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INTRODUCCION: LA IMPORTANCIA DE LA
PROMOCION, PROTECCION Y PREVENCION DE ::ii:iiiiiiiiile

LA SALUD MENTAL Y EL BIENESTAR
PSICOSOCIAL EN LOS CONTEXTOS
EDUCATIVOS

La salud mental es fundamental para la salud general y el bienestar en todas las edades, pero resulta esencial en la
infancia y adolescencia. Segin la Organizacion Mundial de la Salud -OMS (2018), la mitad de los trastornos
mentales comienzan antes de los 14 anos, y el 75% antes de los 18 anos. En Espana, un 13,2% de los menores de
entre 4 y 14 anos se encuentran en riesgo de tener problemas de salud mental (INE, 2017),y el 12% de los
adolescentes en contextos educativos presentaron puntuaciones compatibles con riesgo de problemas
emocionales y conductuales (Fonseca-Pedrero et al., 2023). En etapas no obligatorias, como el bachillerato o la
Formacion Profesional, los datos también alertan. En O-5 anos, correspondiente a la etapa educativa de educacion
infantil (Escuelas Infantiles y Colegios con 2° Ciclo de Educacion Infantil), si bien no contamos con datos precisos,
la prevalencia de trastornos en el neurodesarrollo podria encontrarse en torno al 4,5% se estima en un 10%

(Marino, et al. 2018).

Para que los menores aprendan, se desarrollen y “vivan bien” es necesario que mantengan una adecuada salud y
bienestar psicosociales, y su ausencia es un motivo de preocupacion para su entorno familiar y social. Por ello,
cada vez esta mas extendida la idea de que los centros educativos deben ayudar en la promocion, prevenciony en
el tratamiento de las dificultades de salud mental en la infancia y adolescencia (Kutcher et al., 2013; O"Connor et

al.,, 2018).

De hecho, la OMS (1995; 2021a) y UNICEF (2022) afirman que los centros educativos deben ser espacios de
promocion de la salud y el bienestar psicoldgicos y deben incorporar programas preventivos de los problemas de
salud mental. Mas concretamente, seglin UNICEF (2022) las escuelas, colegios e institutos no son el lugar donde
los problemas de salud mental se diagnostican y tratan, pero si son un entorno clave para la prevencion, la
protecciony la educaciéon para un mejor bienestar emocional. A partir de esta premisa establece cinco puntos
clave de los centros educativos para la proteccion y la promocion del derecho a la salud mental de su alumnado y

que son los siguientes:



- Se debe asegurar que el centro educativo sea un entorno seguro, que aporte espacios y

oportunidades de aprendizaje amigable y centrado en el estudiantado.

- La educacion puede tener un efecto compensador y de cambio social, al influir sobre variables

sociales y contextuales como la pobreza, discriminacion o violencia que influyen sobre la salud mental.

- La educacion es un factor de proteccion y desarrollo individual, al aportar conocimientos, actitudes
y competencias que influyen sobre factores individuales vinculados a aspectos cognitivos y emocionales

que a su vez influyen sobre la salud mental.

- Se debe fortalecer la educacion en derechos de la infancia y adolescencia en todas las etapas

educativas, con un enfoque especifico en convivencia, bienestar y buen trato.

- Es necesaria la colaboracion del sistema educativo con otros dispositivos (ej. sanitarios), tanto
mejorando los sistemas de derivacion y de coordinacion, como realizando programas de promociony

prevencion conjunta.

Hay numerosas razones para considerar los centros educativos como lugares de referencia y entornos

preferentes para implementar programas de prevencion y promocion de la salud en la infancia y adolescencia:

- En los colegios e institutos se imparten las ensenanzas obligatorias de educacion primaria (seis
cursos en dos ciclos) y educacion secundaria obligatoria (cuatro cursos), por lo que, se pueden localizar a
casi todos los menores entre 6 y 16 anos, resultando por tanto lugares privilegiados en los que identificar a
aquellos que pueden estar experimentando dificultades. Ademas, cerca de la mitad de los menores de 0-3
estan también escolarizados y entre los 16-18 anos mas del 80% también lo estan, segln datos del INE

(2024).

