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TITULO:
Propuesta para trabajar los Trastornos del Estado del Animo de los estudiantes del
Nivel Secundario, Distrito Educativo 16-01.

RESUMEN

Esta investigacion estuvo enfocada en el abordaje de los trastornos del estado del
animo en estudiantes del Nivel Secundario del Distrito Educativo 16-01. Tuvo como objetivo
general: Disefiar una propuesta para trabajar los trastornos del estado del 4&nimo en los
estudiantes de los centros educativos Politécnico Juan Sdnchez Ramirez y Politécnico José
Adon Adames Abreu, Distrito Educativo 16-01. El disefio fue no experimental. Fue un
estudio cualitativo descriptivo, ya que se baso en la recoleccion de datos sin utilizacion de
medicion numérica. La técnica utilizada para la recoleccion de datos fue la entrevista
mediante un cuestionario estructurado, el cual permitié recopilar los datos necesarios para

luego ser expuestos a modo de hallazgos.

Dentro de los resultados obtenidos, se verifico que los docentes y orientadores
encuestados en su mayoria son del sexo femenino, con nivel académico de licenciatura. Se
constatd que la mayoria de los docentes y orientadores considera tener conocimientos
parciales para identificar sintomas de trastornos del estado del &nimo, evidenciandose que
un porcentaje considerable no ha recibido capacitacion formal actualizada en los Gltimos tres
afios. Los profesionales muestran una familiarizacion moderada con los criterios

diagnosticos de los trastornos mas comunes como depresion, trastorno bipolar y distimia.

Se verificod que los docentes y orientadores reportan identificar ocasionalmente entre
3 a 5 casos de trastornos del estado del animo durante el afio escolar, con una percepcion
generalizada de que han aumentado moderadamente en los ultimos cinco afios. Los
profesionales observan con mayor frecuencia sintomas de estos trastornos en el rango de
edad de 13 a 15 afos. Se identificd que los centros educativos objeto de estudio cuenta

unicamente con protocolos basicos para abordar casos de trastornos del estado del animo.



Las estrategias mas utilizadas incluyen derivaciéon a profesionales especializados,
comunicacion directa con los padres y seguimiento personalizado en el aula. En cuanto a la
participacion de los padres de familia, los resultados muestran que el nivel de colaboracion
varia significativamente seglin cada caso especifico, con una asistencia ocasional a reuniones
programadas que oscila entre 50% y 69%. Los docentes y orientadores perciben que la
mayoria de los padres necesita mas informacion sobre trastornos del estado del animo.
Respecto a los recursos especializados, los resultados revelan limitaciones importantes en el
acceso a profesionales de salud mental, recursos materiales y espaciales insuficientes pero
funcionales, y servicios de salud mental especializados en la comunidad con accesibilidad

limitada.

Tomando en cuenta los resultados arrojados de los objetivos del diagnostico, el equipo
investigador sugiri6 como propuesta la implementacion del programa "REDES DE
APOYO EMOCIONAL: Estrategia Integral para la Promocién de la Salud Mental en
Adolescentes del Nivel Secundario". Esta propuesta se estructura en tres componentes
fundamentales: El fortalecimiento de competencias profesionales de docentes y
orientadores; la promocion de la participacion activa de las familias en el proceso de
prevencidn y apoyo emocional; y el establecimiento de protocolos de intervencion y sistemas
de referencia estructurados que faciliten la atencién oportuna y especializada de estudiantes

que presenten trastornos del estado del danimo.

Con la implementacion de esta propuesta, los centros educativos Politécnico Juan
Sanchez Ramirez y Politécnico Jos¢ Adon Adames Abreu contardn con capacidades
institucionales fortalecidas para la deteccion temprana, prevencion e intervencion inicial de
trastornos del estado del animo. Se proyecta una mejora significativa en las competencias
diagnosticas del personal educativo, mayor involucramiento familiar en el acompafiamiento
emocional de los estudiantes, y un sistema de atencion eficiente que garantice que ningun

caso identificado quede sin atencién adecuada

Palabras claves: Trastornos del estado del animo, salud mental, estudiantes,
adolescentes, nivel secundario, deteccidbn temprana, intervencion psicopedagdgica,

estrategias, participacion familiar, protocolos de atencion.



CAPITULO 1:
DESCRIPCION DEL ESCENARIO

1.1 Descripcion del contexto del proyecto
1.1.1. Municipio de Cotui

La ciudad de Cotui es el municipio cabecero de la provincia Sdnchez Ramirez. Su
nombre, escrito antiguamente Cotuy o Cotoy, era el nombre taino de la region alrededor del
poblado llamado ahora Pueblo Viejo, en las proximidades de Maimon. La ciudad de Cotui
fue fundada inicialmente en 1505 por Rodrigo Mejia de Trujillo, durante la gobernacion de
Nicolas de Ovando, en el lugar que ocupaba una poblacion indigena. Los Padres Jeronimos
la hicieron, en la segunda década del siglo X VI, centro de explotacion minera con el nombre
de La Mejorada de Cotui, también llamada Los Mineros. En 1533, Cotui adquiri6 categoria
de villa y comenzé a conocerse como La Mejorada Villa de Cotui. Luego, un fuerte terremoto
asol6 la villa en 1562 y fue trasladada a su ubicacion actual, al Norte de la Sierra de Yamasa

y proximo al Rio Yuna. (Laguerre, 2011).

Segun la Oficina Nacional de Estadistica (ONE, 2017), Cotui cuenta con una poblacion
de 76,554 personas, de las cuales 39,403 son hombres y 37,151 son mujeres. De acuerdo con
el Ministerio de Educacion de la Republica Dominicana (MINERD), en esta provincia
existen cuatro (4) distritos escolares que son el 16-01, ubicado en el municipio de Cotui, el

16-07 de Villa La Mata, el 16-02 en el municipio de Fantino y el 16-03 en Cevicos.

