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Resumen

Introduccioén: Segun los datos proporcionados por la Organizacion Mundial de la
Salud, se observa un aumento en los trastornos mentales en el entorno educativo.
A nivel mundial, aproximadamente uno de cada siete jovenes de 10 a 19 afios sufre
algun tipo de trastorno mental. La depresion es uno de los trastornos emocionales
mas comunes en los jévenes de 15 a 19 afos, seguido de la ansiedad y los
trastornos del comportamiento en nifios de 10 a 19 afios. Ademas, el suicidio se
considera un problema de gran relevancia. Objetivo: Conocer las estrategias de
promocién en salud mental que se han implementado con los adolescentes de 12 a
15 afios en una Institucibn Educativa de la ciudad de Bogota. Métodos:
Investigacion cualitativa de tipo fenomenoldgico, en la cual se aplicaron entrevistas
semiestructuradas a estudiantes, sus padres de familia y docentes. Resultados: Se
identificaron varios factores de riesgo en la salud mental de los adolescentes, siendo
la disfuncion familiar uno de los mas relevantes. La falta de comunicacion, la rigidez
y la falta de comprension por parte de los padres pueden generar sentimientos de
incomprension y dificultades para manejar las emociones. Conclusiones: La
institucion ha implementado estrategias como la Ruta Integral de Atencion para
abordar la salud mental de los estudiantes, incluyendo intervenciones individuales
y grupales, como la escuela de padres. A pesar de los desafios relacionados con la
asistencia, se evidencié un compromiso por parte de la institucion en brindar apoyo

a los estudiantes y sus familias en el ambito de la salud mental.

Palabras clave DECS - MESH: salud mental, adolescentes, estrategias de salud,

factores de riesgo, factores de proteccion.



Mental health promotion strategies in adolescents: case of an educational

institution

Abstract

Introduction: According to the data provided by the World Health Organization,
there is an increase in mental disorders in the educational environment. Globally,
approximately one in seven young people between the ages of 10 and 19 suffer from
some form of mental disorder. Depression is one of the most common emotional
disorders in young people between the ages of 15 and 19, followed by anxiety and
behavioral disorders in children between the ages of 10 and 19. In addition, suicide
is considered a problem of great relevance. Objective: To know the mental health
promotion strategies that have been implemented with adolescents from 12 to 15
years of age in an Educational Institution in the city of Bogota. Methods: Qualitative
research of a phenomenological type, in which semi-structured interviews will be
applied to students, his parents and teachers. Results: Several risk factors in the
mental health of adolescents were identified, family dysfunction being one of the
most relevant. Lack of communication, rigidity and a lack of understanding by
parents can lead to feelings of misunderstanding and difficulties managing emotions.
Conclusions: The institution has implemented strategies such as the
Comprehensive Care Route to refer the mental health of students, including
individual and group interventions, such as the parent school. Despite the challenges
related to attendance, there was evidence of a commitment on the part of the
institution to provide support to students and their families in the field of mental
health.

Key words DECS - MESH: mental health, adolescents; health strategies; risk
factors; protective factors.



INTRODUCCION

La adolescencia es una etapa singular y formativa en la que ocurren cambios fisicos,
emocionales y sociales debido a la transicion de la nifiez a la juventud (1). Estos
cambios estan influenciados por diversos factores, como la herencia bioldgica, el

entorno familiar, los aspectos socioecondmicos, entre otros (2—4).

La Organizacion Mundial de la Salud sefiala que algunos adolescentes estan en
mayor riesgo de desarrollar trastornos de salud mental debido a sus condiciones de
vida, su situacion familiar o la falta de acceso a servicios de salud y apoyo de calidad
(5). Tanto la escuela como la familia desempefian un papel crucial, ya que son
responsables de proporcionar herramientas y alternativas en los diferentes
contextos en los que se desenvuelven los adolescentes. De esta manera, los
entornos, ya sean positivos o negativos, influiran en la calidad de las relaciones

familiares y sociales (6).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), exhibe en cifras, el incremento de las
enfermedades mentales en el contexto educativo: en el mundo, uno de cada siete
jovenes de 10 a 19 afios padece algun trastorno mental; ademas, la depresion, la
ansiedad y los trastornos del comportamiento se encuentran entre las principales

causas de enfermedad y discapacidad entre los adolescentes (7).

Segun los resultados de la Encuesta Nacional de Salud Mental realizada en 2015
en Colombia, se estima que abriloximadamente el 7,3% de la poblacion entre 12 a
17 afos, padece trastornos mentales que requieren atencion, los cuales pueden no
estan siendo reconocidos como tales. Ademas, se encontrd que el 13,9% de los
adolescentes presentan problemas de salud mental (8). El reconocimiento de estos
problemas estuvo relacionado con factores como la disfuncion familiar y la

posibilidad de contar con alguien a quien acudir.



Se destaca el impacto de las enfermedades mentales en la calidad de vida de los
adolescentes, su rendimiento académico, su ingreso al mundo laboral y la posible
discapacidad resultante. Asimismo, se resalta la importancia del auto
reconocimiento de los problemas mentales, pero especialmente de este grupo

etario.

En el caso especifico de Bogot4, la realidad suele no ser muy distante. En 2018 se
estimé que un 48,2% de estudiantes adolescentes tenian riesgo de ansiedad, un
16,6% mostraba consumo problematico de alcohol y un 45,5% evidenciaba
sintomas psicéticos, que se detectaron usando la prueba SRQ. Ademas, se
identifico que un 4,7% de los participantes percibia una disfuncion familiar severa
(9). Estos resultados reflejan cifras significativamente mas altas en la prevalencia
de trastornos en comparacion con los datos reportados en la Encuesta Nacional de
Salud Mental.