- Los menores pasan muchas horas al dia en los centros educativos, luego poner a su disposicion
programas en este entorno hace que sea mas probable que accedan a ellos quienes de otro modo no lo

harian, o no tendrian posibilidad de hacerlo.
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- Los centros educativos constituyen espacios centrales de socializacion y desarrollo de los y las
menores. Por lo que desarrollar programas de promocion del bienestar psicosocial y prevencion de
problemas de salud mental que sean transversales en el centro educativo parece una estrategia
especialmente efectiva. Esto, a su vez, podria evitar la estigmatizacion que puede acompanar a la consulta

en los servicios de salud mental especializada.

- Por Gltimo, los centros educativos podrian facilitar el acceso y contacto con las familias, de forma
que, tanto éstas como los equipos psicopedagogicos y el profesorado, pueden ser agentes colaboradores

de estos programas.

En nuestro pais, esta perspectiva se esta viendo reforzada por iniciativas nacionales y autondémicas de programas
de prevencion, sensibilizacion e intervencion de salud mental dirigidas a los centros educativos (colegios e

institutos), que se han incrementado y ampliado, de forma especial desde la pandemia.

Sin embargo, hay algunas voces que alertan sobre los riesgos que puede suponer introducir enfoques sanitarios
en los entornos educativos (Craig, 2009; Davies, 2022; Timimi & Timimi, 2022), asi como sobre el “giro
terapéutico” que se esta observando en la educacion (Wright, 2014). A la luz del énfasis actual en el bienestar del
alumnado, existen argumentos para revisar criticamente estos conceptos (el de bienestar y el de salud mental y su

prevencion), asi como examinar su valor y sus efectos.

Si bien parece que la idea de promover el bienestar psicologico esta adoptada en la politica educativa
contemporanea (Wright, 2014), alcanzando a todos los niveles educativos, desde la educacion infantil hasta el
bachillerato y formacion profesional, consideramos necesario conocer qué programas se estan llevando a cabo en

nuestro entorno y qué sabemos sobre los efectos de los enfoques actuales.
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PROGRAMAS DE PREVENCION EN SALUD
MENTAL EN CONTEXTOS EDUCATIVOS. SRS

REVISION DE MODELOS Y SUS EFECTOS,
Y SU DESARROLLO EN EspaNA

En nuestro pais, como en otros paises de nuestro entorno, desde hace anos se estan haciendo esfuerzos en los
centros educativos para prevenir, concienciar y tratar los problemas de salud mental. En este sentido contamos
con diversos modelos o enfoques, que pueden convivir en un mismo centro educativo y que podemos agrupar en
dos, los enfoques universales y los centrados en la prevencion secundaria y terciaria. Pasamos a revisarlos mas

detenidamente.

A. Enfoques universales

Los programas de prevencion universal son aquellos que se dirigen a un grupo de personas sin tener en cuentala
presencia de sintomas o factores de riesgo en los participantes. En los centros educativos, los enfoques
universales irian dirigidos a todo el alumnado, a cursos o grupos-aula seleccionados. Dentro de este enfoque
podrian incluirse acciones tan heterogéneas como los programas de alfabetizacion en salud mental, prevencion
del acoso escolar, mindfulness o programas de prevencion del abuso de sustancias, pero también la formacion

para docentes sobre conducta suicida, autolesiones y salud mental, entre otros.

Estos abordajes pueden tener una orientacion hacia la promocion del bienestar y la convivencia o hacia la
deteccion y manejo de los malestares y problemas de salud mental del alumnado en el ambito educativo, es decir,
un enfoque orientado a factores protectores y promocion de la salud o hacia factores de riesgo y prevencion de la

patologia. Por otra parte, puede tratarse de propuestas integrales o programas aislados.

Los programas universales tienen ventajas, como la buena acogida por parte de los participantes, unas tasas bajas
de abandono y la no estigmatizacion de personas o colectivos concretos (Horowitz & Garber, 2006). Ademas,
segln Beames et al. (2021), las escuelas prefieren ofrecer programas universales, tanto por razones logisticas

como por adherirse a politicas y programas de bienestar orientadas hacia toda la comunidad educativa.