1.1.2. Distrito Educativo 16-01

El Distrito Educativo surge como inspeccion de Educacion en el afo 1926,
dependiendo de la instancia de La Vega. Los primeros inspectores fueron: Pedro Pablo
Villanueva, Carlos Maria Sanchez, Mon Santos, Machano Agramonte, Carlos Andrés
Guzman y Porfirio de los Santos, entre otros. Después del afio 1970, la inspeccidn paso a ser
Distrito Educativo perteneciente primero a la Regional de San Francisco de Macoris, y

después a La Vega. Organizado en los llamados nucleos escolares.



Su primer director distrital fue el Profesor Alfonso Mercedes y los primeros directores
de ntcleo: Rafael Brito, Victor Adames, Ana Antonia Robles, Dulce Landron, Rafael Paulino
Liriano, Gonzalo Manzueta, entre otros. En el afio 1993 con la formulacion del Plan Decenal,
desaparecen los nucleos y se crean los supervisores adjuntos (Técnicos Distritales). Con la
orden departamental 14°95 del 12 de diciembre de 1995, se crea la Regional de Educacion
No. 16 de Cotui, pasando nuestro Distrito a ser el No. 1 de la misma. Este Distrito Educativo
esta constituido por 156 planteles educativos, de los cuales 68 pertenecen al Nivel Primario.
Cuentan, ademas, con 28 centros del sector privado. Este se encuentra ubicado en la calle

Maria Trinidad Sanchez, equina Esteban Adames, Cotui.
Mision

Garantizar la calidad del servicio educativo y sus resultados mediante el
acompafiamiento, seguimiento y supervision de la gestion de los centros educativos de esta
jurisdiccidn, el involucramiento de la comunidad en el logro de objetivos y el desarrollo del

entorno.
Vision

Ser reconocidos por nuestra contribucion al desarrollo local, mediante la presentacion
de un servicio educativo de calidad, coherente con las caracteristicas del area geografica, las

necesidades y aspiraciones de esta comunidad.
Valores

Identidad

Justicia y Equidad

Calidad y busqueda de experiencia,
Compromiso y Responsabilidad

Desarrollo Integral.



1.1.3. Politécnico Juan Sanchez Ramirez

El Politécnico Juan Sanchez Ramirez, es una institucion educativa de caracter estatal,
fundado con los fondos provenientes de la Rosario Dominicana el lero de febrero de 1991
por el Patronato Pro-desarrollo de la Provincia Sdnchez Ramirez, mediante convenio con el
Instituto Tecnoldgico del Cibao Oriental (ITECO), con el propdsito de dar respuesta a las
necesidades de formacion de técnicos semi-calificados de los Niveles Medio y Bésico para
la Provincia Sdnchez Ramirez y la Region del Cibao Oriental. El Patronato Pro-desarrollo
de la Provincia Sanchez Ramirez cede mediante convenio firmado en fecha 3 de enero de
1996 al Instituto Tecnoldgico del Cibao Oriental (ITECO), las instalaciones fisicas del
Politécnico Sanchez Ramirez, con el proposito de que la Universidad coordinara las acciones
pertinentes a los fines de que en este centro se ofreciera educacion técnica de calidad a los

habitantes de esta comunidad.

Mediante gestiones coordinadas, la Universidad ITECO pone a disposicion de la
Secretaria de Estado (hoy Ministerio) de Educacion de la Republica Dominicana, todas las
infraestructuras fisicas del Instituto Politécnico Sanchez Ramirez para que ésta ofertara
Educacion Técnica Profesional a esta comunidad. Es asi, cuando en septiembre del 1991 se
abren las puertas de este centro dando la oportunidad a sus habitantes para que cursaran
estudios en el Nivel Técnico Basico, en las areas de Mecanica, Refrigeracion, ebanisteria,
Electronica y Electricidad. Luego para 1994, se oferta el Nivel Medio, en el area de
Secretariado y Contabilidad las cuales funcionaron hasta el afio 2000, partir del cual se abren

nuevas areas y especialidades.

En 1996 se firm6 un acuerdo entre la Universidad ITECO y la Secretaria de Estado de
Educacion para administrar Instituto Politécnico Sdnchez Ramirez , el cual tenia vigencia de
cinco (5) afios, es decir, hasta 2001, sin que ninguna de las partes mostrara interés en renovar
dicho acuerdo, sin embargo, aunque de derecho no existe acuerdo alguno para la
Administracion, de hecho, la comunidad y los organismos superiores admiten que la
Universidad ITECO estd y deberd estar siempre involucrada en todo lo que respecta al
desarrollo del Politécnico, tal es asi que sigue apoyando el mejoramiento y fortalecimiento

de la Educacion Técnica que se oferta a la comunidad.



Actualmente el Politécnico estd ofreciendo a Nivel de Bachillerato los Sectores
Industrial y Servicios, con cuatro (4) Especialidades. En el Sector Industrial se ofrecen las
especialidades de Mecénica Industrial, Electronica Industrial y Operaciones Mineras. En el
Sector Servicios se ofrece la especialidad en Contabilidad y Finanzas. En el nivel Técnico
Bésico se ofrecen las menciones de Instalaciones y Mantenimiento Eléctrico, asi como
Refrigeracion y Aire Acondicionado, Mecéanica Automotriz y Diesel, Mecanica Industrial

(Tornos) e Informatica.
Mision:

Contribuir con el desarrollo socio-econdmico de la misma, en el marco de la politica
Educativa del Sistema Educativo Dominicano, contemplada en el Plan de Desarrollo de la
Educaciéon Dominicana, y con la participacion activa, democrdtica, flexible, creativa y
consciente del personal docente y administrativo, la Asociacion de Padres, Madres, Tutores

y Amigos, asi como los organismos de participacion y la Comunidad Educativa en general.
Vision:

Ser el centro de excelencia en el fortalecimiento de la calidad de la Educacion Técnica
que ofrece a la comunicad, en los Niveles Medio y Técnico Basico de la Modalidad Técnico
Profesional, en sus diferentes Sectores Econdémicos, Areas y Menciones que oferta, a través
de una Educacion Técnica Integral y Especializada; para seguir apoyando y consolidando el
desarrollo socio-econdmico de la misma, mediante una constante y sistematica actualizacion
y capacitacion técnico-pedagdgica del personal docente y administrativo, para seguir

liderando la mejor educacion técnica de la provincia y la republica.

