se brindan algunos ejemplos y recomendaciones:

o Educacion y psicoeducacion en salud psicologica.

o Técnicas de manejo de estrés y regulacion emocional, como objetivo
primordial, pero se pueden ampliar segun el cuadro clinico de la
persona usuaria.

o Intervenciones psicoterapéuticas breves, basadas en evidencia y
focalizadas, por ejemplo, técnicas de relajacion, intervenciones
motivacionales, entre otras y que sean consistentes con los
documentos de regulacion técnica en psicologia avalados y vigentes.
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Se recomienda que las sesiones de cupo control no excedan las 12
sesiones.

o Se podran aplicar modalidades de terapia grupal, en los casos de
personas que, por su condicion de salud psicolégica, sean candidatas
para este recurso psicologico. La creacion de estos grupos
psicoterapéuticos sera criterio exclusivo del profesional de psicologia,
no obstante, se recomienda que sea un formato de eleccion cuando
existan listas de espera o tiempos distantes entre las citas de
seguimiento de los usuarios.

o Con el fin de fortalecer los criterios técnicos sobre casos de dificil
resolucion, se podran desarrollar sesiones técnicas uni o
interdisciplinarias para el analisis de casos segun sus caracteristicas.

o Tanto para las personas usuarias primera vez o en citas de control
(subsecuentes), se podran aplicar los instrumentos de medicion
psicolégicos adquiridos, que sean parte del Catalogo Institucional de
Bienes y Servicios, quedando a criterio del profesional de psicologia,
la decision de su aplicacion, asi como el tipo de instrumento para
implementar (se recuerda que los instrumentos se agendan como
procedimientos, no como Consulta Externa).

Procedimientos de psicologia. Todos los procedimientos que se apliquen
en psicologia (por ejemplo, los instrumentos de medicién psicolégicos),
deben ser agendados en SIAC, documentos en el cuadro 44 y se debe incluir
la informacion resultante en el SIES de la persona usuaria. Los
procedimientos de psicologia oficiales de la Institucién son los que tiene
registrados el Area de Estadisticas de Salud, y a nivel local REDES, en los
cuadros 44 y el EDUS, y son producto del catalogo oficial CIE-9-MC,
Clasificacion de Procedimientos (eCIEMaps v4.1.00, 2025)) para
procedimientos en salud internacionales de la OMS.

Emision de diagndstico nosolégico y reporte en SIES: los profesionales
de psicologia de los establecimientos de salud indicados en este apartado
valoraran y daran atencion inicial a las personas usuarias referidas. Una vez
realizada la consulta se indicara el cédigo diagndstico correspondiente en el
SIES de la persona usuaria (de acuerdo con el CIE-10).

Cuando una persona usuaria, que sea atendida en psicologia, exhiba
sintomas exacerbados y que afecten la funcionalidad de su comportamiento
en el corto plazo, los cuales no pueden ser abordados con las condiciones
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del establecimiento de salud (por ejemplo: un episodio de psicosis aguda,
trastornos del neurodesarrollo con comorbilidades que comprometen su
integridad y salud, entre otros de estas calidades), deberan ser referidos a
un establecimiento de mayor complejidad. Las referencias siempre
deberan indicar las acciones técnicas realizadas para abordar el caso y la
situacion que amerita su referencia. Esto sin descontar los datos adicionales
que la boleta o sistema electronico de referencia tenga estipulados a nivel
institucional.

También se podran atender personas que, segun el analisis de caso y motivo
de consulta, presenten cuadros como la conducta o la ideacion suicidas que,
por su condicidn, puedan ser atendidos en la consulta externa (cuando se
presenten casos que implican un riesgo para la vida de la persona
usuaria, plan estructurado de conducta suicida o intento de
autoeliminacion en curso, deben ser remitidos a los servicios de
Urgencias para lo correspondiente).

Se recuerda que existen restricciones en la atencion de ciertos diagndsticos
nosoldgicos, reportadas en secciones precedentes (que no son parte de la
oferta de prestaciones de salud de la CCSS en psicologia), sin embargo, toda
persona debe ser atendida la primera vez y, segun el criterio del profesional
de psicologia, se realizara la intervencién en salud que corresponda o se
emitira el alta correspondiente.

Adicionalmente, los profesionales de psicologia llenaran todas las secciones
correspondientes en el SIES de la persona usuaria, recordando que este es
el unico registro oficial de la informacion de los usuarios.

Se recuerda que los diagndsticos de emisién como causa principal son los
contenidos en el Capitulo de Trastornos Mentales y del Comportamiento,
Seccioén F del CIE-10* (o su version actualizada y oficializada en la CCSS) y
los correspondientes a conducta suicida como el Z915 y R458.

e Emision de alta. De acuerdo con la nota GM-AES-1-1718-2024, el
profesional en psicologia tratante, definira de manera expresa en el SIES de
la persona usuaria, la condicion de alta. Esto cuando la persona usuaria haya
tenido una mejora significativa en su funcionalidad psicoldgica, en relacion
con el motivo de consulta por el que pidié cita con psicologia.

4 Para el caso de programas especializados, programas institucionales u ofertas especiales, con aval gerencial,
cuando establezcan diagnosticos nosoldgicos pertinentes a psicologia, se usaran en esos casos los indicados en
los documentos de regulacion técnica. .
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Si la persona usuaria debe ser referida al siguiente tipo de establecimiento
de salud de siguiente complejidad, de la Red de Atencion, se emite la
referencia y se establece de manera explicita el alta en el SIES del usuario.

Criterios para referir una persona usuaria a los hospitales periféricos o regionales

Los profesionales de psicologia de las Areas de Salud tipo I, Il y lll, podran remitir
referencias a sus colegas de los establecimientos de salud del siguiente nivel de
complejidad (hospitales periféricos y regionales), considerando los siguientes
criterios basicos, durante la valoracion y atencién de la persona se podran
considerar otros partiendo del criterio clinico del profesional de psicologia
tratante.

« Sintomas persistentes:
No se observa cambio o mejoria (incluso se detecta incremento de la
sintomatologia problema), en la condicion psicolégica de las personas, luego
de seis sesiones, si, tras un periodo de intervenciéon (por ejemplo, 4 a 6
sesiones), los sintomas persisten o se agravan.

« Aumento o agravamiento de las caracteristicas clinicas del caso:

La presencia de comorbilidades significativas (sintomas de depresién
psicética, por ejemplo), deterioro en la funcionalidad social, laboral o familiar
(por ejemplo, disminucion clara y estable en la interaccion con personas
significativas, por mas de un mes) o la presencia y aumento de conductas de
riesgo (autolesiones, entre otros) que requieran una intervencién de mayor
especializacion y abordaje interdisciplinario, no podrian dar una resolucién a
los problemas de salud psicoldgica de la persona usuaria y se requiere la
intervencion de un establecimiento de salud con mayor complejidad.

e La persona usuaria no demuestra una mejoria como respuesta al
tratamiento inicial.
Cuando las estrategias descritas en el punto anterior no logran reducir la
sintomatologia, se podria estar ante una toma de decision técnica para
ampliar las estrategias de abordaje y la evaluacion del caso, en su defecto
se podra solicitar un abordaje clinico de mayor especializacion en el siguiente
nivel de atencion. Previo a una referencia, se puede desarrollar una sesién
técnica clinica uni o interdisciplinaria, para analizar el caso.

En todos los casos, ya sea que la persona usuaria se mantenga en atencién en las
Areas de Salud tipo |, Il y Il o se refieran al siguiente establecimiento de salud en
complejidad ascendente, se deberan realizar las anotaciones en el perfil del EDUS
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permitido para estas actividades, dando de alta en el momento que se realiza la
referencia.

En complemento, tal y como esta estipulado en otras regulaciones técnicas de la
disciplina, las referencias se consignaran obligatoriamente en los aplicativos EDUS
o en la hoja de referencias (GM-2123-2025, Formulario “Gestién de pacientes”),
segun corresponda.

Se recomienda que, al realizar las referencias de un nivel de menor complejidad a
otro de mayor complejidad, se procure establecer una sesion técnica de analisis de
los casos referidos para que los profesionales de psicologia de ambos
establecimientos puedan tener los elementos técnicos necesarios para el abordaje,
transicion y continuidad de la atencion.