Los estudios de revision de la investigacion realizada sobre la eficacia de los programas de intervenciones
universales de prevencion de salud mental en contextos educativos han mostrado efectos pequenos pero

positivos en la reduccion de sintomas ansioso-depresivos (Werner-Seidler et al., 2021), en la promocion del



conocimiento sobre salud mental (Casanas, et al., 2020), la reduccion del estigma y la adquisicion de estrategias 'y

habilidades (Lopez-Villegas & Sanchez-Sandoval, 2024).

No obstante, hay investigaciones que contradicen que la alfabetizacion en salud mental reduzca el estigma o
mejore la blisqueda de ayuda (Amado-Rodriguez et al., 2022). Las intervenciones universales, por otra parte,
parecen tener un menor impacto que las selectivas o indicadas (Sanchez et al., 2018; Werner-Seidler et al., 2021), y
virtualmente serian mas costosas que éstas tltimas. También tienen un menor efecto cuando implican un

programa curricular anadido al curriculum normal y no integrado (Sanchez et al., 2018).

Es importante senalar que algunas voces alertan sobre que la naturaleza generalizada de los programas
universales enfocados a la salud mental significa que a algunos estudiantes se les podria ensenar informacion o
estrategias que no s6lo son indtiles o irrelevantes para ellos, sino que les pueden causar dano (Andrews et al,,
2022; Foulkes & Stringaris, 2023; Guzman-Holst et al., 2022; Montero-Marin et al.,, 2022). Algunos investigadores
consideran que hablar en exceso de salud mental con el alumnado, como en los programas de concienciacion
sobre la salud mental, podria contribuir a percibir como un trastorno una experiencia normativa o empeorar sus
posibles dificultades (Foulkes & Andrews, 2023). Ademas, establecer el foco en el menor, obviando su contexto
familiar u otros factores de discriminacion como los socioecondmicos, la racializacion o la diversidad sexual o la

propia “cultura institucional” educativa!, corre el riesgo de inculcar una concepcion individualista y medicalizada
del malestar infantil (Craig, 2009; Govorova et al., 2020; Timimi & Timimi, 2022). Finalmente, cuando los
programas son desarrollados por el profesorado, sin tener competencias para ello, estos pueden suponerles una

sobrecarga (Craig, 2009). Sin olvidar que, en general, los programas de prevencion e intervencion dirigidos a un

colectivo amplio pueden desencadenar efectos iatrogénicos indeseados (Ortiz-Lobo, 2017).

Una forma de evitar estos riesgos podria ser que el enfoque en el que se enmarquen las propuestas derive de un

modelo de actuacion integral?, con foco no solo en lo individual (estudiantado) sino en el centro educativo en su

1 ). Davies revisa como la cultura orientada a metas, el nuevo gerencialismo en la educacién en Reino Unido y en
general las ideas individualistas en torno al éxito y a la salud mental influyen en el bienestar de los menores
(Davies, 2022, pp.147)

2Segiin la WHO (1998) un enfoque escolar integral define a toda la comunidad escolar como la unidad de cambio
e implica una accion coordinada entre tres componentes interrelacionados: (i) curriculo, ensenanza y aprendizaje;
(ii) espiritu y entorno escolar; (iii) asociaciones familiares y comunitarias.
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Jones y Bouffard (2012), por su parte destacaron como principios clave del enfoque escolar integral: (i)
continuidad y consistencia, abarcar toda la escuela, rangos de edad y miltiples contextos dentro de la escuelg; (i)
promover las habilidades sociales, emocionales y académicas simultaneamente, reduciendo las presiones de
tiempo para los docentes; (iii) cuidar las relaciones entre los estudiantes y docentes y entre alumnado; (iv) el aula y
las escuelas funcionan como sistemas y los esfuerzos tanto del aula como de la escuela pueden establecer
estandares y expectativas positivas que promuevan y refuercen las competencias sociales y emocionales.