Valores:

Creatividad en todas sus manifestaciones.

Inteligencia en todas sus expresiones.

Valores éticos y estéticos.

Respeto a la vida, los derechos fundamentales de la persona, la verdad y al
ambiente.

Dignidad, solidaridad y justicia.

Igualdad de derechos entre hombres y mujeres.



1.1.4. Politécnico José Adon Adames Abreu

Fue fundado el 29 de septiembre del 2008. Su nombre fue en honor al maestro Jos¢ Adon
Adames Abreu, quien nacio el 16 de agosto de 1937, en la seccion de Quita Suefio, hoy distrito
municipal. Realizd sus estudios primarios en la Escuela Villa la Mata, luego cursé sus estudios
secundarios en el primer Liceo de Cotui, que ocupaba la casa donde se encuentra el Colegio

Leonor Diaz (colegio de monjas), hoy donde estd ubicado el Banco de Reservas.

Se hizo bachiller en Filosofia y Letras, a raiz del 1965, interrumpi6 sus estudios de
ingenieria Civil en la Universidad Auténoma de Santo Domingo, dedicandole desde ese entonces
a la Educacion, siendo profesor en el Cruce de Maguaca en 1967, luego cuando se fundo la
Escuela Basica de Quita Suefio imparti6 durante tres afios docencia en ella. No descanso de este
oficio ya que después de pensionado siguidé como maestro corrector de la Escuela Radio Fonica
Santa Maria, perteneciente a la ciudad. El centro esta ubicado en Quitasueiio, Cotui. Se encuentra
en un buen estado y con todos los recursos necesarios para la ensefianza y aprendizaje del
adolescente. Actualmente el centro cuenta con una matricula de 206 estudiantes. Y un personal

docente de 41 maestros.
Mision

Este centro educativo tiene como prioridad el desarrollo social, cultural y econémico, a la
vez propiciar una educacion competitiva y participativa de cara al nuevo milenio, integrada al
desarrollo social de esta localidad, a través del papel protagonico de una educacion democratica,

participativa, innovadora que permita altos niveles de desarrollo.
Vision

Ser reconocido como un Centro Educativo que promueve sujetos democraticos,
participativos, transformadores de la realidad social, cultural y material, con un personal
administrativo y docente comprometido con el desarrollo humano, la vocacion de servicio, la
promocion, la ciencia y la comunicacion, ademas integrando los actores comunitarios para la

busqueda de las dificultades educativas sociales y culturales.
Valores

Compromiso

Entrega



Integridad

Respeto

Solidaridad

Responsabilidad

Colaboracion

1.2.Diagnéstico del Estado Actual.

1.2.1 Objetivos del Diagnostico

1.2.1.1. General:

Disefiar una propuesta para trabajar los trastornos del estado del 4nimo en los

estudiantes del Nivel Secundario, Distrito Educativo 16-01.

1.2.1.2. Objetivos especificos:

1.

Determinar el nivel de conocimiento que poseen los docentes y orientadores sobre
los trastornos del estado del &nimo

Cuantificar la frecuencia con que se presentan casos de trastornos del estado del
animo en los estudiantes seglin la percepcion docente.

Identificar las estrategias psicopedagodgicas que implementan los orientadores para
abordar los trastornos del estado del &nimo en los estudiantes.

Medir el grado de participacion de los padres de familia en las actividades
relacionadas con la salud mental de sus hijos en el &mbito escolar.

Determinar la disponibilidad de recursos especializados que poseen los centros para

atender los casos de alumnos con trastornos del estado del &nimo

1.2.2 Metodologia.

1.2.2.1. Enfoque metodoldgico.

La investigacion se realizd bajo un enfoque cualitativo. Herndndez Sampieri (2018),

plantea que la vision del paradigma cualitativo se fundamenta en la filosofia idealista para

la cual la realidad es socialmente construida por medio de definiciones individuales y

colectivas de la situacion.



1.2.2.2. Diseiio y tipo de estudios

Este proyecto tuvo un disefio no experimental. Este tipo de disefo se realiza sin la
manipulacion deliberada de variables y en los que solo se observan los fendmenos en su

ambiente natural para analizarlos (Herndndez-Sampieri, 2018).

Con relacion al tipo de estudio, este proyecto fue de caracter descriptivo. Este tipo de
estudio busca describir una situacion o fendmeno, buscando una solucion para el mismo

(Palella y Martin, 2019)

1.2.2.3. Informantes claves o Poblacion.

Una poblacion es el conjunto de todos los casos que concuerdan con una serie de

especificaciones (Sanchez, 2020).

En ese sentido, los informantes claves de este proyecto fueron: El Técnico Distrital de
la Unidad de Orientacién y Psicologia, las Orientadoras y docentes de los centros educativos

Politécnico Juan Sanchez Ramirez y Politécnico Jose Adon del Distrito Educativo 16-01.
1.2.2.4. Métodos y Técnicas de recoleccion de datos.

El método estudia los hechos, partiendo de la descomposicion del objeto de estudio en
cada una de sus partes para estudiarlas en forma individual y luego se integran dichas partes
para estudiarlas de manera holistica e integral (Herndndez, 2019). Para el abordaje de este

proyecto se utilizaron los métodos: inductivo, analitico y sintético.

Para la recoleccion de datos se selecciono la entrevista como técnica de investigacion.
Segun Diaz et al. (2020), la entrevista es una conversacion que se propone un fin

determinado distinto al simple hecho de conversar
1.2.2.5. Instrumentos de Validez

El instrumento que se utilizd para la recoleccion de las informaciones fue el
cuestionario. Un cuestionario es un conjunto de preguntas respecto de una o mas variables
que se van a medir (Hernandez-Sampieri y Mendoza (2018). De igual manera, para
establecer la confiabilidad y validez de dicho instrumento, se procurd la revision del asesor,

quien realiz6 las correcciones y recomendaciones pertinentes.