Hospitales periféricos y regionales

Estos establecimientos de salud son aquellos que exhiben una capacidad técnica,
de equipamiento, infraestructura y oferta de servicios interdisciplinarios, para
personas con sintomas psicolégicos de moderada a alta dificultad en su abordaje o
que no demuestran avance o mejoria en su condicion de salud psicoldgica.

Estrategia de filtrado, valoracién y atencién psicoterapéutica

o Referencia y agendamiento: Los profesionales de psicologia de
estos hospitales pueden recibir referencias de las areas de salud tipo I, Il y
[ll. También se podran recibir referencias de medicina (general o
especializada) del mismo hospital, de programas especiales (avalados por la
Gerencia Médica).

De igual manera, se podran captar contrarreferencias emitidas por los
hospitales nacionales u hospitales-centros especializados del Tercer Nivel de
Atencidén, cuando la condicion de salud psicolégica de la persona usuaria lo
requiera.

Se exceptuan de este caso, las contrarreferencias asociadas a programas
especializados del Il Nivel, que requieren mantener a la persona usuaria en
esos establecimientos de salud de maxima complejidad.

Se aplicaran los consentimientos informados oficialmente avalados y
vigentes en la Institucion, ya sea en modalidad presencial o virtual.
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Los profesionales de psicologia podran establecer criterios de referencias
que permitan educar a la Red local de psicologia, sobre los casos por
atender en estos establecimientos de salud.

e Valoracion psicoldégica: el profesional de psicologia realiza una valoracién
exhaustiva de cada caso recibido por referencia o contrarreferencia, esto
mediante el desarrollo de entrevistas clinicas.

En el caso de cupos subsecuentes (control), el profesional de psicologia, de
igual manera podra aplicar instrumentos de medicidon cuando lo considere
conveniente. Para ello se deben agendar en SIAC como procedimientos
programados (recordar que no se agendan como Consulta Externa).

¢ Intervenciones psicolégicas: de acuerdo con el cuadro clinico evidenciado
en la referencia o contrarreferencia de la persona usuaria, asi como la
valoracion inicial del profesional de psicologia se podran realizar al menos
las siguientes acciones:

o Aplicacion de intervenciones psicoterapéuticas, basadas en los
documentos de regulacion técnicos avalados y vigentes, de tipo
intervencion breve, focalizadas en el motivo de consulta o referencia y
adaptadas a las caracteristicas sintomaticas de la persona usuaria. Se
recomienda que las sesiones de control, no excedan las 12 citas.

o Implementacion de las diferentes modalidades de intervencion avaladas
en psicologia, de manera especial, para el caso de la aplicacion de la
psicoterapia grupal, esta se realizara en los casos de personas que, por
su condicion de salud psicoldgica, sean candidatas para este recurso.

o La creacidon de los grupos psicoterapéuticos sera criterio exclusivo del
profesional de psicologia, no obstante, se recomienda que sea un formato
de eleccion cuando existan listas de espera o tiempos distantes entre las
citas de seguimiento de los usuarios.

o Aplicacion de instrumentos de medicidn psicologicos, incluidos en el
Catalogo Institucional de Bienes y Servicios de la Gerencia Logistica.

o Con el fin de fortalecer los criterios técnicos sobre casos de dificil
resolucion, se podran desarrollar sesiones técnicas uni o0
interdisciplinarias para el analisis de casos segun sus caracteristicas.
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Procedimientos de psicologia. Todos los procedimientos que se apliquen
en psicologia (por ejemplo, los instrumentos de medicién psicologicos),
deben ser agendados en SIAC, documentos en el cuadro 44 y se debe incluir
la informacion resultante en el SIES de la persona usuaria. Los
procedimientos de psicologia oficiales de la Institucion son los que tiene
registrados el Area de Estadisticas de Salud, y a nivel local REDES, en los
cuadros 44 y el EDUS, y son producto del catalogo oficial CIE-9-MC,
Clasificacion de Procedimientos (eClIEMaps v4.1.00, 2025)) para
procedimientos en salud internacionales de la OMS.

Emision de diagndstico nosolégico y reporte en EDUS-SIES: los
profesionales de psicologia de los hospitales periféricos y regionales,
valoraran y daran atencion a las personas usuarias referidas por medicina o
psicologia (de su mismo establecimiento, del | Nivel o del Ill Nivel). Se
atenderan todos los diagnosticos nosolégicos remitidos en el Formulario
“Gestion del Paciente” o mediante el aplicativo del SIES.

Se emitiran los diagnosticos nosolégicos correspondientes en el SIES (de
acuerdo con el CIE-10), tanto para fines de tipificacion del caso, como de
registro epidemioldgico.

En este tipo de establecimientos se priorizara la atencién y resolucion de los
casos atendidos, haciendo uso de la expertise clinica (evaluacion,
tratamiento y rehabilitacion) del profesional de psicologia. Se recuerda que
los diagndsticos de emisidon como causa principal son los contenidos en el
Capitulo de Trastornos Mentales y del Comportamiento, Seccién F del CIE-
10 (o su version actualizada y oficializada en la CCSS) y los correspondientes
a conducta suicida como el Z915 y R458.

Debido a que los hospitales periféricos y regionales, presentan un grado de
complejidad media y alta, pueden atender casos de mayor gravedad o con
sintomas exacerbados como, por ejemplo: psicosis, alteraciones del
pensamiento asociados a demencias y equivalentes, problemas del
neurodesarrollo y, en general todas aquellas alteraciones mentales y del
comportamiento, que por la magnitud de los hospitales, pueden recibir, no
solo la atencion psicoldgica especializada, sino la intervencion de otras
especialidades médicas y no médicas, no presentes en las Areas de Salud
tipo I, Iy 111

También se podran atender personas con diagndsticos relacionados con
conducta o ideacion suicidas que, por su condicion, puedan ser atendidos en
la consulta externa (cuando se presenten casos que implican un riesgo para
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la vida de la persona usuaria, plan estructurado de conducta suicida o intento
de autoeliminacion en curso, deben ser remitidos a los servicios de
Emergencias para lo correspondiente).

Se recuerda que existen restricciones en la atencion de ciertos diagndsticos
nosologicos, reportadas en secciones precedentes (que no son parte de la
oferta de prestaciones de salud de la CCSS en psicologia), sin embargo, toda
persona debe ser atendida la primera vez, y segun el criterio del profesional
de psicologia, se realizara la intervencion en salud que corresponda.

Adicionalmente, los profesionales de psicologia llenaran todas las secciones
correspondientes en el expediente electronico (SIES) de la persona usuaria,
recordando que este es el unico registro oficial de la informacién en el ambito
de consulta externa e interconsulta.

Emision de alta. De acuerdo con la nota GM-AES-1-1718-2024, es el
profesional en psicologia tratante, quien definira de manera expresa en el
SIES de la persona usuaria, la condicion de alta. Esto cuando la persona
usuaria haya tenido una mejora significativa en su funcionalidad psicoldgica,
en el motivo de consulta por el que pidié cita con psicologia.

Si la persona usuaria debe ser referida al siguiente tipo de establecimiento
de salud de mayor complejidad, de la Red de Atencién, se emite la referencia
y se establece de manera explicita el alta en el SIES.

Criterios para derivacion al Tercer Nivel

No respuesta a las intervenciones psicoterapéuticas: la persona usuaria,
tras las citas recomendadas y la aplicacion de las técnicas psicoterapéuticas
incluidas en las regulaciones avaladas para la disciplina, no muestra cambios
conductuales o una mejoria clinica significativa.

Presencia o aparicion de sintomas de alta severidad: si, a pesar del
tratamiento desarrollado con la persona usuaria, la coordinacion con otras
disciplinas médicas y no meédicas, se observa la presencia sostenida o la
aparicion de manifestaciones clinicas que incluyen trastornos psicologicos
complejos (por ejemplo esquizofrenia, deterioro cognitivo, demencias que
requieren una atencion altamente especializada) y, que superan la capacidad
de intervencion de estos establecimientos, se debera referir al 11l Nivel.
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e Comorbilidad de trastornos mentales y comportamiento de mayor
gravedad: ante la presencia de personas usuarias con comorbilidades
psiquiatricas severas o condiciones que requieren atencion multidisciplinaria
especializada y, que el hospital periférico o regional, con la actual dotacién
de personal, equipamiento o infraestructura no puede atender, por lo que la
salud de la persona, como principio fundamental, requiere de un apoyo de
mayor especializacion, debera ser referida al 11l Nivel (esto siempre y cuando
no sea una condicion vida o muerte, en cuyo caso debe ser derivada a los
Servicios de Emergencias locales).