El objetivo del presente estudio fue conocer las estrategias de promocion en salud
mental que se han implementado con los adolescentes de 12 a 15 afios en una
Instituciébn Educativa de la localidad Rafael Uribe Uribe de la ciudad de Bogota,
teniendo en cuenta que el manejo de emociones que se ha identificado en la misma

ha tenido un aumento después de la pandemia.

MATERIALES Y METODOS

Investigacion cualitativa de tipo fenomenoldgico, la cual, siguiendo a Hernandez
Sampieri, se enfoc6 en comprender y profundizar los vivencias sociales y
comunitarias de la IED, explorandolos desde la perspectiva de los participantes en
un ambiente natural y en relacién con el contexto (10). Su fundamento fue el estudio
de las experiencias de vida, desde la perspectiva del sujeto, de cada estudiante,
descubriendo asi los elementos en comdn de esas vivencias, donde lo primordial
fue comprender que el fendmeno es parte de un todo significativo y no se puede

analizarlo sin el abordaje holistico respecto a la experiencia de la que forma parte.



El método permite analizar, descubrir o comprender y conocer el fendbmeno
estudiado, como es y como se presenta ante los diferentes contextos de salud
mental en la adolescencia y estrategias propuestas alrededor de esto, donde se
utilizé la entrevista semiestructurada, teniendo en cuenta la pregunta de
investigacion y la poblacién estudiada (10,11).

Después de revisar la literatura existente, el equipo de investigacion disefio, a partir
de categorias analiticas que describian y explicaban el fenébmeno de estudio, un
guién de entrevista de 20 preguntas, que abordaba temas como la caracterizacion
de las relaciones interpersonales, las experiencias familiares, las emociones
asociadas a salud mental y la proyeccién personal. Las preguntas y constructos
fueron examinados y valorados por expertos: un licenciado en ciencias sociales y

una licenciada en educacion especial, con experiencia en investigacion.

El grupo participante, estuvo compuesto de 9 integrantes:3 estudiantes, 3 padres
de familia (un padre de familia por cada estudiante) y 3 docentes, de una institucién
educativa de caracter distrital de la localidad Rafael Uribe Uribe de la ciudad de
Bogota. La muestra fue tomada de un grado octavo de la jornada mafiana, el cual
esta conformado, en su totalidad, por 28 estudiantes, 15 mujeres y 13 hombres, con

edades entre los 13 y 15 afios.

Los estudiantes seleccionados para participar en el estudio fueron elegidos a partir
del conocimiento proporcionado por los docentes del colegio, identificando aquellos
que presentan un mayor niumero de crisis de ansiedad y depresién en la institucion
y que han requerido iniciar un proceso conjunto desde orientacion e inclusién
escolar, asi como aquellos que fueron remitidos por profesionales médicos y de
salud. En el caso de los padres seleccionados, se escogio a uno por cada estudiante
que forma parte de la muestra y que convive con el estudiante. En cuanto a los
docentes, se seleccionaron porque mantienen una relacion cercana con los

estudiantes a través del proceso educativo diario.



Para las entrevistas, un miembro del equipo de investigacion las realizo

personalmente. Se establecid contacto telefonico con los participantes para

informarles sobre los objetivos de la investigacion y el procedimiento a seguir. Se

programaron citas individuales para garantizar la privacidad y se tomaron medidas

para evitar interrupciones durante las entrevistas. Al inicio de cada entrevista, se

agradecio la participacion voluntaria y se solicitd permiso para grabar la

conversacion. La duracion de las entrevistas oscilé entre 30 y 40 minutos y se

llevaron a cabo siguiendo el guion previamente disefiado.

Para el caso del andlisis de la informacion, se procedié en primer lugar a grabar las

entrevistas y posteriormente transcribirlas. A continuacion, se realiz6 analisis

manual de la informacion; para esto, se siguieron los siguientes pasos:

1.

En la primera etapa, se llevdo a cabo la identificacion de expresiones
correspondientes a cada una de las categorias y sus respectivas
subcategorias en cada transcripcion, para distinguirlas, se emplearon
diferentes colores. Este proceso de codificacidbn se aplicO a todas las
entrevistas.

Una vez que cada transcripcion estuvo marcada con los colores
correspondientes a las categorias y subcategorias, se seleccionaron y
copiaron los fragmentos identificados.

Dichos fragmentos se incorporaron en un cuadro previamente elaborado, que
contenia los indicadores de cada categoria. A medida que se completaba la
tabla con cada categoria y sus respectivas subcategorias, se identificaban
similitudes entre las respuestas.

Estas respuestas fueron codificadas mediante la identificacion de palabras,
frases, temas o conceptos relevantes en las mismas.

Se crearon mapas semanticos basados en la literatura para analizar las
palabras y frases de los entrevistados.

Finalmente, se hizo la triangulacion, utilizando diferentes estrategias de
intervencién para abordar el fenbmeno de estudio y aumentar la validez y

consistencia de los resultados.



En el desarrollo de esta investigacion, se consideraron diversas consideraciones
éticas al realizar entrevistas semiestructuradas con adolescentes y adultos del
colegio seleccionado. Primero, se obtuvo el consentimiento informado de los adultos
participantes y de los padres o tutores legales de los adolescentes, garantizando
gue todos conozcan el propésito del estudio y que su participacion fuera voluntaria.
Se vel6 con rigurosidad por la confidencialidad y privacidad de la informacién
recopilada, asegurando que cualquier dato personal o identificable se mantuviera
de forma segura y solo estuviera accesible para los investigadores autorizados. La
investigacion cumplid con los principios éticos establecidos en las directrices de
investigacion con humanos, garantizando el respeto y beneficencia a todos los

participantes del estudio.

