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ESTUDIO DE ORGANIZACIONES DE FAMILIA 

SURINAM—Stichting Ypsilon 
 

1) La Organización 

Nombre: Stichting Ypsilon Suriname 

Dirección: Jerrystraat # 20 

Uitvlught 

Paramaribo - Suriname 

Teléfono: 530906/ Cel: 08831843 

Fax: 530905 

Email: ypsilonsuriname@sr.net / dawson@sr.net 

Website: No tiene. 

Fuente de 
Información: 

Joyce Dawson - Smits 

Fecha de 
fundación: 

9 de Marzo de 1998 

¿Registrada 
como Org. sin 
fines de lucro? 

Sí 

Alcance: Local 

Administración: Junta Directiva. (Presidente, Vicepresidente, Secretario, Tesorero y 
Junta de Supervisión) 

No. de familias: Cerca de 200. 

¿Cobro a los 
miembros? 

No 

¿Cobro a los 
usuarios? 

Sí, con lo que puedan contribuir. Con eso pagamos el alquiler del 
espacio, la publicidad en televisión y en el periódico y el refrigerio. 

¿Profesionales 
asociados? 

Sí, en cada reunión invitamos a un profesional. Puede que venga un 
psiquiatra, psicólogo u otros profesionales que nos brindan información. 
Otro tipo de profesionales que podrían ser: policías, abogados, 
trabajadores sociales, delegados del gobierno, líderes de la iglesia, 
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farmaceutas o médicos de cultura alternativa para la distinta población 
(africanos, Chinos, japoneses, hindúes) Este tipo de médicos practican 
acupuntura, hipnosis, terapias de regresión. También invitamos otras 
organizaciones de familia. (drogadicción, epilepsia, diabetes, HIV/SIDA, 
etc.) 

¿Benefactores? No, no de manera regular. Si ocurre una necesidad, buscamos 
benefactores, principalmente en el hospital, para ese problema en 
particular. Si hay una familia necesitada, tratamos de resolver el 
problema con los miembros de familia.  

¿Oficina? Sí. 

Ubicación de la Oficina: 

En la Comunidad ✔   En Centro de Salud Menta   

 

Horario de 
oficina: 

Todos los Lunes de 10:00 am a 12:00 m, 2 horas a la semana. Pero 
estamos disponibles los siete días de la semana de 9:00 am a 4:00 pm, 
previa cita.  

Voluntarios: 2 voluntarios. 

¿Proporcionan 
entrenamiento? 

Sí, la idea es hacerlo, en Agosto, para aquellos familiares que estén 
interesados. 

¿Recaudación 
de fondos? 

Aún no para Ypsilon, pero si se realiza para el Hospital. 

¿Acceso a 
Internet? 

Sí 

Servicios a los Miembros y al Público: 

Grupos de Apoyo Guiado por 
Familiares ✔   Encuentros Públicos ✔   

Grupos de Apoyo Guiado por 
Profesionales 

  Cursos Educativos ✔   

Orientación Profesional    Conferencias/Seminarios ✔   

Línea de Ayuda Telefónica ✔   Apoyo de Políticos ✔   

Servicio de Atención en la 
Oficina 

  Apoyo a los Miembros ✔   

Material Impreso ✔   Proyectos Anti-Estigma ✔   
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Explicación:  

Proyectos/ 
Logros: 

1. Un taller  para nuestro primer lustrum  para obtener un mejor 
cuidado para los pacientes y familiares y para luchar por la obtención de 
medicamentos de la nueva generación. 

2.Entregarle al gobierno, a la OPS y a la prensa, una copia de la 
declaración de Guatemala. 

Servicios a los Pacientes: 

Clubhouse   Proyecto de Empleos   

Actividades Recreacionales ✔   Otros ✔   

Vivienda      

 

Explicación: 1. Los miembros de familia pueden prestar servicios de voluntariado en 
los centros de cuidado diario, realizando  proyectos pequeños como: 
terapias, enseñar a hacer postales, cerámica, etc. 

2. Servimos de mediadores entre los pacientes y su familia o los 
pacientes y los trabajadores de salud mental. 

3. Proveemos ropa, jabón, etc. a los que viven en la calle. 

4. Si tienen problemas en el trabajo podemos brindar información 
acerca  de la enfermedad. 

5. Organizamos viajes, con familiares y pacientes, para picnics, ir a 
nadar, etc. 

Prioridades 
Actuales: 

1. Aumentar la cantidad de trabajadores entusiastas (no sólo 
planificadores, pero trabajadores) 

2. Problemas financieros. 

3. Diseñadores de Proyectos. 

Obstáculos 
Encontrados: 

1. Primero que nada, el principal obstáculo es la motivación de las 
personas. La gente se decepciona con la situación de los pacientes y la 
situación en general con la cual tenemos que lidiar. Al principio parecen 
llenos de entusiasmo, pero cuando el real trabajo debe ser realizado, 
nadie se compromete. 