En todos los casos, ya sea que la persona usuaria se mantenga en atencion en los
hospitales periféricos o regionales o se refieran al siguiente establecimiento de salud
en complejidad ascendente, se deberan realizar las anotaciones en el perfil del
EDUS permitido para estas actividades, dando de alta en el momento que se realiza
la referencia.

Se recomienda que, al realizar las referencias de un nivel de menor complejidad a
otro de mayor complejidad, se procure establecer una sesion de analisis de los
casos referidos para que los profesionales de psicologia de ambos establecimientos
puedan tener los elementos técnicos necesarios para el abordaje, transiciéon y
continuidad de la atencion.

En complemento, tal y como esta estipulado en otras regulaciones técnicas de la
disciplina, las referencias se consignaran obligatoriamente en los aplicativos EDUS
o en la hoja de referencias (GM-2123-2025, Formulario “Gestidon de pacientes”),
segun corresponda.

Tercer Nivel de Atencidn

Los hospitales nacionales, asi como los hospitales y centros especializados,
representan la mayor capacidad de resolucion clinica, cuentan con equipos
interdisciplinarios completos, lo que posibilita la atencion de las psicopatologias mas
graves.

Estrategias de atencion de mayor especializacion

« Referencia y agendamiento: Los profesionales de psicologia de estos
hospitales nacionales, solo recibiran referencias de los hospitales regionales
o de aquellas areas de salud tipo Il o Ill, cuando no tengan un hospital
periférico o regional en su Red.
Los hospitales y centros especializados podran recibir referencias desde los
hospitales nacionales o programas especiales que permitan transferir
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usuarios, de acuerdo con regulaciones avaladas institucionalmente. No se
remitiran referencias directas desde las areas de salud tipo I, Il o lll, asi como
de los hospitales periféricos o regionales al Tercer Nivel especializado, con
el fin de no afectar las atenciones de mayor gravedad en ese nivel.

El Tercer Nivel con hospitales generales, hospitales y centros especializados,
podra recibir referencias de medicina (general o especializada) del mismo
hospital o de programas especiales (avalados por la Gerencia Médica), asi
como referencias tal y como se indicé previamente.

Este grupo de hospitales podra emitir contrarreferencias, a sus niveles
inferiores cuando se determine que la persona usuaria puede ser dada de
alta y continuar seguimiento en el nivel local. Se exceptuan de este caso, las
contrarreferencias asociadas a programas especializados del Il Nivel, que
requieren mantener a la persona usuaria en estos establecimientos de salud
de maxima complejidad.

Se aplicaran los consentimientos informados oficialmente avalados y
vigentes en la Institucion, ya sea en modalidad presencial o virtual.

o Valoracion psicolégica: el profesional de psicologia de este nivel, desde el
ambito de salud y clinico, en el cual esta contratado, realiza una valoracion
exhaustiva de la persona usuaria que le ha sido referida a su consulta
externa.

Como parte de la valoracién de mayor especializacion, se puede analizar los
casos de mayor gravedad en sesiones técnicas interdisciplinarias o
unidisciplinarias.

e Procedimientos de psicologia. Todos los procedimientos que se apliquen
en psicologia (por ejemplo, los instrumentos de medicién psicolégicos),
deben ser agendados en SIAC, documentos en el cuadro 44 y se debe incluir
la informacion resultante en el SIES de la persona usuaria. Los
procedimientos de psicologia oficiales de la Institucion son los que tiene
registrados el Area de Estadisticas de Salud, y a nivel local REDES, en los
cuadros 44 y el EDUS, y son producto del catalogo oficial CIE-9-MC,
Clasificacion de Procedimientos (eCIEMaps v4.1.00, 2025)) para
procedimientos en salud internacionales de la OMS.

« Intervenciones psicolégicas: debido al tipo de sintomatologia de mayor
gravedad y la comorbilidad con la que cursan muchas de las personas
usuarias referidas a psicologia del Il Nivel, se requiere la aplicacion de
procedimientos basados en evidencia y de tipo breve, para dar continuidad a
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las atenciones de las personas usuarias que provienen de diferentes fuentes
de referencia. Por ello se recomienda que al menos se aplique lo siguiente:

o Terapias psicolégicas basadas en evidencia, avaladas en los
documentos regulatorios vigentes en la CCSS.

o Las citas no deben de exceder las doce sesiones.

o Implementacion de las diferentes modalidades de intervencién
avaladas en psicologia, de manera especial, para el caso de la
aplicacién de la psicoterapia grupal, esta se realizara en los casos de
personas que, por su condicion de salud psicoldgica, sean candidatas
para este recurso psicoldgico.

o La creacion de estos grupos psicoterapéuticos sera criterio exclusivo
del profesional de psicologia, no obstante, se recomienda que sea un
formato de eleccion cuando existan listas de espera o tiempos
distantes entre las citas de seguimiento de los usuarios.

o Aplicacion de instrumentos de medicién psicoldgicos, incluidos en el
Catalogo Institucional de Bienes y Servicios de la Gerencia Logistica.

o Programas de rehabilitacién psicolégica clinica, seguimiento de casos
y coordinacién con equipos multidisciplinarios, cuando el caso sea
parte de ofertas o programas especializados, institucionalmente
avalados por la Gerencia Médica.

o Programas de rehabilitacion intensiva y seguimiento estrecho, con
coordinacion de equipos multidisciplinarios.

o Por las caracteristicas del Ill Nivel, se recomienda que las personas
usuarias que exhiben indicadores de los siguientes grupos
diagndsticos, que han sido atendidas en el | o Il Nivel, sean primero
valoradas y atendidas alli y, posterior al analisis clinico del caso, si es
necesario, que se les refiera por medio de la Red de Servicios de
Salud al Il Nivel. Se detallan los diagndsticos prioritarios de atencion
en el Il Nivel:

= Trastornos neurocognitivos (FO0-F09) en fases avanzadas.

= Trastornos por uso de sustancias con dependencia severa
(F10-F19).

= Esquizofrenia y otros trastornos psicoticos (F20-F29).



> CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL Pagina 77 de 108

GERENCIA DIvIsSION MEDICA

MANUAL DE GESTION MANUAL DE GESTION DE PSICOLOGIA EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LOS TRES CoDIGO: MG.GM.DDSS.ARSDT-

NIVELES DE ATENCION PSI.231118 V2

= Trastornos afectivos graves (F30-F39) incluyendo Trastorno
Bipolar y Depresiéon Mayor con riesgo suicida.

= Trastornos graves de  ansiedad (F40-F41) con
descompensacion.

= Trastornos de la personalidad graves (F60-F69) con riesgo
para si o terceros.

= Trastornos alimentarios con riesgo vital (F50).

= Conductas suicidas agudas (Z291.5, X60-X84), que a pesar de
los abordajes realizados en la consulta externa de psicologia
del | y Il Nivel, no han tenido respuesta terapéutica positiva
(mejoria de los sintomas asociados).

= Personas con diagnodsticos asociados a programas
especializados.

= Las personas con los diagnosticos indicados en las vifietas
anteriores son de atencion prioritaria en los hospitales del tercer
nivel y, mientras no se les haya dado de alta en el Ill Nivel, no
deben ser transferidos al | o Il Nivel.

Emision de diagnéstico nosoldgico y reporte en SIES: los profesionales
de psicologia de los hospitales del Ill Nivel, valoraran y daran atencion a las
personas usuarias referidas por medicina o psicologia (de su mismo
establecimiento o de los hospitales regionales). Se atenderan todos los
diagndsticos nosoldgicos remitidos en el Formulario “Gestidon del Paciente” o
mediante el aplicativo del SIES (con especial énfasis los indicados en el
apartado precedente).

Se emitiran los diagnosticos nosolégicos correspondientes en el SIES (de
acuerdo con el CIE-10), tanto para fines de tipificacion del caso, como de
registro epidemioldgico.

Se recuerda que los diagndésticos de emisidon como causa principal son los
contenidos en el Capitulo de Trastornos Mentales y del Comportamiento,
Secciéon F del CIE-10 (o su version actualizada y oficializada en la CCSS) y
los correspondientes a conducta suicida como el Z915 y R458.