RESULTADOS Y DISCUSION

Se describen los resultados obtenidos teniendo en cuenta las siguientes categorias
resultantes de la deduccion tedrica: comprension de la salud mental, entendido
como las conceptualizaciones que tienen los adolescentes frente a la salud mental;
experiencias en la salud mental, relacionadas con las situaciones y relaciones con
diferentes personas y contextos, que influyen en las dinamicas que se viven a diario;
manejo de las emociones alrededor de la salud mental, referidas a la expresion
y gestibn de emociones; factores de riesgo en la salud mental, condiciones o
aspectos biolégicos, psicolégicos y/o sociales que estan asociados a una mayor
probabilidad de alteracion de la salud mental en adolescentes; factores
protectores en la salud mental, como elementos que cumplen con una funcién
beneficiosa o protectora en la salud general de la persona, pues les ayuda a
adaptarse mejor a su entorno fisico y social y proyeccion de estrategias en la
salud mental, visto como las estrategias que se identifican para promover la salud

mental en el entorno escolar.



A continuacion,

se presentan

los criterios derivados de la comprension

fenomenoldgica y las categorias de analisis:

Tabla 1: Categorias de analisis

Categoria

Criterio

Comprension de la salud

mental

La Autoestima, base importante de la salud

mental

Influencia de las relaciones personales, en la

salud mental

Salud mental y sus comportamientos

Experiencias en la salud mental

La convivencia en la salud mental

Huellas que influyen en la salud mental

Cuidado y cuidando

Manejo de las emociones

alrededor de la salud mental

¢, Como esta la salud mental?

Expresion de emociones

Regulacién emocional

Factores de riesgo en la salud

mental

La disfuncion familiar: ¢una bomba de tiempo?

Las redes sociales, ¢una mala influencia?

Lo que vemos Yy lo que no nos muestran

Factores protectores en la

salud mental

La resiliencia como aspecto protector clave

Proyecto de vida en adolescencia

Empatia, la clave

Proyeccion de estrategias en la

salud mental

Ruta de atencion integral

Intervenciones ¢ solos o juntos?

Escuela para padres

Fuente: Elaboracion propia




La salud mental y las caracteristicas que presentan los adolescentes de la

instituciéon educativa.

El alcance del impacto de la pandemia por COVID-19 en términos de la salud
mental, depende de factores como: la edad, el acceso a la educacion, las
necesidades especiales, la condicion de salud mental preexistente, la situacion
econOmica, la violencia familiar y el entorno de cuarentena (12-14), siendo los
adolescentes con condiciones de vida mas precarios, quienes presentan mas
factores de riesgo. Esta situacion es reconocida por padres de familia y docentes y
puede evidenciarse en el siguiente extracto:
“Digamos que hay dos cortes: uno antes de la pandemia y uno pos pandemia
gue ha sido muy marcado y pos pandemia, se ve mucha ansiedad en los
estudiantes, depresion, inestabilidad, mucha tendencia al no saber enfrentar
la situacion”. (ENTD1- EC4 — D1 — PRE7).

El hogar y la escuela son entornos clave para promover el bienestar y ayudar a los
adolescentes a tomar decisiones saludables (15-17), y en la determinacién de
decisiones frente a la forma de pensar, sentir y actuar que ellos, pueden llegar a
experimentar, si no, se ha logrado, tener seguridad en si mismo y tenerse la
confianza necesaria, para poder ser ellos, seres Unicos, y no caer en la influencia

de malos consejos y amistades.

Las experiencias individuales a lo largo de la vida de cada persona, incluyendo sus
relaciones y contextos, son responsables de moldear su perspectiva y realidad (18).
Estas dinamicas diarias desempefnan un papel fundamental en la comprensién de
las caracteristicas y circunstancias de los adolescentes, lo cual impacta

directamente en su bienestar general, tanto a nivel mental como fisico.

En el caso de los adolescentes, también enfrentan diversas circunstancias que
pueden tener un impacto significativo en sus vidas, dejando una marca personal

gue influye en su salud mental. Las experiencias familiares son importantes en este



aspecto, en especial en cuanto a la calidad de las relaciones que se establecen en
el hogar. Se ha observado que el apoyo emocional, la comunicacion abierta, el
afecto y el acompafnamiento familiar pueden tener un efecto positivo en la salud
mental de los adolescentes, incluso en situaciones de crisis y dificultades, aunque

no garantizan la ausencia de problemas de comportamiento.

Por otro lado, las experiencias familiares negativas, como el conflicto constante, la
critica y el abuso, aumentan el riesgo de problemas de salud mental. Algunos
padres han compartido sus opiniones sobre este tema, mencionando situaciones
gue recuerdan, como, por ejemplo: "Cuando la mama de mi hijo se fue con otra
persona” (ENT1- EC1-P1 - PRE7), y las consecuencias que esto puede tener tanto

en los hijos como en toda la familia.