1.2.2.6. Procedimientos

Solicitud mediante carta a la Facultad de Ciencias y Humanidades, la
aceptacion del tema del proyecto para la asignacion de un asesor o asesora.

Visita a la biblioteca para recopilar documentos para la obtenciéon de datos e
informaciones.

Reuniones con la asesora asignada por la Universidad

Visitas al Distrito y centros educativos objeto de estudio, para solicitar el permiso
y para la obtencion de datos para el marco contextual y diagndstico.

Se elaboro el Anteproyecto con los 3 capitulos establecidos

Entrega de tres ejemplares a la facultad para que sean revisados por los jurados
asignados.

Se realizaron las correcciones de los jurados y se procedid a trabajar con los capitulos

faltantes del proyecto.

Entregamos 3 ejemplares del proyecto completo y finalizado para fines de presentacion

del mismo
1.2.2.7. Método y técnicas de analisis de datos

Para el analisis e interpretacion de los datos se utilizo el método descriptivo, donde se
realiza un analisis comparativo de los objetivos del diagnostico con las informaciones
consultadas de autores de pagina web y otras informaciones encontradas en bibliotecas de

instituciones de Nivel Superior.
1.2.3. Presentacion de los resultados

El presente diagndstico se realizo con el proposito de evaluar la situacion actual en los
centros educativos Politécnico Juan Sdnchez Ramirez y Politécnico Jos¢ Adon del Distrito
Educativo 16-01 sobre el abordaje de los trastornos del estado de 4nimo, mediante la
aplicacion de un cuestionario estructurado dirigido a docentes y orientadores. Los resultados
obtenidos proporcionan informacion valiosa para el disefio de una propuesta integral que

permita abordar de manera efectiva estos trastornos en el Nivel Secundario.



En cuanto al nivel de conocimiento que poseen los docentes y orientadores, los
resultados revelan que la mayoria de los encuestados considera tener conocimientos
parciales para identificar sintomas de trastornos del estado del 4animo. Con relacion a la
capacitacion formal, se evidencia que un porcentaje considerable no ha recibido formacion
actualizada en los ultimos tres afios, limitdndose principalmente a informacion bésica o
informal. Los profesionales muestran una familiarizacion moderada con los criterios
diagnosticos de los trastornos mas comunes como depresion, trastorno bipolar y distimia, lo

que sugiere la necesidad de fortalecer la formacion especializada en esta area.

Con relacién a la frecuencia con que se presentan casos de trastornos del estado del
animo, los docentes y orientadores reportan identificar ocasionalmente entre 3 a 5 casos
durante el afno escolar. En lo concerniente al comportamiento temporal de estos casos, existe
una percepcion generalizada de que han aumentado moderadamente en los ultimos cinco
afios. Los profesionales observan con mayor frecuencia sintomas de estos trastornos en el
rango de edad de 13 a 15 afios, coincidiendo con la etapa de transicion adolescente donde se

intensifican los cambios emocionales y sociales.

Respecto a las estrategias psicopedagogicas que implementan los orientadores para
tratar estos casos, los resultados indican que la mayoria de los centros cuenta unicamente
con protocolos basicos para abordar casos de trastornos del estado del &nimo. con relacion a
las estrategias mas utilizadas, predomina una combinacién que incluye derivacion a
profesionales especializados, comunicacion directa con los padres y seguimiento
personalizado en el aula. Los profesionales consideran que las estrategias actuales son
moderadamente efectivas, reconociendo la necesidad de mejorar significativamente los

enfoques implementados.

En cuanto al grado de participacion de los padres de familia, los resultados muestran
que el nivel de colaboracion varia significativamente segiin cada caso especifico. En relacion
a la asistencia a reuniones programadas, los padres participan ocasionalmente con un
porcentaje de asistencia que oscila entre 50% y 69%. Los docentes y orientadores perciben
que la mayoria de los padres necesita mas informacion sobre trastornos del estado del &nimo,
evidenciando una carencia significativa de conocimientos que limita su capacidad para

apoyar efectivamente el proceso de intervencion.
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En cuanto a la disponibilidad de recursos especializados que poseen los centros, los
resultados revelan limitaciones importantes en el acceso a profesionales de salud mental
como psicologos y psiquiatras. Respecto a los recursos materiales y espaciales, estos se
consideran insuficientes pero funcionales para atender adecuadamente los casos
identificados. Los servicios de salud mental especializados en la comunidad presentan
accesibilidad limitada, con listas de espera prolongadas que dificultan la derivacién oportuna

de casos que requieren atencion profesional especializada.

1.2.4. Analisis de los Resultados

El presente andlisis examina la situacion actual de los trastornos del estado del animo
en estudiantes del Nivel Secundario del Distrito Educativo 16-01, fundamentandose en los
hallazgos obtenidos en los centros educativos Politécnico Juan Sanchez Ramirez y
Politécnico José Adon. La prevalencia de estos trastornos se ha convertido en una
preocupacion global, donde uno de cada siete adolescentes de entre 10 y 19 afos padece
algun tipo de trastorno mental, constituyendo el 15% de la carga mundial de
morbimortalidad entre los adolescentes. En consecuencia, resulta fundamental analizar
sistematicamente los hallazgos diagndsticos para orientar la formulacion de estrategias de

intervencion efectivas.

Nivel de Conocimiento de Docentes y Orientadores sobre Trastornos del Estado
del Animo

Los resultados evidencian limitaciones significativas en la formacion especializada del
personal docente y de orientacion. La carencia de capacitacion formal actualizada constituye

una barrera fundamental para la deteccion temprana de estos trastornos.

Los datos revelan que los trastornos de salud mental entre estudiantes en edades
correspondientes a las etapas de infantil, primaria y secundaria se han disparado hacia un
47% desde la crisis sanitaria por pandemia, lo que subraya la urgencia de fortalecer las
competencias profesionales en este ambito. Segun Oteiza et al. (2023), la evidencia
acumulada ratifica que las tendencias culturales pudieron favorecer un aumento de los
trastornos del estado de dnimo, los pensamientos y los comportamientos suicidas en las

cohortes mas jovenes.
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Por otra parte, la formacion de los docentes en la identificacion de signos de trastornos
como la ansiedad, la depresion y otros trastornos del comportamiento, es muy importante
para que se pueda actuar cuanto antes. No obstante, muchos docentes consideran que
necesitamos una red de apoyo de profesionales de la salud mental que pongan en marcha de

forma agil los mecanismos necesarios para actuar.