Debido a que los hospitales del Il Nivel, presentan el maximo nivel de
especializacion y complejidad, pueden atender todos casos de mayor
gravedad o con sintomas exacerbados, en los diferentes grupos
poblacionales.

Se recuerda que existen restricciones en la atencién de ciertos diagndsticos
nosoldgicos, reportadas en secciones precedentes (que no son parte de la
oferta de prestaciones de salud de la CCSS en psicologia), sin embargo, toda
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persona debe ser atendida la primera vez, y segun el criterio del profesional
de psicologia, se realizara la intervencion en salud que corresponda.

Adicionalmente, los profesionales de psicologia, llenaran todas las
secciones correspondientes en el SIES, recordando que este es el unico
registro oficial de la informacion de la persona usuaria.

Emision de alta. De acuerdo con la nota GM-AES-1-1718-2024, es el
profesional en psicologia tratante, quien definira de manera expresa en el
SIES de la persona usuaria, la condicion de alta. Esto cuando la persona
usuaria haya tenido una mejora significativa en su funcionalidad psicoldgica,
en el motivo de consulta por el que pidié cita con psicologia.

Si la persona usuaria debe ser contrarrreferida al siguiente tipo de
establecimiento de salud de la Red de Atencion, se emite el documento y se
establece de manera explicita el alta en el SIES.

Mecanismos de Contrarreferencia

Con el fin de optimizar la emision de contrarreferencias desde un establecimiento
de salud, de mayor complejidad a otro de menor complejidad, se establecen las
pautas generales para su implementacion en los servicios de Psicologia de la
CCSS.

A. Hospitales nacionales y hospitales-centros especializados hacia hospitales
periféricos y regionales

o Estabilizacion de la sintomatologia aguda de la persona usuaria (se
encuentra estable y puede continuar atencion en el ambito regional).

o Elriesgo psicolégico (afectacion en las funciones de la vida cotidiana,
asi como la integridad de la persona), ha disminuido y a juicio del
psicélogo tratante, puede continuar atencion en el ambito regional.

o Cercania con el lugar de arraigo, continuidad del plan de tratamiento
en los establecimientos de salud de tipo hospital regional o periférico.

o Las contrarreferencias deben ser claras en el documento de “Gestion
de Pacientes” o en el aplicativo del SIES, se debe documentar el
motivo de remision del usuario, el plan de tratamiento, la actual
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sintomatologia y, debe coordinarse con el establecimiento de salud
para la adecuada continuidad de la atencién de la persona usuaria.

Se podra referir directamente al | Nivel de Atencion, cuando exista una remision
completa de los sintomas, exista una red de apoyo para la persona usuaria y se
recomiende seguimiento regular al usuario para mantener estable su condicion
psicoldgica.

Se recomienda que, al realizar las contrarreferencias de un nivel de mayor
complejidad a otro de menor complejidad, se procure establecer una sesion de
analisis de los casos referidos para que los profesionales de psicologia de ambos
establecimientos puedan tener los elementos técnicos necesarios para el abordaje,
transicion y continuidad de la atencion.

B. Contrarreferencias desde los Hospitales Periféricos y Regionales a las Areas de
Salud tipo I, Il y I

o Se presenta una mejoria significativa, asi como estabilizacion de los
sintomas asociados al motivo de consulta.

o La persona usuaria ha demostrado que adquirié la capacidad para
desenvolverse de manera auténoma con seguimiento esporadico.

o Se desarrolla un plan de alta, donde se educa a la persona usuaria en
pautas de autocuidado, se da de alta y se remite a las Areas de Salud
tipo I, Il o lll, donde se dara continuidad a la atencidn preventiva y para
evitar recaidas.

o Se recomienda que, al realizar las contrarreferencias de un nivel de
mayor complejidad a otro de menor complejidad, se procure
establecer una sesion de analisis de los casos referidos para que los
profesionales de psicologia de ambos establecimientos puedan tener
los elementos técnicos necesarios para el abordaje, transicion y
continuidad de la atencion.

Criterios de alta en cada nivel
Se detallan algunas recomendaciones para considerar la emision de altas en

psicologia, sin embargo, no agotan otros criterios técnicos que decida el profesional
en psicologia tratante del caso.
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A. Alta en las Areas de Salud tipo |, Il y IlI

Disminucion significativa de sintomas detectados como consecuencia del
tratamiento.

Recuperacion de la capacidad funcional de la persona usuaria.

Ausencia de signos de riesgo inminente en la salud integral, en la vida de otros
y los bienes de terceros.

Lo anterior se debe documentar en el SIES y se debe indicar de forma expresa
el alta.

B. Alta en el segundo nivel (Hospitales periféricos y regionales).

Estabilizacion y reduccion de la sintomatologia.

Cumplimiento de los objetivos terapéuticos planteados durante el tratamiento del
usuario.

La persona usuaria demuestra que puede gestionar de manera auténoma el
manejo de su enfermedad, con apoyo en el nivel local de manera regular (citas
de seguimientos).

Lo anterior se debe documentar en el SIES y se debe indicar de forma expresa
el alta.

C. Altaen el Tercer Nivel

Se alcanza estabilidad clinica sostenida y se logra el cumplimiento de objetivos
terapéuticos definidos.

Existe un criterio comun en el equipo interdisciplinario tratante, de que la
multiplicidad de sintomas complejos y comdérbidos, han disminuido y existe un
control de la situacién asociada a la enfermedad que motivé el abordaje en el lll
Nivel. Esto no obvia que la responsabilidad del alta, es propia de cada
profesional por separado.

Se establece un plan de cierre del tratamiento, coordinaciéon con el nivel local
para su seguimiento.
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o Lo anterior se debe documentar en le SIES y se debe indicar de forma expresa
el alta.

Seguimiento psicolégico de las personas usuarias a través de la Red de Prestacién de
Servicios de salud.

El seguimiento de la atencidn psicolégica de las personas se puede brindar a través
del funcionamiento de la red de interniveles que integran el modelo de atencién
institucional.

Con la finalidad de evitar contratiempos a las personas usuarias y maximizar el
aporte de calidad y calidez que brinda el talento humano conformado por los
profesionales en psicologia, se establecen a continuacion actividades generales de
seguimiento de la atencion psicoldgica para realizar en cada uno de los niveles de
atencion, pudiéndose incorporar acciones que beneficien a las personas usuarias
que no se contengan en la presente oferta de servicios psicolégicos siempre y
cuando se ajusten a la normativa institucional vigente.

Con la finalidad de brindar pautas de acciones especificas para la prestacion de
servicios se procede a puntualizar sobre la oferta de prestacion de servicios de
psicologia por tipo de establecimiento:

Areas de salud tipo |, Iy Il

1. Las Areas de Salud tipo |, deben participar de hecho, en las Comisiones Locales
de Promocion de la Salud. Las Areas de Salud tipo Il o lll, solo realizaran esta
funcidn, si su area de salud tiene a cargo EBAIS.

2. Atencion de personas usuarias referidas por los EBAIS, en el caso de las areas
de salud tipo Il o lll, podran recibir referencias médicas o de psicologia, de los
establecimientos de salud de menor complejidad de su Red. En las referencias
recibidas, deben estar claramente establecidos los problemas de salud
psicoldgicos que requieren abordaje.

3. Se emitiran contrarreferencias a los establecimientos de menor complejidad, de
las personas que han sido dadas de alta, para seguimiento local, siempre y
cuando no correspondan a programas especializados del establecimiento de
salud del Il Nivel (o que estén debidamente regionalizados en los hospitales
regionales o periféricos).
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4. Atencidon de personas usuarias referidas por Consulta Externa del
establecimiento de salud.

5. Los profesionales de psicologia podran solicitar teleinterconsulta con servicios de

psicologia de hospitales del Il nivel o del Ill; para ampliacién de criterios,
transicion en la referencia o contrarreferencia de un caso y tratamiento en el nivel
local.

6. La aplicacion e interpretacién de instrumentos de medicion psicolégicos a las
personas usuarias, se llevara a cabo segun criterio del psicélogo tratante.