En cuanto a las experiencias escolares, la relacion con los comparieros y profesores
también desempefia un papel importante en la salud mental de los adolescentes.
Las experiencias escolares positivas, como la inclusion social, el apoyo emocional,
el respeto y la confianza, pueden tener un impacto beneficioso. Por el contrario, las
experiencias escolares negativas, como el acoso escolar, el rechazo social y la
presion académica excesiva, aumentan el riesgo de depresién, estrés y falta de
motivacion en los proyectos escolares. Ante estas situaciones, los docentes se

esfuerzan por tomar medidas, como expresan a continuacion:

“Si, de varios estudiantes, de varios estudiantes, pero yo no. Todo lo busca
orientacion escolar, quien es la encargada de hacer el acompafiamiento y de
eh... y el seguimiento a los procesos digamos, de salud mental con el
estudiante, que esta, eh... acompafiado desde el area de psicologia o de
psiquiatria o se hacen actividades extracurriculares, pero en otras
instituciones, el orientador escolar es el que hace el proceso”. (ENTD2- EC5
— D2 — PREY)



El manejo de emociones puede presentar variaciones de acuerdo a multiples
situaciones, es por eso que los constantes cambios en el funcionamiento biolégico,
cognitivo, social y familiar son caracteristicos de la adolescencia (18), las mayores
fuentes de estrés y emociones intensas, como la separacion de los padres, bullying,
rendimiento académico, interaccién con sus compafieros, entre muchas otras (19);
esto se manifiesta el siguiente fragmento:
“..Cuando uno habla con el estudiante, uno se vuelve muy observadory uno
facilmente detecta, si el estudiante se manifiesta ansioso, dependiendo de
SuUs movimientos, sus manos, si empieza a sudar, si su vista es dispersa, la
posicion en la que se sienta, silo mira a uno, o no lo mira, todo eso le permite
a uno desde la experiencia, determinar, si el estudiante tiene alguna dificultad
frente a sus emociones, algunos son muy claros y muy abiertos, y lo expresan
facilmente ‘profe me siento triste, estoy deprimido” o “estoy feliz, estoy
emotivo”, pero hay otros que no les queda tan facil expresar sentimientos.
(ENTD1- EC4 — D1 - PRE13)

Con las respuestas de los encuestados se puede determinar que los estudiantes
del colegio expresan sus emociones sean positivas o negativas, ya sea de manera
verbal o gestual pero que se dan a conocer con el trato dia a dia y con la interaccion
reciproca ya sea en el salén de clases o en el descanso.

Resulta fundamental, en ese orden de ideas, abordar el manejo de las emociones y
la salud mental en los adolescentes, brindandoles herramientas para expresar y
regular sus emociones de manera saludable. Esto contribuird a su desarrollo
socioemocional y les permitira enfrentar de manera positiva los desafios que se
presenten en su vida. Asimismo, es necesario contar con apoyo y guia por parte de
los adultos, tanto en el ambito escolar como en el familiar, para promover un entorno

propicio para el bienestar emocional de los jovenes.



Factores de riesgo para la salud mental en los adolescentes de la institucion

educativa.

La salud mental, puede ser considerada como un elemento esencial para el
desarrollo personal y social, que permite enfrentar momentos de estrés de la vida.
Sin embargo, existen condiciones 0 aspectos biologicos, psicologicos y/o sociales
que estan estadisticamente asociados a una mayor probabilidad de alteracién de la
misma, sin que necesariamente, impliquen una relacion de causa — efecto. Dichas

condiciones se denominan, como factores de riesgo (7,18,20,21).

La familia desempefia un papel fundamental en la formacion de patrones de
comportamiento y toma de decisiones relacionados con la salud, asi como en la
transmision de cultura, valores y normas sociales (17). La calidad de las relaciones
familiares, el apoyo emocional y la capacidad de resolver conflictos de manera
efectiva tienen un impacto significativo en la salud mental y el bienestar de los
adolescentes. Un docente de la institucion destaco: "todo el tiempo esté relacionada
la familia, todo el tiempo. Pues de ella depende que el estudiante esté fortalecido
emocional y psicolégicamente o por el contrario que no tenga estrategias o
herramientas a nivel, eh, de personalidad, caracter y criterio para poder enfrentar y
manejar sus emociones” (ENTD2- EC5 — D2 — PRE13).

La disfuncién familiar, caracterizada por conductas inadecuadas e inmaduras de los
miembros, especialmente los padres, puede afectar a los adolescentes de manera
particular. Segun la Ultima Encuesta de Salud Mental en Colombia,
abriloximadamente un tercio de la poblacion presenta algun grado de disfuncién
familiar, siendo el 31,1% para los adolescentes de 12 a 17 afios (8). Esto se
manifiesta en la falta de comunicacién, comprension y tolerancia hacia los cambios
propios de esta etapa. Estudios han encontrado que la falta de comunicacion y
pertenecer a familias rigidas son factores asociados a problemas de salud mental

en los adolescentes (22,23).



Los padres también expresaron estas dinamicas, como el ser estrictos o tener
dificultades para comprender la conducta de sus hijos: “Tiene todo el amor de los
abuelos y mio, pero se comporta mal para llamar la atencién de otros” (ENT2- EC2
— P2 — PRE10), “Siempre le doy amor, pero se comporta como si estuviera solo”
(ENT3- EC3 - P3 — PRE10) y “Mas amor, mas comprension, pero él no se ayuda”.
(ENT3- EC3 — P3 — PRE12). Esto puede generar una crisis familiar y afectar la salud
mental de los adolescentes; por lo tanto, es importante fomentar una comunicacién
efectiva y un ambiente de apoyo familiar para promover el bienestar de los

adolescentes (15).