Frecuencia de casos percibidos de Trastornos del Estado del Animo

Los hallazgos confirman la percepcion docente de un incremento moderado en la
incidencia de casos durante los ultimos cinco afios. Esta tendencia coincide con la literatura
internacional que documenta un aumento significativo en estos trastornos. Un meta analisis
de 2021 concluye que la ratio de ansiedad y depresion entre los adolescentes duplican ya las

estimaciones de pre-pandemia.

La concentracion de casos en el rango etario de 13 a 15 afios resulta consistente con
los patrones epidemioldgicos reportados en la literatura. El sexo femenino y el aumento de
edad durante la adolescencia han sido asociados al estado de animo negativo en diversos
estudios. Ademas, la etapa de la pubertad implica una serie de cambios (fisicos, hormonales,

sociales, emocionales y psicoldgicos), mayores y mas precoces en el género femenino.
Estrategias Psicopedagogicas Implementadas por los Orientadores

La evaluacién de las estrategias actuales revela una dependencia excesiva de
protocolos basicos, sin contar con marcos de intervencion especializados. Las escuelas deben
incorporar psicologos educativos para desarrollar actividades de evaluacion, prevencion e
intervencion, y deben ser contextos donde promover el bienestar emocional, prevenir

problemas psicoldgicos y de salud mental.

El enfoque combinado de derivacién, comunicacion familiar y seguimiento
personalizado, aunque apropiado, requiere mayor sistematizaciéon y fundamentacién
cientifica. Desde el enfoque preventivo se contemplan intervenciones tanto en asesoramiento
a agentes educativos (educadores, padres, etc) como en el desarrollo de programas
especificos. Sin embargo, los centros escolares carecen de recursos cuando se trata de brindar

los servicios necesarios para una poblacion con diversos origenes y necesidades.
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Participacion de los padres de familia en actividades de Salud Mental

Los resultados muestran una participacion irregular y limitada de las familias, con
asistencia ocasional a reuniones programadas. Esta situaciéon compromete la efectividad de
las intervenciones, considerando que los estudiantes cuyos padres participan activamente en
sus vidas escolares tienen mas probabilidades de tener conductas saludables y de triunfar

académicamente.

La carencia de conocimientos parentales sobre trastornos del estado del animo
constituye una barrera adicional. Estudios han descubierto que las expectativas y el apoyo
de los padres pueden repercutir en las elecciones de sus hijos en la adultez temprana.
Adicionalmente, los adolescentes necesitan contar con un entorno favorable y protector en
su familia, su escuela y su entorno. De acuerdo con Guevara et al. (2022), la comunicacion
es un elemento clave para generar un buen clima familiar, sin embargo, muchas veces, y
especialmente durante el periodo de la adolescencia, puede suftrir un deterioro. Por tanto, la
extension comunitaria y la educacioén son necesarias para identificar problemas y derivar a

los jovenes a una evaluacion integral adicional.

Disponibilidad de recursos especializados en los Centros Educativos

Los hallazgos evidencian limitaciones criticas en la disponibilidad de profesionales
especializados en salud mental. Esta carencia afecta significativamente la capacidad
institucional para abordar los casos identificados de manera oportuna y efectiva. A pesar de
que la Psicologia Educativa ocupa el segundo lugar, tras la Psicologia Clinica, en cuanto a
perfiles de actividad profesional, el papel del psicologo en los centros educativos se ha ido

diluyendo en los tltimos afos.

La insuficiencia de recursos materiales y espaciales, aunque funcionales, limita las
posibilidades de intervencion especializada. Los trastornos por ansiedad y por depresion
pueden afectar significativamente a la asistencia a la escuela, el estudio y el rendimiento
académico. Asimismo, urge que el sistema educativo espafiol tome conciencia de su
responsabilidad en este campo y promueva el desarrollo y consolidacion del profesional de

la Psicologia educativa en los centros escolares.
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Finalmente, los resultados del diagnostico confirman la necesidad urgente de
implementar un enfoque integral que fortalezca las competencias profesionales, mejore la
participacion familiar y garantice el acceso a recursos especializados. La depresion es una
de las causas mas importantes de riesgo de suicidio; por ello, es necesario preguntar siempre
por ideas autoliticas o deseos de muerte. En este contexto, la implementacion de una
propuesta psicopedagodgica sistematica se presenta como una estrategia fundamental para
abordar efectivamente los trastornos del estado del &nimo en el nivel secundario del Distrito

Educativo 16-01.

2.2.5. Descripcion del Problema Especifico a solucionar con el Proyecto

Los trastornos del estado del &nimo en adolescentes representan una problematica de
salud mental que ha alcanzado proporciones alarmantes a nivel mundial. Segun la
Organizacion Mundial de la Salud, uno de cada siete adolescentes entre 10 y 19 afios padece
algun trastorno mental, constituyendo el 15% de la carga mundial de morbilidad en esta
poblacion (OMS, 2021). En el contexto dominicano, especificamente en el Distrito
Educativo 16-01, esta realidad no es ajena, manifestandose a través de multiples indicadores

que demandan atencidon inmediata y especializada.

El andlisis diagnostico realizado en los centros educativos Politécnico Juan Sanchez
Ramirez y Politécnico José Adon revela como problema especifico mas impactante la
carencia significativa de formacion especializada del personal docente y orientadores para
identificar e intervenir de manera oportuna los trastornos del estado del animo en los
estudiantes. Esta deficiencia se evidencia en que la mayoria de los profesionales encuestados
considera poseer unicamente conocimientos parciales para identificar sintomas, mientras
que un porcentaje considerable no ha recibido capacitacion formal actualizada en los ultimos

tres anos.