7. Se atenderan todos los diagndsticos de CIE-10 Capitulo F Trastornos mentales
y del comportamiento (o la version vigente), excepto situaciones ajenas al ambito
de la salud tales como:

e diagnosticos nosolégicos o descriptivos asociados a peticiones
psicopedagdgicas (adecuaciones curriculares o para que otros profesionales
generen diagndsticos educativos),

e peritajes de tipo judicial asociados a conducta de tipo criminoldgica o propia
de la psicologia forense,

e peritajes psicométricos de cualquier espectro (se debe recordar que la CCSS
atiende salud, por lo que la aplicacion de instrumentos de medicion
psicoldgico funciona como un complemento en la evaluacion clinica de las
personas usuarias),

e |os problemas de aprendizaje debido a que su atencion es exclusiva al
Ministerio de Educacion Publica.

8. Estos establecimientos, por ser parte de la puerta de ingreso al sistema de salud,
deben abordar las personas usuarias que les han sido referidas para consulta
externa, en funcion de las caracteristicas y gravedad del caso, el profesional de
psicologia debera decidir si es viable continuar una atencién resolutiva en este
contexto o solicitar una referencia, para atencion de mayor especializacién en el
establecimiento de salud, inmediato de mas complejidad.

9. Solo en caso de no existir establecimientos de salud de mas complejidad en la
Red de Servicios, se podra emitir una solicitud de atencion el Il Nivel (hospitales
nacionales), previa coordinacion directa (telefénica o por medios virtuales), con
el equipo de psicologia de ese nivel.

10.No se deben solicitar o referir personas usuarias para aplicacion de instrumentos
de medicion psicoldgicos a un nivel de mayor complejidad.
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11.Toda la informacion producto de las atenciones a las personas usuarias, debe
incluirse en tiempo real en el SIES del usuario, con los perfiles de acceso
autorizados a nivel institucional para cada situacion (se recuerda la
obligatoriedad legal, institucional y gremial del resguardo de la confidencialidad,
seguridad y privacidad de la informacion consignada en el SIES de la persona
usuaria).

Hospitales periféricos y regionales

1. Atencion de personas usuarias referidas por el | Nivel de la Red de Servicios
que le corresponde, con referencia completa y claramente establecidos los
problemas de salud psicoldgicos que requieren abordaje. En el caso de los
hospitales regionales, recibiran usuarios desde los hospitales periféricos de
su Red o de las areas de salud tipo Il o lll (en caso de que la Red local no
cuente con hospitales periféricos).

2. Se emitiran contrarreferencias al | nivel, de las personas que han sido dadas
de alta, para seguimiento local, siempre y cuando no correspondan a
programas especializados del establecimiento de salud del Il Nivel.

3. Atencion de personas usuarias referidas por Consulta Externa del
establecimiento.

4. Atencion de personas usuarias, referidas desde los programas
especializados del establecimiento.

5. Atencion de interconsultas de los servicios médicos de hospitalizacion y
emergencias del establecimiento.

6. Atencion de solicitudes de teleinterconsulta con servicios de psicologia para
ampliacion de criterios, transicion en la referencia o contrarreferencia de un
caso y tratamiento en el nivel local.

7. La aplicacion e interpretacion de instrumentos de medicion psicologicos a las
personas usuarias, se llevara a cabo segun criterio del psicologo tratante.

8. Se atenderan todos los diagnosticos de CIE-10 Capitulo F Trastornos
mentales y del comportamiento (o la version vigente), excepto CCSS
situaciones ajenas al ambito de la salud tales como:
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o Diagnésticos nosoldgicos o descriptivos asociados a peticiones
psicopedagdgicas (adecuaciones curriculares o para que otros
profesionales generen diagndsticos educativos),

o peritajes de tipo judicial asociados a conducta de tipo criminolégica o
propia de la psicologia forense,

o peritajes psicométricos de cualquier espectro (se debe recordar que
la CCSS atiende salud, por lo que la aplicacién de instrumentos de
medicién psicologico funciona como un complemento en la
evaluacion clinica de las personas usuarias),

o los problemas de aprendizaje debido a que su atencién es exclusiva
al Ministerio de Educacién Publica.

9. Toda la informacion producto de las atenciones a las personas usuarias,
debe incluirse en tiempo real en el SIES del usuario, con los perfiles de
acceso autorizados a nivel institucional para cada situacion (se recuerda la
obligatoriedad legal, institucional y gremial del resguardo de Ia
confidencialidad, seguridad y privacidad de la informacion consignada en el
SIES-EDUS de la persona usuaria).

10.No se deben solicitar, referir o contrarreferir personas usuarias para
aplicacién de instrumentos de medicion psicolégicos a un nivel de mayor
complejidad.

Hospitales Nacionales

1. Atencion de personas usuarias referidas por el Il Nivel de la Red de Servicios
que le corresponde, con referencia completa y claramente establecidos los
problemas de salud psicoldgicos que requieren abordaje.

2. Se emitiran contrarreferencias al Il o | nivel, de las personas que han sido
dadas de alta, para seguimiento local, siempre y cuando no correspondan a
programas especializados del establecimiento de salud del Il Nivel.

3. Atencion de personas usuarias referidas por Consulta Externa del
establecimiento.

4. Atencion de personas usuarias, referidas desde los programas especializados
del establecimiento.

5. Atencion de interconsultas de los servicios médicos del establecimiento.
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Atencion de solicitudes de teleinterconsulta con servicios de psicologia para
ampliacion de criterios, transicion en la referencia o contrarreferencia de un
caso Y tratamiento en el nivel local.

Aplicacion e interpretacion de instrumentos de medicidon psicolégicos a la
PME, como complemento, segun criterio del psicélogo tratante a las
atenciones clinicas.

Se atenderan todos los diagnésticos de CIE-10 Capitulo Trastornos mentales
y del comportamiento (o la versién vigente del CIE), excepto CCSS
situaciones ajenas al ambito de la salud tales como:

o Diagnésticos nosoldogicos o descriptivos asociados a peticiones
psicopedagdgicas (adecuaciones curriculares o para que otros
profesionales generen diagnédsticos educativos),

o peritajes de tipo judicial asociados a conducta de tipo criminolégica o
propia de la psicologia forense,

o peritajes psicométricos de cualquier espectro (se debe recordar que
la CCSS atiende salud, por lo que la aplicacion de instrumentos de
medicion psicolégico funciona como un complemento en la
evaluacion clinica de las personas usuarias),

o los problemas de aprendizaje debido a que su atencién es exclusiva
al Ministerio de Educacién Publica.

Toda la informacion producto de las atenciones a las personas usuarias, debe
incluirse en tiempo real en el EDUS del usuario, con los perfiles de acceso
autorizados a nivel institucional para cada situacién (se recuerda la
obligatoriedad legal, institucional y gremial del resguardo de la
confidencialidad, seguridad y privacidad de la informacién consignada en el
SIES de la persona usuaria).

10.No se deben solicitar, referir o contrarreferir personas usuarias para aplicacion

de instrumentos de medicion psicoldgicos a un nivel de mayor complejidad.

Hospitales y Centros Especializados:

Estos establecimientos deben realizar al menos las siguientes acciones.

1.

Atencion de personas usuarias referidas por Consulta Externa del
establecimiento.
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2. Atencion de personas usuarias, referidas desde los programas especializados
del establecimiento.

3. Atencion de interconsultas de los servicios médicos del establecimiento.

4. Atencion de solicitudes de teleinterconsulta con servicios de psicologia de
diferentes establecimientos de salud, de distintos niveles de atencion, para
ampliacion de criterios clinico y tratamiento en el nivel local.

5. Aplicacion e interpretacién de instrumentos de medicion psicoldgicos a la
PME, como complemento, segun criterio del psicélogo tratante a las
atenciones clinicas.

6. Se atenderan todos los diagndsticos de CIE-10 Capitulo Trastornos mentales
y del comportamiento (o la versién vigente del CIE), excepto CCSS
situaciones ajenas al ambito de la salud tales como:

o Diagnésticos nosoldogicos o descriptivos asociados a peticiones
psicopedagdgicas (adecuaciones curriculares o para que otros
profesionales generen diagnésticos educativos),

o peritajes de tipo judicial asociados a conducta de tipo criminolégica o
propia de la psicologia forense,

o peritajes psicométricos de cualquier espectro (se debe recordar que
la CCSS atiende salud, por lo que la aplicacion de instrumentos de
medicion psicolégico funciona como un complemento en la
evaluacion clinica de las personas usuarias),

o los problemas de aprendizaje debido a que su atencidn es exclusiva
al Ministerio de Educacion Publica.