Durante la adolescencia, los amigos y las interacciones sociales a través de las
redes sociales se vuelven fundamentales para los adolescentes en su busqueda de
apoyo emocional y conexion. Esta etapa se caracteriza por la independencia y la
distancia con los padres, lo que aumenta la importancia de las relaciones de amistad
(1). La falta de relaciones significativas con amigos se ha asociado con una baja
calidad de la salud mental de los adolescentes, pero también puede representar un
factor de riesgo cuando las relaciones son conflictivas o los adolescentes se sienten
marginados o aislados, lo cual preocupa a los padres: “En la actualidad con los

amigos que tiene, me preocupa, no sé...” (ENT1- EC1 - P1 - PRE15).

Sin embargo, las redes sociales también pueden tener un impacto negativo en la
salud mental de los adolescentes. La exposicion constante a estas plataformas
puede aumentar la ansiedad, la depresion y la falta de autoestima. Ademas, la
comparacién constante con otras personas puede generar sentimientos de
insuficiencia y aislamiento social. Esto puede evidenciarse con la siguiente
afirmacion:
‘[...] bastante, bastante, sobre todo los chicos se dejan llevar mucho por lo
de las redes sociales. Entonces, es muy importante como luzco. Las chicas
tienden a utilizar sus pestafias, ufias postizas, su rubor. Es usual ver a las
chicas llegando al colegio super maquilladas como si fuera una fiesta. Los

chicos varones, pues se cuidan mucho su cabello. Estar depilados es bien



importante para ellos y hay unos que no logran alcanzar ese estandar y
definitivamente les afecta mucho” (ENTD1- EC4 — D1 — PRES).

Ademas, los adolescentes colombianos tienen un alto porcentaje de uso de redes
sociales, lo que agudiza esta situacion. El Ministerio de Tecnologias de la
Informacién y las Comunicaciones informa que el 52% de la poblacién colombiana
utiliza diariamente Internet, con un porcentaje de uso del 98% entre los
adolescentes (24). Entonces, el factor de riesgo en este caso es el uso inadecuado
de las redes sociales y los continuos retos que se proponen por estos medios, que
pueden afectar la integridad fisica y mental del adolescente. Al respecto se expresa:
“Si, y muchas veces es...bueno, en esto si se ha marcado mas en nifias, en
las nifias, pero a veces también es por moda: porque voy a seguir o que mi
amiguita dijo. Entonces pues, hubo casos, un caso el afio pasado, que lo
hicieron solo por reto y fueron nifias de grados menores. Entonces por seguir
el reto de la otra nifia, fodos hacian lo mismo” (ENTD3- EA1 — D3 — PRE16.1).

En resumen, al comprender y abordar los factores de riesgo en la salud mental de
los adolescentes escolarizados, se pueden implementar estrategias efectivas para
promover su bienestar emocional y contribuir a su desarrollo personal y social
positivo. Es importante promover un equilibrio saludable en el uso de las redes
sociales y fomentar relaciones sociales positivas para garantizar el bienestar

emocional de los adolescentes.

Factores protectores en la salud mental en los adolescentes de la institucion

educativa.

Los factores protectores de la salud mental en los adolescentes cumplen con una
funcidn beneficiosa o protectora en la salud general de la persona, pues les ayuda

a adaptarse mejor a su entorno fisico y social. Los factores protectores son aquellos



que reducen la probabilidad de que una persona tenga conductas de riesgo o

experimente consecuencias negativas al participar en ellas.

Por otro lado, los factores protectores se refieren a los recursos que posee una
persona, en este caso, un adolescente, para enfrentar los desafios del desarrollo y
los eventos vitales. Estos recursos pueden ser caracteristicas, rasgos, habilidades,
competencias y medios. Los recursos pueden variar desde aspectos tangibles como
el dinero hasta aspectos intangibles como la autoestima (25,26).

La resiliencia es la capacidad humana para superar situaciones adversas y salir
fortalecido de ellas. Las personas resilientes pueden mantener su equilibrio
emocional y seguir adelante sin que la adversidad afecte su rendimiento o su vida
diaria. En los adolescentes, la resiliencia desempefia un papel crucial en la salud
mental, ya que les ayuda a adaptarse mejor a los cambios fisicos y sociales de esta
etapa y a desarrollar habilidades de afrontamiento saludables para superar las
adversidades (27-29).

Aquellos que son mas resistentes a los efectos negativos de la adversidad tienen
menos probabilidades de experimentar problemas de salud mental, como la
depresion y la ansiedad (27). Es importante destacar que la resiliencia no es una
capacidad innata, sino que se puede desarrollar a lo largo del tiempo. Tanto el
entorno escolar como el familiar desempefian un papel fundamental en este

proceso. Esto puede evidenciarse en la entrevista docente que refiere:

“Es muy importante, hacerle entender al nifio, que el independiente de que
familia venga, independiente de su forma fisica, de su pensamiento, de sus
acciones, es un ser unico y maravilloso, que uno es irrepetible y que uno con
lo que vino a este mundo, es capaz de salir adelante. Hay que valorarles lo
bueno que ellos hacen, lo bueno que piensan y aun sus equivocaciones,

porgue eso les permite a ellos crecer, no es enfocarse en lo malo, en la



dificultad, sino frente a esa dificultad, qué abrilendiste, que sirve para tu vida,
eso profe Cindy” (ENTD1- EC4 — D1 — PRE17).

Los adolescentes pueden abrilender habilidades y estrategias para fortalecer su
resiliencia, como la resolucion de problemas, la gestion del estrés y la mejora de la
autoestima; estos factores influyen en la capacidad de los adolescentes para
enfrentar los desafios de la vida y perseguir sus proyectos de vida con motivacion y
determinacion. Es fundamental brindarles un entorno propicio para fortalecer su
resiliencia y proporcionarles las herramientas necesarias para afrontar los desafios

gue puedan surgir en su camino.