3

https://www.sanidad.gob.es/areas/promocionPrevencion/entornosSaludables/escuela/docs/criteriosCalidad2MS
C_MEC.pdf
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4'Ongizate Emozionala'. Programa de educacion emocional.Gobierno Vasco 2023:
https://ongizate-emozionala.eus/es/

Lo hablamos. Programa de sensibilizacion de la salud mental en las aulas.Junta de Andalucia, 2016:
file:///C:/Users/Isabel/Downloads/JUNTA%20DE%20ANDALUCIA%202016%20Lo%20hablamos%20-Programa
%20de%20sensibilizaci%C3%B3n%20de%201a%20salud%20mental%20en%20las%20aulas-.pdf

5> Guia Promocion del bienestar emocional para jovenes. Universidad de La Rioja-Fundacion BBVA, 2017.
https://www.fsme.es/app/download/16830447924/Guia_Bienestar_Emocional_Universidad_Rioja+%281%29.pd
f?t=1713602042

Salud Mental Positiva. Programa de Promocion de la Salud Mental Positiva y Prevencion de la Enfermedad
Mental en el Ambito Escolar de la Comunidad Autdnoma de Extremadura. Junta de Extremadura, 2010.
https://www.fsme.es/app/download/16823151824/JUNTA+DE+EXTREMADURA+2010+-Salud+Mental+Positiva-.
pdf?t=1711679657
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conjunto y dinamicas, en la sociedad y la comunidad (Simoes et al., 2021) y en linea con una perspectiva ecologica

(Al-Halabi & Fonseca-Pedrero, 2023).

Este es el modelo defendido por la OMS (2021b) en las Directrices sobre los servicios de salud escolar, que
recomiendan incluir varias areas de salud (incluyendo la salud mental), diferentes tipos de actividades (promocion,
educacion para la salud, cribado, intervenciones preventivas, evaluacion clinica, gestion de servicios de salud y
respaldo a otros pilares) y agentes. Hay evidencia de que las intervenciones que adoptan un enfoque escolar con
foco en toda la comunidad educativa para mejorar el desarrollo social y emocional pueden ser efectivos parala
salud mental de los estudiantes (Goldberg et al., 2019) y la inclusion de un componente comunitario como parte de

una intervencion escolar completa tiene un impacto significativo.

De forma similar, para la prevencion del acoso escolar, el enfoque integral y centrado en un marco socio-ecologico
es el que cuenta con mayor respaldo cientifico (National Association of School Psychologist -NASP, 2019), en vez
de implementar programas aislados de prevencion del acoso escolar, que muestran resultados contradictorios,

incluso daninos en algunos casos (Guzman-Holst, et al., 2022).

En Espana, dentro de los enfoques o programas universales destacamos el Plan de salud mental en el ambito
educativo: Programa de Bienestar Emocional en el ambito educativo del afio 20223, propuesto por el Ministerio de
Educacion, Formacion profesional y Deportes y disenado en sintonia con las lineas de la Estrategia Nacional de
Salud Mental. Entre sus objetivos proponian la formacion especifica sobre salud mental, buen trato, divulgacion de

buenas practicas, conocimiento sobre protocolos de derivacion del alumnado en situacion de riesgo a los servicios

—de-salud-mentate-sensibilizary prevenir sobre el abuso de las TIC. Por otra parte, en varias Comunidades

® Las intervenciones preventivas universales, selectivas e indicadas se incluyen dentro de la prevencion primaria.
LA pténentiSrsarisnskzerddd geiasmeradoglesirtdaranoigranalriddai g ac @naoaconzdbycae thrpebtat émlas
que no ha sido identificado sobre la base de mayor riesgo. La prevencion selectiva se dirige a individuos o
subgrupos de la poblacion cuyo riesgo de desarrollar un trastorno mental es significativamente mas alto que el
promedio, segln evidencia comprobada por los factores de riesgo psicoldgico o social. La prevencion indicada se
dirige a las personas en alto riesgo que son identificadas como personas con signos o sintomas minimos, pero
detectables, que pronostican el inicio de un trastorno mental, pero que, en ese momento, no cumplen con el
criterio para trastorno mental (Mrazek & Haggerty, 1994). La prevencidon secundaria intenta disminuir la
proporcion de casos establecidos del trastorno en la poblacion (prevalencia) a través de la detecciony
tratamiento temprano. La prevencion terciaria incluye intervenciones que reducen la discapacidad, mejoran la
rehabilitacion y previenen las recaidas y recurrencias del trastorno.

7
https://www.psie.cop.es/uploads/TENERIFE/Protocolo%20de%20coordinacin%20sanidad%20y%20educacin%
2008[1].pdf
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aulas, algunas con enfoques de prevencion®* y otras mas orientadas a la promocion del bienestar®, pero todas
orientadas a ser desarrolladas por el profesorado. En este momento no se conocen los efectos que estas

propuestas han tenido sobre el bienestar emocional del estudiantado.