7. Toda la informacion producto de las atenciones a las personas usuarias, debe
incluirse en tiempo real en el EDUS del usuario, con los perfiles de acceso
autorizados a nivel institucional para cada situacién (se recuerda la
obligatoriedad legal, institucional y gremial del resguardo de la
confidencialidad, seguridad y privacidad de la informacién consignada en el
SIES de la persona usuaria).

8. No se deben recibir referencias de psicologia del | o Il nivel, si no existe el
cumplimiento de protocolos de atencién primaria 0 secundaria previa que
conste en EDUS de la persona usuaria.

9. No se deben solicitar, referir o contrarreferir personas usuarias para aplicacion
de instrumentos de medicion psicoldgicos a un nivel de mayor complejidad.
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Poblaciones y Grupos Etarios:

Las atenciones de psicologia en los escenarios avalados para la prestacion de
servicios abarcan a todos los grupos etarios. Es recomendable que psicologia de
cada establecimiento de salud, revise la configuracion epidemioldgica de las
consultas (previa solicitud a REDES de esta informacion), para analizar la creacion
y puesta en practica de planes de abordaje psicoterapéutico, en diferentes
modalidades, por ejemplo: individual o grupal. Estos planes deben estar orientados
a hacer mas expedito y eficiente el abordaje de los usuarios.

El disefio de actividades, por ejemplo, para prevencién primaria, del tipo
psicoeducativo, deben estar orientadas a esas necesidades epidemioldgicas
locales, contar con un disefio metodoldgico, plan de accion, logistica y demas
necesaria para su implementacion e informe, todo esto debe estar incluido dentro
de los porcentajes aprobados para estas acciones y tiene que ser parte de la
programacién anual, debidamente aprobada por la jefatura inmediata.

Las personas usuarias deben ser atendidas con calidez y calidad, sin distincion
étnica, de género, religiosa o de cualquier otra indole, que pueda configurarse en
una violacién a sus derechos humanos.

Organizacién Funcional

La Psicologia de la CCSS, tiene avalada una organizacion funcional en los tres
niveles de atencion, desde el afo 2014 (GM-MDD-3400-14), en la misma se
especifica el sistema dentro del cual interactuan los diferentes componentes
funcionales, asi como las actividades que componen a la Psicologia de la
Institucion.

La disciplina de psicologia de la CCSS se incorpora dentro del modelo de
complejidad ascendente. De esta forma, las Direcciones de Red Integradas de
Prestacion de Servicios de Salud (DRIPSS), abarcan a los siguientes
establecimientos de salud: areas de salud tipo I, Il y Ill, hospitales periféricos y
regionales.

Las DRIPSS tienen la potestad de gestionar y controlar los aspectos de
administracion y salud, que permitan coordinar y brindar atenciones en salud
psicologica, acordes con el Modelo de Atencién en Salud vigente en ambitos
regionales de competencia, para ello pueden organizar y poner en practica
supervisiones de los servicios a su cargo, entre ellos las correspondientes a
psicologia. Los establecimientos como las areas de salud tipo I, Il y Il realizan
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prevencion primaria, atencion psicolégica y promocion de la salud (areas de salud
tipo I, y las areas tipo Il y lll cuando tienen EBAIS a su cargo).

Por otra parte, el lll Nivel esta integrado por hospitales nacionales, asi como por
hospitales y centros especializados. Ambos son el maximo nivel de complejidad vy,
en el caso de psicologia, se orientan obligatoriamente a las atenciones de mayor
gravedad psicologica, requerimientos de programas u ofertas especializadas
(avaladas oficialmente por la Gerencia Médica), la atencién intrahospitalaria y hacia
los servicios de emergencias.

A parte de lo anterior, en todos los niveles se realizan otras actividades como
aplicacién, calificacién e interpretacion de instrumentos de medicion psicoldgica,
sesiones clinicas y actividades de caracter logistico, asi como actividades
complementarias.

Dentro de ese orden, el documento de la “Organizacion Funcional de Psicologia en
los Tres Niveles de Atencion” (GM-MDD-3400-14), expresa las politicas de
funcionamiento de esta disciplina dentro de la CCSS, en la seccion de la
Organizacién Funcional se desarrollan los contenidos correspondientes. El actual
capitulo, viene a actualizar lo indicado en el documento normativo homénimo y
brindar aclaraciones de procedimiento (por lo tanto, de ahora y hasta una nueva
actualizacion sera el actual documento regulatorio el que rija en lo tocante a la
organizacion funcional de psicologia, dejando sin efecto el aludido GM-MDD-3400-
14).

Relacion con el mapa de Procesos Institucional

La actualizacion de esta organizacion funcional de psicologia se inserta dentro del
marco del Mapa de Procesos de la CCSS vigente (figura 7), especificamente la
disciplina de psicologia desarrolla sus actividades sustantivas en el proceso
misional PM-02. Prestacion de servicios de salud.
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Figura 8.
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Fuente: Mapa de Procesos Institucional, Direccion Proyecto Reestructuracion Organizacién del Nivel
Central, 2022.

Descripcion de la organizacion funcional

La disciplina de Psicologia de la CCSS se orientara a la promocion de la salud, la
prevencion de la enfermedad, el tratamiento, la curacién, la rehabilitacion y la
reinsercion, obedeciendo al Modelo de Atencion en Salud vigente, al marco
institucional legal, los documentos regulatorios emanados desde la Coordinacién
Nacional de Psicologia (debidamente avalados por la Gerencia Médica). El objetivo
de las actividades de atencion psicologica sera: a) el mejoramiento de la salud y el
bienestar psicoldgico de las personas usuarias y b) la continuidad de la prestacién
de los servicios psicoldgicos.

En cumplimiento de esta regulacion, el personal de Psicologia se guiara por los
siguientes valores institucionales: dignidad, lealtad, transparencia, honestidad,
respeto, excelencia, integridad, responsabilidad, compromiso y empatia.

Las politicas generales que gobierna la actuacion de la disciplina de psicologia en
el nivel local son las siguientes:
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e Los ejes de salud de psicologia se organizan en funcion de: la promocién
de la salud, prevencién primaria, secundaria y terciaria (de acuerdo con el tipo
de establecimiento de salud en cada Nivel de Atencion), con un enfoque
poblacional, orientado a una atencidon centrada en la persona usuaria,
sensible al género y sin discriminacion a las poblaciones.

e Se aplicaran a las personas usuarias las técnicas basadas en evidencia,
avaladas en las prestaciones de servicios de salud de psicologia, que estén
debidamente consideradas en los documentos de regulacion técnicos, que se
orienten a los principios bioéticos de beneficencia, minima maleficencia,
autodeterminacion del usuario y justicia en salud.

e La atencion psicolégica que se ofrezca en consulta externa y en otras
atenciones, debe desarrollarse con base en los procedimientos y técnicas
terapéuticas establecidas, basadas en la evidencia y en las buenas practicas
internacionales en la materia (tal como establece la Ley Nacional de Salud
Mental y la Ley General de Salud).

e Los profesionales en psicologia deberan utilizar el expediente de salud o
el SIES de las personas usuarias, los formularios y los cuadros estadisticos
aprobados por el Area de Estadisticas de Salud y anotaran los diagnésticos
nosologicos segun CIE-10 (o versiones posteriores), todo ello en atencion a
la normativa de la CCSS que rige este conjunto de requisitos de trabajo y que
son de uso obligatorio.

e Solo se agendaran personas usuarias, por los canales oficiales de la
CCSS (SIAC) y en los tipos de consulta aprobados para psicologia, las
personas usuarias deben atendidas con referencias y las interconsultas son
el medio para acudir a hospitalizacién o urgencias/emergencias. No se deben
tener expedientes de los usuarios no oficiales y toda la informacion de
estas personas, debe estar consignada en el SIES.

e Se atenderan a todas las personas referidas a los servicios de psicologia,
ya que es un derecho a la salud. Sera el criterio del profesional de psicologia
el que establezca el tipo de evaluacion, tratamiento o aplicacion de
procedimientos que correspondan al caso abordado.