El proyecto de vida es un proceso de planificacion y construccién de metas a largo
plazo, que tiene como objetivo guiar el camino que una persona quiere seguir para
alcanzar la felicidad y la realizacion personal. En este sentido, un proyecto de vida
bien definido ayuda a establecer metas claras, a identificar las acciones necesarias
para alcanzarlas y a tomar decisiones informadas que contribuyan al bienestar

emocional y mental.

Es importante destacar que un proyecto de vida y la salud mental estan
estrechamente relacionados, ya que un proyecto de vida saludable puede ser una
fuente importante de satisfaccion y bienestar emocional. Por otro lado, un problema
de salud mental no tratado o mal manejado puede afectar negativamente la
capacidad de una persona para alcanzar sus metas y llevar una vida plena y
satisfactoria, como lo mencionan los padres: “Continuar estudiando y que tenga
familia”. (ENT2- EC2 — P2 — PRE15). “Que termine sus estudios y siga estudiando”.
(ENT3- EC3 — P3 - PRE13).

Por lo tanto, es fundamental considerar ambos aspectos al momento de planificar
un proyecto de vida, y buscar apoyo profesional en caso de que sea necesario para
abordar cualquier problema de salud mental que pudiera afectar el logro de las

metas establecidas.



Ademas, dentro de la construccion de este proyecto de vida, la familia permite la
expresion libre de sentimientos de angustia y preocupacion, siendo un recurso
fundamental de afrontamiento y soporte emocional, lo que fomenta procesos de
autorregulacion y autocontrol; adicionalmente, puede facilitar habilidades y valores
de solidaridad, empatia, responsabilidad y compromiso (25). Esto puede verse en
el siguiente fragmento:
“En todos, la familia es super, super, super importante para los nifios, para
todas las personas, muchos estudiantes carecen de familia y la labor es
ensefarles, que sin familia también se puede, sin mama, sin papa, pueden
salir adelante, y afortunados aquellos que tienen, a su papa, a su mama, o a
un cuidador que cuide de ellos”. (ENTD1- EC4 — D1 — PRE14).

Nuevamente, se observa el papel fundamental de la familia en aspectos
transversales de la salud mental del adolescente, lo cual afianza as proyecciones
que tiene a futuro el adolescente. Los entornos escolares también juegan un papel
fundamental en el desarrollo de la resiliencia y en el apoyo a la construccion de un

proyecto de vida saludable.

La empatia y la comunicacién asertiva son habilidades para la vida claves en este
proceso y fomentarlas, ha demostrado ser eficaz para prevenir conductas de riesgo
y promover un desempefio académico y social positivo. La relevancia de la empatia
en la salud mental de los adolescentes, particularmente en el ambito escolar, se
vislumbra en las siguientes frases de los docentes:
“‘Empatia, comunicacion, comprension, asertividad, respeto... Eso” (ENTD2-
EC5 - D2 - PRE14), “Yo digo que primeramente la empatia es la principal, o
sea, un docente que sea apatico a las situaciones no podria trabajar con
estudiantes en estos casos. La comunicacion, sera buena comunicacion, el
manejo de relaciones y la empatia”. (ENTD3- EAL1 — D3 — PRE15).“Empatia,
un docente debe ser empatico con su estudiante, un docente no debe olvidar

gue tiene un ser humano, que siente, que piensa, que quiere, que llora, no



es un ser al que hay que llenar de conocimientos su cabecita, porque el
conocimiento lo consigue en cualquier lado, la informacion la recoge en
cualquier sitio de internet, pero su sentir, su vivencia familiar, cuando uno
como docente logra llegar a ese estudiante en ese momento, uno empieza a
entenderle porque a veces esta triste, porque es agresivo, porque a veces
llora, porque a veces se duerme en clase, porque a veces no quiere ir al

Ve

colegio, por eso es bien importante la empatia” (ENTD1- EC4 — D1 — PRE15).

La empatia ayuda a aceptar la diversidad y mejorar las interacciones sociales,
mientras que la comunicacion asertiva permite expresarse de manera abrilopiada y
solicitar ayuda cuando se necesita. Es importante que tanto los adolescentes como
los docentes y padres de familia desarrollen estas habilidades. La comunicacion
abierta y empética entre ellos fortalece los lazos y facilita la comprensiéon de las
emociones y sentimientos de los adolescentes: "Considero que tengo una buena
relacion con los estudiantes, especialmente al interactuar con adolescentes, ya que
es importante utilizar un lenguaje similar y establecer un nivel de confianza con
ellos" (ENTD3- EAL1 — D3 — PRED).

Estas habilidades son esenciales para promover la salud mental y el bienestar de
los adolescentes en el a&mbito escolar y en su desarrollo personal: "Es
especialmente importante ganarse su confianza, saber como acercarse para que
puedan expresar sus preocupaciones y dificultades, de modo que podamos trabajar
efectivamente con los estudiantes" (ENTD1- EC4 — D1 — PRES).

Estrategias para la promocion de la salud mental en adolescentes de 12 a 15

afios

De acuerdo a las leyes colombianas, la Ley 1616 de 2013 contiene disposiciones
para garantizar el ejercicio pleno del derecho a la salud mental de la poblacion
colombiana, priorizando a los niflos, las nifas y adolescentes, mediante la

promocién de la salud y la prevencién del trastorno mental, la atencion integral e



integrada en salud mental, las instituciones deben de garantizar este derecho, lo
cual genera cultura el cuidado de la salud mental en las personas, familias y

comunidades. Si se inicia como garante del derecho a la atencion con:

“... partiendo de la remision o de la expresion que hace, ya sea el estudiante
o el docente. O cualquier miembro de la comunidad educativa pues para
hacer ese tipo de expresiones frente aqui en la institucion Educativa, frente
a la salud mental de los estudiantes. Un padre de familia, que no sea del
mismo estudiante y se le presta atencion. (ENTD2- EC5 — D2 — PRE11).