Segiin Martinez y Garcia (2023), la formacion inadecuada del personal educativo
constituye una barrera critica para la deteccion temprana de trastornos mentales en
adolescentes, impactando directamente en la efectividad de las intervenciones preventivas.
Esta situacion se agrava considerando que, como sefalan Lopez et al. (2022), los docentes
representan la primera linea de deteccion en el &mbito escolar, siendo fundamentales para
identificar cambios comportamentales y emocionales que pueden indicar la presencia de

trastornos del estado del animo.
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La falta de intervencidon especializada en esta problematica genera consecuencias
devastadoras tanto a nivel individual como institucional. Rodriguez y Pérez (2024),
documentan que la ausencia de deteccion temprana incrementa significativamente el riesgo
de cronificacion de los trastornos del estado del animo, derivando en deterioro académico,
aislamiento social y, en casos extremos, conductas autolesivas o suicidas. Asimismo,
Fernandez et al. (2023), establecen que la no intervencidon oportuna genera un efecto domind
que afecta el clima escolar, incrementa el ausentismo y reduce el rendimiento académico

general de la institucion.

Desde la perspectiva familiar, Castillo y Morales (2022), evidencian que la falta de
abordaje profesional genera tensiones familiares, incrementa los niveles de estrés parental y
limita las posibilidades de recuperacion del adolescente afectado. Esta situacion se
intensifica cuando las familias carecen de herramientas y conocimientos para comprender y
apoyar adecuadamente a sus hijos, perpetuando ciclos de incomprension y deterioro

emocional.

En tal sentido, la implementacion de una propuesta integral de intervencidon
psicopedagogica puede resolver efectivamente esta problematica mediante un enfoque
multidimensional. Segtin Torres y Silva (2023), los programas de formacion especializada
para docentes han demostrado incrementar en un 85% la capacidad de deteccion temprana
de trastornos mentales en contextos escolares. Gomez et al. (2024) confirman que las
intervenciones psicopedagogicas estructuradas, que incluyen formacion docente,
participacion familiar activa y disponibilidad de recursos especializados, reducen
significativamente la incidencia y severidad de los trastornos del estado del 4nimo en

poblaciones adolescentes.



2.2.6.

Problema

Analisis del Problema

Limitada
formacion
especializada del
personal docente y
de orientacidn

Ausencia de
protocolos
especializados para
el manejo de casos

Inadecuado abordaje de los trastornos
del estado del animo en estudiantes del
Nivel Secundario del Distrito Educativo
16-01

Escasa participacion
e involucramiento de
los padres de familia

Deteccion tardia
casos de trastornos del
estado del 4animo en
estudiantes

Intervenciones
improvisadas y
poco efectivas

Fuente: Elaborado por los investigadores. 2025

Falta de continuidad
en el tratamiento y
apoyo en el hogar

Insuficientes
recursos
especializados en
salud mental en los
entros educativo

Derivaciones tardias o

inadecuadas a servicios
especializados
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2.2.7. Analisis de objetivos

Desarrollar

protocolos
especializados para el
manejo sistematico
de casos

ortalecer la formacion
especializada del

personal docente y de

orientacion

Implementar un abordaje integral y efectivo
de los trastornos del estado del d4nimo en
estudiantes del Nivel Secundario del Distrito
Educativo 16-01

Objetivos

Deteccion temprana y
oportuna de casos de
trastornos del estado del
nimo en estudiante

ntervenciones
planificadas,

estructuradas y
efectivas

Fuente: Elaborado por los investigadores, 2025

ontinuidad de
tratamiento y apoyo
integral en el entorno
familiar

Promover la
participacion activa e

informada de los
padres de familia

16

Garantizar recursos
especializados en
salud mental en los
centros educativos

Atencion oportuna y
adecuada con

derivaciones efectivas a
servicios especializados
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2.2.8. Justificacion del Proyecto

Segun La Organizaciéon Mundial de la Salud (2021), uno de cada siete adolescentes
entre 10 y 19 aflos experimenta algtn tipo de trastorno mental, representando el 15% de la
carga mundial de morbilidad en esta poblacion. Esta problematica ha experimentado un
incremento exponencial durante los ultimos afios, especialmente tras la crisis sanitaria
global, donde los trastornos de salud mental entre estudiantes de educacion infantil,

primaria y secundaria se han elevado al 47% (Oteiza et al., 2023).

En el contexto dominicano, especificamente en el Distrito Educativo 16-01, esta
realidad se manifiesta de manera particularmente preocupante. El andlisis diagndstico
realizado en los centros educativos Politécnico Juan Sanchez Ramirez y Politécnico José
Adon evidencia deficiencias criticas en la capacidad institucional para abordar
efectivamente estos trastornos, lo que justifica imperiosamente la implementacion de una

propuesta de intervencion integral y especializada.

La evidencia cientifica actual confirma que los trastornos del estado del &nimo en
adolescentes requieren intervencion especializada y oportuna. Garcia y Herrera (2023),
establecen que la deteccion temprana de estos trastornos puede prevenir hasta el 70% de
las complicaciones posteriores, incluyendo el deterioro académico, social y el riesgo
suicida. De igual manera, Ruiz et al. (2024), documentan que los programas de
intervencion psicopedagogica implementados en contextos escolares han demostrado
eficacia superior al 80% en la reduccion de sintomas depresivos y ansiosos en poblaciones

adolescentes.

En este orden de ideas, la formacion especializada del personal educativo emerge
como factor determinante para el éxito de las intervenciones. Moreno y Lopez (2022),
confirman que los docentes capacitados en identificacion de trastornos mentales
incrementan la deteccion temprana en un 65%, comparado con aquellos que carecen de
esta formacion. Asi mismo, Vargas et al. (2023), establecen que la participacion activa de
las familias en programas estructurados de salud mental mejora significativamente los

resultados terapéuticos en un 75% de los casos evaluados.
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La implementacion de este proyecto proporcionara al Distrito Educativo 16-01 un
modelo de intervencion replicable y sostenible. Segun Jiménez y Castro (2024), los
distritos educativos que adoptan programas integrales de salud mental experimentan una
reduccion del 40% en los casos de desercion escolar y un incremento del 35% en los
indicadores de clima organizacional. En tal sentido, el proyecto posicionara al distrito

como referente en la region para el abordaje de la salud mental adolescente.