Funcionamiento Interniveles:

Cuando el profesional tratante documente, que producto de la aplicacién de los
documentos de regulacion técnica vigentes, ha implementado un plan de atencion
psicoldgica, el cual no ha logrado la evolucion y progresion esperada en las
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personas tratadas acorde con los objetivos terapéuticos y que la persona usuaria
ha mostrado sintomas de agravamiento, que no pueden ser tratados por las
especialidades existentes en el nivel en que se aborda el caso y que requiere de
atencion especializada, por parte de profesionales de un establecimiento de salud
de mayor complejidad, debe proceder con la realizacion de la referencia de la
persona usuaria y darle de alta en el nivel que esta emitiendo la referencia. Lo cual
se debe consignar en el SIES, de manera que se garantice el trabajo en red segun
la complejidad diagnosticada y requerida.

e Para los casos, en que las condiciones psicoldgicas mejoren y progresen
hacia la estabilidad y recuperacién psicoldgica en respuesta a la terapéutica
utilizada, el profesional tratante procedera a dar de alta y cerrar el caso,
cuando sea requerido el seguimiento ambulatorio, podra referirse a la
persona usuaria a niveles de menor complejidad.

e El proceso de atencién psicoldgica finaliza en el momento de cumplir con los
objetivos psicoterapéuticos o en el momento en que se confirme y se
documente, por parte del profesional tratante, que la condicion psicoldgica
de la persona usuaria es estable psicolégicamente y que no le representa
mayores dificultades en el manejo de su situacién y en especial en el
funcionamiento cotidiano, se procedera, entonces, a dar de alta y consignarlo
en el SIES.

Funciones por nivel de atencién

Areas de Salud tipo I, [y IlI

Psicologia en este modelo orientara su actividad de trabajo, principalmente, a la
promocion de la salud (exclusivo de las areas de salud tipo |, y de las Il y Il cuando
tengan EBAIS a su cargo) y a la prevencién primaria (con enfoque poblacional) y
les brindaran seguimiento a las actividades de prevencion secundaria, sobre todo
en las areas de salud tipo Il y IlI.

Los procedimientos de promocion de la salud, prevenciéon primaria y secundaria de
la enfermedad utilizados por Psicologia, se deberan basar en técnicas cientificas
basadas en la evidencia, pues son las que garantizan beneficios comprobados a la
salud de las personas.

Especialmente en este nivel de atencion se realiza la prestacion de los servicios
basicos de salud que comprenden acciones de promocion de la salud, prevencion
de la enfermedad, tratamiento, curacion y rehabilitacion de menor complejidad, que
se practiquen en los ambitos, de consulta externa o ambulatoria general.
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Las acciones se orientaran a las personas y a su comportamiento en cuanto a la
salud y al ambiente en el cual viven, permanecen, trabajan o se recrean.

Adicionalmente la persona usuaria puede ingresar a psicologia mediante referencia
meédica institucional, excepto que la institucion cuente con un convenio
interinstitucional autorizado por las autoridades correspondientes, no obstante, en
la actualidad no existe un convenio interinstitucional con referencia directa a
psicologia, por ello, en todos los casos derivados de los EBAIS o de Areas de Salud,
Emergencias, Urgencias, deben ingresarse mediante referencia emitida por
medicina, y cuando sea el caso a través de la red de prestacion de servicios de
psicologia.

El profesional en medicina o psicologia realizara las referencias que, de acuerdo
con su criterio técnico considere pertinente a los profesionales en psicologia del
primer nivel, quienes, segun su criterio técnico, definiran el curso del tratamiento de
la persona usuaria.

Es importante destacar que existe una Guia Institucional de consulta externa, (si
existe una actualizacion se deben seguir esas versiones), que establece como
deben ser recibidas y remitidas las referencias dentro de los establecimientos de
salud, ademas de aplicar el Lineamiento para referencias y contrarreferencias a
psicologia vigente.

Para las acciones de prevencion, los profesionales en psicologia procederan segun
el perfil epidemioldgico del establecimiento de salud del primer nivel a gestionar las
actividades requeridas por la poblacion adscrita, para ello, incorporara estas
actividades sean de tipo grupal o individual en el Plan de gestion técnico de
psicologia acorde con el presente Manual.

Los profesionales en psicologia del primer nivel de atenciéon podran realizar toda
actividad relacionada con la aplicacion de instrumentos de medicion psicoldgica que
sean requeridos por las personas usuarias, siempre y cuando no retrase el proceso
de atencidn psicoterapéutica.

En el cuadro 13, se pueden observar las actividades basicas de las Areas de Salud
tipo I, Iy 11l
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Actividades de Psicologia de la CCSS en las Areas de Salud tipo I, Il y Ill.

Subproceso Procedimiento
Atencioén Promocion de
Integral de la Salud
la Salud Psicoldgica
Psicolégica (exclusivo de
las Areas de
Salud tipo |, las
tipo 1l 'y 1ll lo
asumiran
cuando tengan
EBAIS a su
cargo)
Atencion
psicologica

Actividades
complementarias

Actividades técnico
logisticas.

Actividades sustantivas

Proyectos de promocion de la e
salud psicoldgica y stilos de vida
saludables.

Consulta externa.

Aplicacion de procedimientos.
Prevencion primaria

Sesiones clinica técnicas (uni o
multidisciplinarias).

Comisiones y equipos con aval de Gerencia Médica para

participacion de psicologia.
Fuente: Elaboracién propia

Hospitales Regionales y Periféricos

Las actividades de Psicologia en estos ambitos se enfocaran al trabajo en
prevencion secundaria y terciaria (principalmente). Basaran sus intervenciones en
la epidemiologia de la region y atenderan a las personas usuarias, de acuerdo con
procedimientos de atencion psicoldgica, basados en la evidencia y en las buenas

practicas internacionales.

En el cuadro 14 se observa un cambio en las actividades sustantivas, ya que, al
caracterizarse el establecimiento de salud como uno de tipo hospitalario, las
consultas y atenciones implican un nivel de experticia y especializacion de tipo
clinico; esto supone la habilitacidn para valorar, atender y tratar a personas usuarias
con una serie de diagnosticos que requieren un mayor nivel de complejidad y

capacidad instalada.
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Actividades de Psicologia de la CCSS en el Il Nivel de Atencion (con
hospitalizacion).

Subproceso Procedimiento

Atencioén
Integral de
la Salud
Psicolégica

Atencién
psicologica

Actividades sustantivas Actividades
complementarias y

de apoyo

Consulta externa. e Actividades

Atencién intrahospitalaria. técnico-

Atencidén en Servicio de logisticas.

Emergencias.

Procedimientos de evaluacion

psicoldgica.

Sesiones clinicas técnicas (uni o
multidisciplinarias).

o Comisiones con aval de Gerencia Médica para participacion de

psicologia.

Fuente: Elaboracién propia

Hospitales nacionales, hospitales y centros especializados

Corresponde a la prestacion de servicios de atencion curativa y de rehabilitacion de
la mas alta especializaciéon y complejidad. El area de influencia del nivel terciario
trasciende la del secundario y abarca el territorio de varias provincias, cantones y

distritos.
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Cuadro 15.

Actividades de Psicologia de la CCSS en los hospitales nacionales, hospitales y
centros especializados

Subproceso Procedimiento Actividades sustantivas Actividades
complementarias y
de apoyo

Atencion Atencion e Consulta externa. e Actividades

Integral de psicologica e Atencién intrahospitalaria. técnico-

la Salud e Atencion en Servicio de logisticas.

Psicolégica Emergencias. Comisiones con

e Procedimientos de evaluacion aval de Gerencia
psicoldgica. Medica para

e Sesiones clinicas técnicas (uni o participacion de
multidisciplinarias). psicologia.

o Comisiones con aval de Gerencia Médica para participacion de
psicologia.
Fuente: Elaboracioén propia

A modo de corolario a esta seccién, se expone en la figura 9 las rutas que puede
seguir una persona usuaria, para ser atendida en la consulta externa de psicologia,
en los tres niveles de atencion.
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Figura 9.

Fluxograma de las rutas para la atencion psicolégica de las personas en los tres
niveles de atencién de la CCSS.