A partir de la informacién que sustenta la Ruta integral de atencién para la poblacién
con riesgo o presencia de trastornos psicosociales y del comportamiento de la
ciudad de Bogotd, la cual tiene como objetivo fortalecer las capacidades de
afrontamiento del individuo y la familia ante estresores vitales, mejorar la calidad de
vida, la adherencia al tratamiento y la funcionalidad de las personas con problemas
y sus familias garantizando el manejo oportuno, integral e integrado de los
trastornos y patologias mentales; la institucion educativa de la localidad Rafael Uribe
Uribe realiza el paso a paso que se describe en la misma, como lo afirma una

participante:

“... hay una ruta establecida. Digamos que nosotros, como ente de Secretaria
de Educacion, seguimos la ruta de atencion integral que tiene Secretaria de
Salud. Entonces, segun el caso, pues uno tiene que actuar segun la ruta.
Entonces, si es, digamos, intento de suicidio, entonces hay unos pasos que
uno debe hacer, si es cutting, si es, bueno, por depresion o, bueno, los items
gue, digamos la dificultad que se presente. (ENTD3- EA1 — D3 — PRE11.1)

Ademas, es de conocimiento de la comunidad educativa que la institucion realiza
estrategias institucionales para mitigar el riesgo y realizar el debido proceso cuando
los estudiantes lo requieren: “... nosotros seguimos la ruta que la ruta de atencion

gue da la Secretaria de Salud de Bogota eh con respecto cuando hay un caso de



alteracion eh y todo se hace en trabajo conjunto con orientacion y coordinacion
siempre. (ENTD3- EA1 — D3 — PREL11), siguen los protocolos de atencion para cada
especifico asi se evidencia en los entrevistados, “..Mi hijo ha tenido remision a EPS,
seguimiento constante, flexibilizacion curricular, de horario, interrelaciones. (ENT3-
EC3 — P3 - PRE9).

Por otro lado, la ruta de atencién mencionada anteriormente, la institucion educativa,
busca convenios interinstitucionales que brinden mas apoyo en situaciones de crisis

13

y disminuir riesgos en los estudiantes: “.. entonces si es necesario remitir a los
estudiantes a sus respectivas EPS, o buscar apoyo desde la RED de Salud, que
nos apoya a nosotros en el colegio” (ENTD1- EC4 — D1 — PRE11.1). Todo lo anterior
descrito dando cumplimiento a las normas exigidas como institucién sino con el fin
de disminuir los casos de estudiantes con alteraciones en la salud mental, también

realizan programas institucionales en conjunto con:

“..ahorita el trabajo desde coordinacion de convivencia, esta en conjunto con
el trabajo de orientacién, generalmente se le pone una actividad de
reparacion donde los estudiantes deben hacer una actividad, donde
repongan o enmienden esas actitudes agresivas o violentas que hayan tenido
frente a su comunidad educativa, de tal forma que ellos también entiendan
gue no es la forma de solucionar las cosas, que la violencia, los golpes o las
malas palabras, las malas acciones, o los malos gestos, no son la manera de
solucionar las cosas, sobre todo en una comunidad tan grande como es la
escolar. (ENTD1- EC4 — D1 — PRE20)

Generando mas herramientas a toda la comunidad para mitigar riesgos y promover
la salud mental adecuada en los estudiantes. El empoderamiento de que las
personas sepan que deben de hacer es debido a las intervenciones tanto

individuales como grupales:



“Cuando se hacen intervenciones grupales, me refiero a que se hacen
también intervenciones en el curso, porque vemos que a veces cuando hay
rechazo de un estudiante en su grupo, pues el estudiante empieza a no
querer estar ahi. Entonces se hacen intervenciones con los mismos

estudiantes, actividades didacticas, actividades grupales con los estudiantes
(ENTD3- EA1 — D3 — PRE19.1).

Finalmente, se observa que se han implementado intervenciones individuales y
grupales para abordar problemas de salud mental. Se realizan actividades
didacticas y grupales en el aula para abordar el rechazo y mejorar las relaciones
entre los estudiantes. Asimismo, se lleva a cabo la Escuela de Padres, donde se
abordan temas relevantes que afectan a los estudiantes y se fomenta el dialogo, la

discusion y el intercambio de experiencias entre padres e hijos.

Las escuelas de padres en un espacio de dialogo, discusion e intercambio de
experiencias con los hijos, se programan temas y actividades relacionadas que
afectan a los estudiantes, que genera compromiso de asistencia y participacion para
obtener herramientas Utiles en la dificil tarea de ser padres y combatir las

dificultades en la salud mental de los adolescentes.

Finalmente, es crucial reconocer que existen diversas estrategias de promocién de
la salud mental para los adolescentes en entornos escolares, a nivel mundial, las
cuales se estan implementado actualmente, y es necesario explorarlas de manera
integral. Se sugiere continuar con la indagacién de otras posibles acciones que
puedan fortalecer el bienestar psicosocial de los adolescentes en entornos
escolares como: programas de prevencion del acoso escolar, talleres de habilidades
sociales y emocionales, promocién de la actividad fisica y el deporte, asi como la
implementacion de servicios de apoyo psicologico y orientacion académica. La
identificacion y comprension de estas alternativas enriqueceria la comprension de
cémo los entornos educativos pueden contribuir de manera mas efectiva a la salud

mental de los adolescentes en este entorno.