2. Mala comunicación e influencia negativa. La mayoría de la gente dice 
sentirse conmovida ante los enfermos mentales, pero no creen que 
valga la pena trabajar con o por esta gente. 

3. Financiero.  
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Otros 
Comentarios: 

 

 
 

2) El Sistema de Salud Mental 

Generalidades:  

No. de 
Hospitales 
Psiquiátricos: 

Sólo uno 

Cama por 
Hospital: 

Cerca de 250 

Servicio 
Ambulatorio: 

No 

¿Tratamiento en 
Hospitales 
Generales? 

Sí. 

¿Dónde acuden 
para 
tratamiento? 

A los hospitales psiquiátricos. 

Disponibilidad 
de Profesionales 
de Salud Mental: 

Sí 

¿Tratamiento 
por Médicos de 
Familia? 

En realidad no, pero están trabajando en ello ya que el nuevo plan de 
salud mental se está diseñando con ayuda de Holanda. 

¿Entendimiento 
de Auto-Ayuda 
para familias? 

En realidad no, pero está empezando a entenderse. 

¿Reconocimiento 
de 
Enfermedades 
Mentales? 

Es reconocida como un problema psiquiátrico. 

Comentarios:  

¿Sanadores de la 
Fe? 

Sí 
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Otros 
Problemas: 

1. Algunos grupos religiosos piensan que pueden tratar a los enfermos 
mentales sin medicamentos. 

2. La adicción a las drogas y el alcohol realmente complica la situación. 

3. Los indigentes son un verdadero problema. 

4. El hospital está en la capital (Paramaribo). La visita de un psiquiatra 
a algunos distritos es apenas una vez al mes, por lo cual el interior y la 
mayoría de los distritos están muy lejos de tener atención psiquiátrica 
adecuada. 

5. No existen  suficientes enfermeras en el campo de la salud mental.  

¿Disponibilidad 
de Nuevos 
Medicamentos? 

No 

Otros 
Medicamentos: 

Haldol, Orab, Modicate. 

¿Subsidio de 
Medicamento y 
Servicio? 
 

Sí, ambos, medicamentos y servicio médico. 90% de los enfermos 
mentales tienen un carnet de seguridad social para medicamento y 
visitas médicas, y también para una apoyo social mensual de 
aproximadamente $6 usd. 

Comentarios: Surinam es un país de diferentes razas y culturas.  En las reuniones de 
familia se debe demostrar respeto hacia todo el mundo y dejar que 
todos tengan derecho de palabra. Se debe prestar atención a la cultura 
de cada quien, esto se puede lograr investigando un poco al respecto. 
Hay situaciones que hacen este conocimiento necesario, por ejemplo 
una vez tuvimos a un “hombre de la medicina del arbusto negro” quien 
posee creencias medicas distintas y se vale de su música, plantas, 
trances, gritos extraños, etc. para practicarla. A mí me dio un poco de 
miedo, pero me pareció interesante, algunos cristianos se fueron de la 
reunión ya que decían poder sentir la presencia del diablo voodoo. 

Para nuestra organización también es importante enseñarle a los niños 
acerca de las enfermedades mentales y el hecho de que estas personas 
alguna vez fueron normales y que necesitan ser amados y tratados 
como personas normales, y que además estas personas no escogieron 
tener una enfermedad mental. Por esto en el día de la enfermedad 
mental, el 10 de Octubre, escogimos una escuela y dictamos una charla 
de 15 min. sobre las enfermedades mentales dirigida a los profesores y 
estudiantes (niños de 6 a 14 años de edad). En esta clase alentamos a 
los niños a escribir un poema, hacer un dibujo o cualquier cosa que 
quisieran. Después de eso, fuimos al hospital psiquiátrico de niños y los 
niños de la escuela le entregaron a los niños hospitalizados lo que 
habían hecho para ellos, además le dimos  frutas y comida. Le 
llegamos a los corazones! Otros estudiantes escogieron ir por las calles 
y entregarle un dulce y unas palabras bonitas a alguien de la calle. 
Algunos estaban asustados pero la mayoría estuvieron bien 
desenvueltos. Recibimos reacciones positivas y negativas, pero para 
Ypsilon fue un logro. 

 