I Nivel 1l Nivel
Recepcion y

clasificacion de
solicitud de atencion
psicolégica

I Nivel

Recepcion y
clasificacion de
solicitud de atencién
psicologica

Recepcion y
Clasificacion de
solicitud de atencién
psicologica

Realiza atencion
psicolgica (Individual,

Realiza atencién

Realiza atencion
psicologica (Individual,

Aplicacion de

Aplicacion de
Procedimientos

picologica (Individual, Aplicacién de procedimientos

grupal, presencial o procedimientos grupal, presencial o y actividades grupal, presencial o actividades

alternativa) en Consulta y actividades alternativa) en Consulta psicolégicas alternatia) en Consulta Y e eolbgican

Externa, Hospitalizacion, psicolégicas Externa, Hospitalizacion, (IMP, otros) Externa, Hospitalizacion, T‘Mp Ofms)
Emergencias (IMP, otros) Emergencias Emergencias 0

Cuando
Alta paciente

Cuando paciente requiere de
requiere de atencion
primaria 0

atencion
secundaria se
refiere a nivel

I Cuando
Alta paciente requiere
atencion de

mayor
complejidad se
refiere a
siguiente nivel de
atencion
(Consulta
Externa,
Emergencias)

primaria o
terciaria se
refiere a nivel
que corresponda
(Consulta

que
corresponda
(Consulta

Externa,
Hospitalizacién)

Externa,
Emergencias

Fuente: Elaboracién propia

Direcciones de Red Integradas de Prestacidn de Servicios de Salud

e Los contenidos y procedimientos incluidos en este documento y todos aquellos
emitidos para la prestacion de servicios de psicologia, deben ser supervisadas
en su ambito regional por las DRIPSS.

e Psicologia en | y Il nivel seran supervisados por las Direcciones de Red
Integradas de Prestacion de Servicios de Salud, de acuerdo con los contenidos
avalados en el Instrumento de Supervision Integrado de Psicologia (ISIP, en su
versioén vigente y actualizaciones posteriores).

e El objeto de las supervisiones realizadas por las DRIPSS, mediante el uso del
ISIP seran la mejora en la gestidon de los procesos de los servicios de psicologia,
con el fin de fortalecer las prestaciones de servicios de psicologia a las personas
usuarias que requieren de estas atenciones.

Coordinacidn Nacional de Psicologia
e La Coordinaciéon Nacional de Psicologia es el 6rgano técnico institucional, con

mayor rango en la Institucion para el tema de regulacion y normalizacion en
materia psicoldgica, se orienta a la regulacion técnica de la disciplina, emitira
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todos los criterios técnicos requeridos para la gestion correcta de los servicios
de psicologia y sera el ente que definira las actuaciones de la disciplina, en los
procesos de prestacidon de servicios en esta materia.

La Coordinacion Nacional de Psicologia es la encargada de regular y
sistematizar el accionar de la disciplina de Psicologia en la Institucion; las
regulaciones que eleve esta instancia a la Gerencia Médica y que sean avaladas
por esta ultima, seran de acatamiento obligatorio para los servicios psicoldgicos
de la Institucion.

La Coordinacién Nacional de Psicologia disefa, desarrolla e implementa la
normativa técnica, guias e instrumentos (y todos aquellos productos regulatorios
que acuerpe la CCSS), que se requieren para la prestacion del paquete
psicoldgico en los establecimientos de salud, con el propdsito de garantizar su
aplicabilidad e implementacién.

El 11l Nivel de Atencidn sera supervisado con la utilizacién de instrumentos y
herramientas disefiados para tal fin, a efecto de garantizar el cumplimiento de la
normativa institucional, la competencia técnica y el mejoramiento continuo de la
calidad, y dicha accién sera implementada por la Coordinacién Nacional de
Psicologia.

Equipamiento e infraestructura

Equipamiento

Los establecimientos de salud que cuenten con profesionales de psicologia, en
atencion directa a las personas usuarias, deben mantener al menos el siguiente
equipamiento en los consultorios y espacios fisicos asignados a Psicologia de la
CCSS.

1.

2.

Computadora actualizada con software de ofimatica, conectividad a Internet y
recursos de hardware para que puedan ser instalados los programas de
evaluacion psicologica y cualquier otro que sea requerido para los procesos de
evaluacion.

Acceso a sistemas de tecnologia informatica para conexiones inalambricas
(MIFI, tabletas, entre otros), avalados institucionalmente.

Instrumentos de medicidn psicologicos para las consultas y atenciones clinicas.
Dichos instrumentos seran los contenidos en el Catalogo Institucional de Bienes
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y Servicios, no se podran incluir instrumentos diferentes al Catalogo, sin previa
consulta a la Coordinacién Nacional de Psicologia.

4. Mobiliario para consulta (sillas, sillones, mesa de trabajo, escritorio, papeleria,
entre otros).

5. Mueble con llave o seguridad, dentro del consultorio asignado a psicologia, que
permita el resguardo de los manuales, cuadernos y hojas de respuesta de los
instrumentos de medicidn psicoldgicos. Este material solo puede ser custodiado
por psicologia y ninguna otra disciplina de salud o administrativa, puede asumir
el cuidado de estos. Sin embargo, las compras de dichos instrumentos, si debe
realizarse de acuerdo con lo normado institucionalmente para tal efecto.

6. Otros relevantes a este rubro y que pueden variar de acuerdo con el nivel de
atencion, la zona, las poblaciones y la region.

Infraestructura

De acuerdo con el Decreto N° 30571-S (Ministerio de Salud, 2002) dénde se publica
el Reglamento de Habilitacién de Establecimientos de Salud y Afines, se indica que
entre los establecimientos dedicados a la atencion en salud, se encuentran todos
aquellos relacionados con trastornos psicologicos y de la conducta (en el decreto
recibe el cddigo B219), a su vez la Ley General de Salud (Asamblea Legislativa,
1973) en su articulo 69 sienta las bases para considerar a estos (establecimientos)
como sanitarios.

Con el fin de generar lineas basicas acerca de este tipo de establecimiento, se
retoman las indicaciones emitidas por el Colegio Profesional de Psicologos de Costa
Rica, en el afio 2009:

1. Contar con una adecuada ventilacién e iluminacion, preferiblemente natural.

2. Estar pintado con colores claros que reflejen la luz y brinden un ambito calido y
amable para los usuarios.

3. Garantizar la privacidad del paciente, tanto visual como auditiva, hacia y desde
otros locales o circulaciones.

4. Tener el mobiliario minimo necesario para brindar una adecuada atencion, tales
como: sillas comodas, escritorio, archivo para el resguardo instrumentos
psicolégicos y documentos importantes, un armario con seguridad para el
almacenamiento instrumentos de medicion psicoldgicos, un mueble donde
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colocar material de psicologia para la atencidén de personas menores de edad y
de los usuarios en general.

5. Cumplir con la legislacion nacional en lo referente a seguridad, prevencion y
minimizacion de riesgos de accidentes y desastres, tales como incendios,
temblores, entre otros.

6. Cumplir con la ley 7600 (Ley de Igualdad de Oportunidades) en lo referente a la
infraestructura para que pueda ser accesible y transitado por todo tipo de
personas usuarias, sin encontrar el paso o ingreso restringido por barreras
arquitectonicas.

7. Cumplir con los lineamientos municipales respecto a los permisos de
funcionamiento, asi como cumplir con el “Reglamento General de Habilitacion
de Establecimientos de Salud y Afines”.

Evaluacion de resultados

Se utilizaran los indicadores de resultados, gestién y proceso que mantenga
vigentes y actualizados el Area de Estadisticas en Salud (AES), para la consulta
externa, interconsultas y emergencias; asi como los establecidos por NOVAPLAN
para psicologia.
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Declaracién de Intereses

Los autores de este documento declaran que no ha existido ningun tipo de conflicto
de interés en su realizacion. Que no poseen relacién directa con fines comerciales
con la industria sanitaria en dicho tema, no han recibido dinero procedente de la
investigacion o promocion de dicho tema. Ademas, declaran no haber recibido
ninguna directriz de parte del solicitante o pagador (CCSS) para variar técnicamente
los resultados presentados en este documento. Cada colaborador llend su
respectivo formulario de declaracion de intereses, el cual fue analizado por el ETCM
y tomé las debidas acciones; los formularios seran custodiados por cinco afos.

Contacto para consultas

Coordinacion Nacional de Psicologia. Correo electrénico: cnsp_ars@ccss.sa.cr
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