Otros ejemplos de programas universales, con evaluacion de resultados, desarrollados por profesionales de la
psicologia y anadidos al curriculum normal serian los de Garaigordobil et al., (2019) sobre prevencion de la
depresion en educacion primaria; el programa de entrenamiento en fortalezas personales para prevencion de
sintomatologia ansiosa y depresiva en adolescentes de Hernandez & Garcia Ledn (2024; y el programa propuesto
por Garcia-Escalera et al., (2020), basado en la terapia cognitivo-conductual transdiagnostica para prevenir de
forma conjunta la ansiedad y la depresion y analizar sus efectos sobre variables educativas y de bienestar. Otro
estudio es el publicado por Casanas et al. (2020) sobre un programa educativo de prevencion y promocion de

salud mental en educaciéon secundaria.

https://dogv.gva.es/datos/2017/12/22/pdf/2017_11874.pdf
http://creecyl.centros.educa.jcyl.es/sitio/upload/Protocolo_Coordinacion_TDAH2016_3.pdf
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B. Enfoques de prevencion secundaria y terciaria

Estos enfoques aportan actividades de prevencién indicada y selectiva, pero también secundaria y terciaria® .
Desde la 6ptica del marco organizativo, los enfoques de prevencion secundaria y terciaria incluirian los modelos de
colaboracion entre el sistema educativo y el sistema sanitario que, a su vez, se podrian subdividir en dos tipos en

funcion del grado y formato de esa colaboracion.

l. Modelos de derivacion y coordinacion entre los sistemas educativo y de salud mental (dos ambitos

separados)

Estos modelos se apoyan en la derivacion de pacientes o alumnado de un sistema a otro (mediante informes de
derivacion o con recomendaciones para el sistema sanitario o educativo) y la coordinacion puntual o prefijada
entre los servicios sanitarios de salud mental y los entornos educativos. Sus objetivos son la deteccion, el
diagnostico y la intervencion cuando un menor presenta un problema de salud mental o indicadores de éste.
También puede implicar el intercambio de informacion y el acuerdo del plan terapéutico u objetivos de trabajo
para alumnado de un determinado centro que se encuentre en seguimiento en salud mental. Ademas, incluye
servicios de consultoria de los profesionales de salud mental hacia el equipo educativo. Estos modelos son los
mas frecuentes y extendidos en nuestro pais. En la mayoria de las CCAA existen protocolos o instrucciones para la

coordinacion entre el sistema educativo y el sanitario’ .

8 https://www.copmadrid.org/web/el-colegio/proyectos/proyecto-psice
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La coordinacion de la atencion, es decir, la organizacion de actividades de atencion entre profesionales para
facilitar la prestacion adecuada de servicios (Anderson & Hewner, 2021) se considera imprescindible para
satisfacer las necesidades complejas del alumnado (Hurwitz & Weston, 2010; McClain et al., 2022); sin embargo,
aln no se han estudiado ampliamente sus efectos en las escuelas. La investigacion preliminar sugiere que
coordinar los apoyos de salud mental en las escuelas puede ser beneficioso (Francis et al., 2021) y que la
colaboracion interprofesional e interinstitucional mejora las necesidades de los estudiantes (McClain et al., 2022).
Cuando los profesionales de varios contextos colaboran y se comunican, la evidencia sugiere que los estudiantes
logran mejores resultados en multiples dominios (Griffiths et al., 2021; Malmberg-Heimonen et al., 2023; McClain

etal, 2022).

No se han encontrado estudios sobre la eficacia y utilidad de los programas de coordinacion en Espana, ni sobre
qué variables podrian influir en su efectividad. Si bien la necesidad de una coordinacion y un trabajo interdisciplinar
tiene un alto consenso, vemos como los canales de coordinacion con frecuencia presentan déficits en ambos
sistemas, el sanitario y el educativo, debido, entre otros, a una alta sobrecarga laboral y falta de tiempo (De Vicente
Abad, 2023; Fundacio Pere Tarrés y la Federacio Salut Mental Catalunya; Jiménez, 2005; Plataforma de

Organizaciones de Pacientes, 2019).