Por otra parte, el fortalecimiento de las competencias institucionales permitira
optimizar los recursos existentes y generar sinergias entre los diferentes centros educativos.
De acuerdo con Pefa y Martinez (2023), la sistematizacion de protocolos de intervencion
reduce los costos operativos en un 30% y mejora la eficiencia en la atencion de casos

complejos.

Los centros educativos Politécnico Juan Sanchez Ramirez y Politécnico José Adon
se beneficiaran directamente del desarrollo de capacidades institucionales especializadas.
Ramirez et al. (2022), evidencian que las instituciones educativas con programas
estructurados de salud mental reportan mejoras significativas en el rendimiento académico
general, con incrementos promedio del 25% en las calificaciones de estudiantes

previamente afectados por trastornos del estado del animo.

Ademas, la implementacion de protocolos especificos facilitard la creacion de
ambientes escolares mas inclusivos y protectores. Segun Torres y Guerrero (2024), los
centros educativos que adoptan enfoques integrales de salud mental registran una
disminucion del 50% en los incidentes de violencia escolar y bullying, creando espacios

mas seguros para el desarrollo integral de los estudiantes.

El personal docente y de orientacién experimentara un fortalecimiento significativo
de sus competencias profesionales. Silva y Mendoza (2023), confirman que los educadores
que participan en programas de formacion especializada en salud mental reportan mayor
satisfaccion laboral y autoeficacia en el manejo de situaciones complejas. En este sentido,
el proyecto proporcionara herramientas practicas y fundamentadas cientificamente para la

intervencion efectiva.
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De la misma forma, la capacitacion especializada reducird los niveles de estrés y
burnout entre el personal educativo. Segun Vasquez et al. (2024), los docentes capacitados
en identificacién y manejo de trastornos mentales experimentan una reduccion del 40% en
los indicadores de agotamiento profesional, mejorando su calidad de vida laboral y

personal.

Los estudiantes constituyen los beneficiarios directos més importantes del proyecto.
Gonzalez y Ramos (2023), documentan que los adolescentes que reciben intervencion
temprana para trastornos del estado del animo experimentan mejoras significativas en su
calidad de vida, con recuperacion completa en el 85% de los casos tratados oportunamente.
Por tanto, la implementacion del proyecto puede literalmente salvar vidas y prevenir el
sufrimiento innecesario. Igualmente, el proyecto contribuira al desarrollo de habilidades

de autorregulacion emocional y resiliencia.

De igual manera, las familias de los estudiantes experimentaran un fortalecimiento
de sus capacidades para apoyar efectivamente la salud mental de sus hijos. Segiin Ortega
y Suarez (2022), los padres que participan en programas de educacion sobre salud mental
adolescente mejoran significativamente su capacidad de comunicacion familiar y reducen
los conflictos intergeneracionales en un 45%. El proyecto facilitara el acceso a recursos y
servicios especializados que muchas familias desconocen o no pueden costear
independientemente. Como establecen Rivera et al. (2023), la mediacion escolar en el
acceso a servicios de salud mental incrementa la utilizacion de estos recursos en un 70%

entre familias de nivel socioeconémico medio y bajo.

Finalmente, la implementacion de este proyecto de intervencion psicopedagdgica
para trastornos del estado del animo se justifica plenamente desde multiples perspectivas:
cientifica, social, educativa y humanitaria. La evidencia documentada en el diagnoéstico,
respaldada por investigaciones recientes, confirma la urgencia de actuar de manera
sistematica y especializada para abordar esta problematica que afecta profundamente a la

comunidad educativa del Distrito 16-01.



2.2.9. Analisis de Involucrados
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Involucrados

Intereses

Problemas percibidos

Mandatos y recursos

Distrito Educativo
16-01

[ Implementar politicas
educativas efectivas para la
salud mental estudiantil

] Cumplir con estandares
nacionales de calidad
educativa y bienestar
estudiantil

[1 Reducir indicadores de
desercion y bajo rendimiento
académico en el distrito

Incremento de casos
de trastornos del estado
del animo sin protocolos
de intervenciéon

Falta de personal
especializado en salud
mental en los centros
educativos
" Ausencia de
programas de formacion
continua para docentes
en salud mental

Mandatos:

[ Garantizar educacion de
calidad segtin la Ley General
de Educacion 66-97

[l Implementar politicas de
bienestar estudiantil del
MINERD

[ Supervisar el
cumplimiento de protocolos
de proteccion integral de la
nifiez

Recursos:

[] Presupuesto asignado para
programas de capacitacion
docente

[ Red de supervision
técnico-pedagdgica del
distrito

[ Coordinacion
interinstitucional con
servicios de salud locales

Centros educativos

[ Mejorar el ambiente
escolar y la convivencia

| Carencia de
protocolos especificos

Mandatos:
[J Cumplir con el Proyecto

de trastornos del estado del
animo

[1 Contar con herramientas
efectivas para el manejo de
casos complejos

identificar sintomas de
trastornos mentales
Falta de capacitacion
formal actualizada en
salud mental adolescente

Politécnico  Juan | estudiantil para abordar trastornos | Educativo de Centro (PEC) y
Sanchez Ramirezy | 1 Fortalecer la imagen del estado del animo bienestar estudiantil
Jose Adén institucional y la satisfaccion Recursos materiales y | [ Implementar el curriculo
de las familias espaciales insuficientes dominicano con enfoque de
[1 Optimizar el rendimiento | para atencion competencias
académico y reducir el | especializada [ Garantizar ambiente
ausentismo escolar Limitada escolar seguro segin
participacion familiar en | normativas del MINERD
procesos de intervencion | Recursos:
en salud mental [ Instalaciones fisicas y
espacios para intervenciones
psicopedagdgicas
[] Equipo directivo y
personal administrativo de
apoyo
[} Tecnologia educativa y
materiales didacticos
disponibles (PEI, manual de
convivencia, etc.)
Docentes y | I Desarrollar competencias Conocimientos Mandatos:
Orientadores profesionales en deteccion insuficientes para [J Cumplir con funciones de

orientacion académica y
personal segun perfil
profesional

[ Aplicar estrategias de
enseflanza inclusiva y
atencion a la diversidad
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[] Participar en procesos de
formacion continua
especializada