CONCLUSIONES

La salud mental en los adolescentes es un aspecto crucial que debe ser abordado
de manera integral. La autoestima, las relaciones personales y los comportamientos
tienen un impacto significativo en la salud mental de los jévenes. Promover una
buena salud mental implica fomentar una percepcion positiva de si mismos,
relaciones saludables y comportamientos que favorezcan el bienestar emocional.
Ademas, es necesario implementar programas y politicas que promuevan la
prevencion, la deteccién temprana y la atencion adecuada de los problemas de

salud mental en esta etapa de la vida.

El manejo de emociones en los adolescentes puede presentar variaciones de
acuerdo a multiples situaciones del diario vivir y mas en el ambito educativo donde
expresan lo que sienten no de la manera mas adecuada. De ello se puede denotar
cambios de la adolescencia en el funcionamiento bioldgico, cognitivo, social y
familiar que se exponen a mayores fuentes de estrés y emociones intensas, como
la separacion de los padres, bullying, rendimiento académico, interaccion con sus

compairieros, entre otros.

Ademas, en la institucion se concluyd que los estudiantes expresan sus emociones
de acuerdo a sus momentos que pasan en el dia a dia en su cotidianidad y buscan

el espacio académico para poder expresarlo con mas tranquilidad.

La expresion de emociones de los estudiantes en la institucion se ve reflejado en la
cotidianidad cuando se observa llanto inmotivado, miradas perdida, agresividad
entre pares y bajo nivel académico. Por lo anterior se puede deducir que son
caracteristicas relevantes en los estudiantes que requieren de atencion especial

para la promocion de salud mental.



Se identificaron varios factores de riesgo en la salud mental de los adolescentes
escolarizados. La disfuncion familiar se destacé como un factor clave que puede
afectar la salud mental de los adolescentes. La falta de comunicacion, la rigidez y la
falta de comprensién por parte de los padres pueden generar sentimientos de

incomprension y dificultades para manejar las emociones en esta etapa crucial.

Es importante destacar que los adolescentes a menudo no reconocen o identifican
los problemas mentales en si mismos, lo que dificulta su busqueda de ayuda y

apoyo.

Los factores protectores en la salud mental de los adolescentes desempeiian un
papel fundamental en su bienestar general y en su capacidad para enfrentar los
desafios del desarrollo. La resiliencia se destaca como un aspecto clave,
permitiendo a los adolescentes superar situaciones adversas y abrilender y crecer

a partir de ellas.

Los entornos escolares y familiares juegan un papel fundamental en el desarrollo
de la resiliencia y en el apoyo a la construccion de un proyecto de vida saludable.
En Ultima instancia, es importante brindar un ambiente de apoyo, comprension y
comunicacion abierta para promover la salud mental y el bienestar de los

adolescentes.

Las estrategias trabajadas en la institucion son: intervenciones individuales y
grupales con frecuencia de acuerdo a lo que requieren. Adicionalmente la Escuela
de Padres, aunque se presentan retos enormes relacionados con la asistencia a
esta, debido a las responsabilidades laborales de-estes. Estas acciones reflejan un
compromiso por parte de la institucion en abordar los desafios en el ambito de la

salud mental y brindar apoyo a los estudiantes y sus familias.

La mayor parte de la comunidad educativa (estudiantes, docentes, padres de

familia) conocen las estrategias que se utilizan en la institucion para la prevencion



y promocion, identifican las situaciones de los estudiantes, buscan una figura de

liderazgo para remitir y seguir con la ruta de atencién de manera oportuna.

De acuerdo a consideraciones éticas a lo sefialado por el articulo 39 de la Ley 1090
de 2006 del Cédigo Deontolégico y Bioldgico de la investigacion, el presente trabajo
va encaminada por el correcto uso de la informacion obtenida de menores de edad,
con consentimientos informados de sus padres, la responsabilidad de los temas de
investigacion y andlisis de la informacion. Por otro lado, los roles de las
investigadoras del presente trabajo son honestas, razonables, preparadas siendo
profesionales de la educaciéon y de la salud, se busca salvaguardar el bienestar de
las personas que participan en ella. Buscando disminuir la tasa que se observa en
Colombia del aumento de casos de adolescentes que presentan ansiedad y
depresion en etapas escolares. Ademas, como investigadoras, se vela por el
respeto a la autonomia, por tratar con bien a todos los participantes, por su descubrir
y aceptar su capacidad de autodeterminacion y de considerar detenidamente los
pros y contra de sus decisiones. Igualmente, con la debida autorizacion de sus
padres y los resultados como trabajo conjunto donde tiene la autonomia de poner

limites de la presente investigacion.

LIMITACIONES

A pesar de los aportes significativos que proporciond este estudio cualitativo, es
importante mencionar algunas de sus limitaciones. En primer lugar, la muestra de
participantes se limité a un grupo especifico de adolescentes, padres de familia y
docentes de un contexto particular, lo que puede limitar la generalizacion de los
hallazgos a otras poblaciones y contextos. Por lo tanto, se sugiere la necesidad de
realizar investigaciones adicionales que incluyan a adolescentes de diferentes
entornos socioculturales y contextos educativos para obtener una comprensién mas
completa y diversa de los fendmenos estudiados. Esta exploracion en otros
contextos permitird enriquecer nuestra comprension de las experiencias y
perspectivas de los adolescentes en diferentes realidades y mejorar la aplicabilidad

de los resultados en un contexto mas amplio.
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