. Modelos de prevencion secundaria en salud mental

Estos modelos implican sistemas de deteccion de menores en riesgo de presentar problemas de salud mental, e
intervenciones especificas dirigidas al alumnado que presente riesgo llevadas a cabo por profesionales del propio

contexto educativo o externos.

Varias revisiones sistematicas han puesto de manifiesto que los programas de prevencion de ansiedad y
depresion en contextos educativos tienen efectos modestos pero positivos (Werner-Seidler et al., 2021; Zhang et

al,, 2023) y que el impacto mejora cuando son selectivos y cuando son desarrollados por profesionales de salud

9

https://www.comunidad.madrid/noticias/2023/03/30/hospital-princesa-participa-programa-formativo-salud-me
ntal-dirigido-profesionales-colegios-educacion-especial
10 https://fundacionaliciakoplowitz.org/programa-de-enlace-clinico-en-salud-mental-para-centros-escolares/
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mental externos a los centros educativos (frente a los propios docentes). Ademas, los procedimientos de
deteccidn intensiva no parecen afectar negativamente a la salud mental de los adolescentes (Braund et al., 2024).
No obstante, los enfoques indicados y selectivos implican sacar a los estudiantes de las clases, lo que puede
causar los efectos no deseados de etiquetar y estigmatizar a los estudiantes (Huggins et al., 2008) y en general,

implican también concepciones individualistas del malestar infantil (Govorova et al., 2020; Timimiy Timimi, 2022).

En Espana se han desarrollado protocolos para que los centros educativos disenen, implementen y valoren planes
de prevencion y deteccion de los trastornos y desajustes emocionales del alumnado (Luengo & Yébenes, 2021).
Otra iniciativa importante es el Proyecto PsiCE, Psicologia basada en la evidencia en contextos educativos para la
prevencion de problemas emocionales® (Fonseca-Pedrero et al., 2023), que se incluiria dentro de este tipo de
modelos. En concreto, se propone una atencion escalonada que se basa en varias etapas, en primer lugar, la
deteccion temprana de sintomatologia emocional mediante evaluaciones de deteccion de menores con sintomas;
en segundo lugar, intervencion psicolégica (mediante la aplicacion de un tratamiento grupal transdiagnostico
llevado a cabo por psicologos/as externos al centro) y, por Gltimo, en caso de persistencia o gravedad del
problema, derivacion al sistema sanitario. Los resultados de la eficacia de este programa no han sido todavia

publicados.

Otras investigadoras como Orgilés et al. (2019), Schmitt et al. (2022) y Fernandez-Martinez et al. (2019) han
analizado la eficacia de programas dirigidos a escolares y adolescentes con sintomas de ansiedad y/o depresion,
con resultados positivos. En los estudios de Orgilés et al. (2019) y Fernandez-Martinez et al. (2019), se puso a
prueba la eficacia de un protocolo transdiagnostico basado en terapia cognitivo-conductual disenado para
estudiantes de educacion primaria con problemas internalizantes. Encontraron que los sintomas de ansiedad y
depresion se redujeron de manera significativa en la medida postest y de seguimiento. Orgilés et al. (2019)
informan de que los beneficios a largo plazo del programa eran mayores que los obtenidos a corto plazo. En cuanto

al trabajo de Schmitt et al, (2022) en su estudio sometieron a prueba la utilidad de un programa para prevenir la

1 https://www.infocoponline.es/pdf/ManifiestoBienestarEducativo-2022.pdf
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CONCLUSIONES

Tras la revision realizada consideramos que hay dos necesidades urgentes. En primer lugar, se deberia entablar un
dialogo productivo que condujera a una reflexion critica sobre las propuestas educativas actuales destinadas a
promover la salud mental y el bienestar en la infancia y adolescencia. En segundo lugar, seria necesario elaborar
propuestas evaluables de politicas y practicas que permitan conocer su eficacia y efectos en las escuelas y en el
alumnado. Ambas necesidades permitirian generar respuestas sélidas basadas en evidencias a cuestiones
educativas complejas como: a donde pueden dirigirse mejor los recursos, si las estrategias actuales pueden lograr
los resultados deseados, o cuales podrian ser las consecuencias indeseables de la aplicacion de politicas o

estrategias particulares, entre otras.

Con el conocimiento del que disponemos actualmente abogamos por implementar en los contextos educativos
modelos combinados, integrales e integrados de promocion del bienestar y la convivencia (frente a programas
aislados de caracter universal). Es decir, los centros educativos deben poder desarrollar acciones combinadas con

varios objetivos:

e Promover factores protectores del bienestar e Planificar el acompanamiento, cuidado y proteccién
emocional del alumnado y equipo docente del alumnado que pueda presentar problemas de
como pilar fundamental. salud mental.

e Preveniry detectar los problemas de salud e Llevar acabo una coordinacion de la atencion que
mental del alumnado. sea multidisciplinar, intersectorial y colaborativa

entre los servicios educativos, sanitarios y los

servicios sociales.

Debemos tener presentes algunas precauciones en relacion con los limites del conocimiento actual, pues,
ademas de la evidencia cientifica de la que disponemos y que aporta resultados dispares sobre la eficacia de los
programas implementados, también se ha alertado sobre los riesgos o efectos adversos que las intervenciones
preventivas pueden tener en los contextos educativos. Por otra parte, debemos conocer cual es la utilidad clinica

de los programas, sus limites, asi como la ausencia de estudios longitudinales de la eficacia de los programas y de



sus efectos adversos (no deseados). Para ello, consideramos imprescindible que se cumplan una serie de

condiciones:

1. Las administraciones deben garantizar suficientes recursos humanos y econémicos para
promover y proteger la salud mental y el bienestar psicolégico y social de lainfanciay la
adolescencia, lo que implica:

e Quelos centros educativos cuenten con docentes y equipos de orientacion en nimero
suficiente, con la formacion adecuada y en continua actualizacion, y en todos los niveles
educativos.

e Que el sistema sanitario cuente con ratios 6ptimos de profesionales de salud mental.

e Que el sistema de proteccion social a lainfancia esté bien dotado en nimero de
profesionales

e Que se establezcan y apoyen sistemas de coordinacion agiles entre ambitos.

2. Los programas de promocion y prevencion en salud mental y bienestar psicologico y social que
se lleven a cabo en entornos escolares deben:

e Estarjustificados y apoyarse en modelos escalonados de prevencion

e Estar orientados a toda la comunidad educativa (alumnado, docentes, equipos de
orientacion y familias), y a los factores protectores y de riesgo para todos los agentes.

e Contar ensudiseno con el profesorado y los usuarios de los programas

e Basarse en las fortalezas de los menores, las familias y la comunidad. Esto implica que las
acciones desarrolladas en el aula deben orientarse a la promocion de factores
individuales e interpersonales protectores, y no a la “educacion” en trastornos o
problemas de salud mental. También implica incorporar los activos sociales de la

comunidad como promotores del bienestar.
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e Tener presentes los principios de “no hacer dano”, justicia social y diversidad. Para ello
deben ser inclusivos (género, discapacidad, cultura/etnia e identidad y orientacién sexual)
y tener en cuenta el contexto ecoldgico.

e Incluir acciones coordinadas con el sistema sanitario y social.

3. Esurgente y necesaria la planificacion, operativizacion y evaluacion de las estrategias de
promocion y prevencion en salud mental para los y las menores entre todos los sistemas
implicados en el bienestar de la infancia y adolescencia (educacion, sanidad, servicios sociales,
infancia y juventud).

e Laadministracion central debe desarrollar estudios epidemioldgicos sobre la salud
mental en la infancia y adolescencia incluyendo todas las franjas etarias

e Esnecesaria la planificacion de las estrategias de promocion y prevencion de la salud
mental y el bienestar psicosocial infanto-juveniles, que garanticen la evaluacion de sus
resultados.

e Sedebe crear un grupo de trabajo de personas expertas de los ambitos sanitario,
educativo y social, y que incluya representantes de familias y jovenes, para identificar
acciones prioritarias a desarrollar para la promocion de la salud mental, prevenciony
deteccion precoz de los problemas de salud mental en la infancia y adolescencia

4. Se deben disenar y financiar investigaciones, cuantitativas y cualitativas, que identifiquen los
beneficios de los programas implementados, pero que también tengan en cuenta los posibles
efectos adversos o no deseados, y aquellos factores que pueden suponer un efecto

iatrogeénico.
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