"JAusencia de protocolos
claros de derivacion y
seguimiento de casos

[] Participar en programas de
desarrollo profesional
continuo del MINERD
Recursos:

[} Formacion académica en
ciencias de la educacion y
orientacion escolar

[] Experiencia profesional en
el manejo de estudiantes
adolescentes

[ Acceso a programas de
capacitacion del ISFODOSU
y otras instituciones

Estudiantes

[] Recibir apoyo oportuno
para problemas emocionales
y de salud mental

[} Mantener rendimiento
académico satisfactorio y
relaciones sociales

saludables

[] Acceder a servicios de
orientacion y
acompafiamiento
psicopedagdgico

"I Dificultades
emocionales que afectan
el desempefio académico
y social

Falta de espacios
seguros para expresar
problemas de salud
mental

Estigmatizaciéon e

incomprension del
entorno ante sintomas
depresivos o ansiosos

Mandatos:

(1 Cumplir con deberes
estudiantiles establecidos en
el reglamento escolar

[ Participar activamente en
procesos educativos y de
formacion integral

[ Respetar normas de
convivencia y buscar ayuda
cuando sea necesario
Recursos:

[ Capacidad de resiliencia y
adaptacion propias de la
adolescencia

[] Redes de apoyo entre
pares y grupos estudiantiles

Padres y madres

[] Garantizar el bienestar
emocional y académico de
sus hijos

[ Obtener informacion y
herramientas para apoyar la
salud mental familiar

[] Mantener comunicacion
efectiva con el centro
educativo sobre el progreso
estudiantil

'] Desconocimiento
sobre sintomas y manejo
de trastornos del estado
del animo

Dificultades para
comunicarse
efectivamente con
adolescentes

Falta de recursos
economicos para
atencion psicologica
especializada privada

Mandatos:

[J Cumplir con
responsabilidades parentales
establecidas en la Ley 136-
03

[] Participar en procesos
educativos y reuniones
programadas por el centro
[1 Colaborar con estrategias
de intervencion propuestas
por orientadores

Recursos:

[] Vinculo afectivo y
autoridad parental para
influir positivamente

[] Participacion en
asociaciones de padres y
redes de apoyo comunitario

Fuente: Elaborado por los investigadores, 2025
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CAPITULO 1
REVISION DE LITERATURA Y MARCO REFERENCIAL
2.1. Antecedentes

El presente capitulo contempla los antecedentes que permitiran construir el estado
del arte la investigacion, tales como: antecedentes internacionales, nacionales y locales.

Del mismo modo se contempla el marco tedrico y el marco conceptual.

2.1.1. Antecedentes internacionales

Sépala llevo a cabo en 2020 un estudio experimental titulado "Promoviendo la Salud
Mental y el Bienestar Psicologico en Estudiantes Universitarios: Un Ensayo Controlado
Aleatorizado de Tres Intervenciones de Bienestar" en la Universidad de Yale, Estados
Unidos. El objetivo fue examinar los efectos de tres intervenciones preventivas de
construccion de habilidades con practica supervisada que la investigacion pasada sugiere

que podrian mejorar la salud mental estudiantil.

Los resultados mostraron que comparado con el grupo control y controlando por los
niveles basales, el grupo SKY Campus Happiness beneficid seis resultados (depresion,
estrés, salud mental, afecto positivo, atencion plena y conexion social), el grupo EI
beneficidé un resultado (atencién plena), y el MBSR no benefici6 ninguno. Las
conclusiones indicaron que proporcionar programas psicoeducativos preventivos de
construccion de habilidades como SKY y EI, como suplemento a la atencion estandar,
puede ayudar a amortiguar la salud mental y el bienestar de los estudiantes mientras

proporciona alivio de la carga financiera y de consejeria en las universidades.

Se consulto el estudio de Malinauskas y Malinauskiene realizado en 2021 con el
titulo "Meta-Andlisis de Intervenciones Psicologicas para Reducir el Estrés, Ansiedad y
Depresion entre Estudiantes Universitarios durante la Pandemia de COVID-19" en la
Universidad Deportiva de Lituania. Su objetivo fue investigar los efectos de los programas
de intervencion basados en internet para reducir el estrés, ansiedad y depresion entre
estudiantes universitarios durante la pandemia de COVID-19 mediante la realizacion de

un meta-analisis.
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Los resultados incluyeron estudios que utilizaron ya sea la intervencion MBDI
guiada que incluia algun nivel de apoyo humano o las MBDI totalmente automatizadas. Se
concluy6 que las intervenciones digitales basadas en internet mostraron efectividad para
mejorar la salud mental de estudiantes universitarios durante la pandemia, siendo
particularmente efectivas aquellas que combinaban elementos automatizados con algin

nivel de guia humana.

Se encontro la investigacion de Li et. al. (2022), titulada "Prevalencia y Factores
Asociados de Sintomas de Depresion y Ansiedad entre Estudiantes Universitarios: Una
Revision Sistematica y Meta-analisis" en la Universidad de Ciencia y Tecnologia de
Huazhong, China. El objetivo fue evaluar la prevalencia global de sintomas de depresion

y ansiedad entre estudiantes universitarios y explorar factores asociados potenciales.

Los resultados revelaron que un total de 64 estudios con 100,187 individuos fueron
incluidos en el presente meta-analisis, encontrando altas tasas de prevalencia de estos
sintomas. Las conclusiones sugirieron que muchos estudiantes universitarios experimentan
sintomas de depresion y ansiedad, clarificando factores relacionados con estos trastornos
mentales, y que deben desarrollarse estrategias efectivas de prevencion e intervencion para

trastornos mentales entre estudiantes universitarios.

Zhang y Wang (2022), realizaron un estudio titulado "La Prevalencia Global de
Sintomas de Depresion y Ansiedad entre Estudiantes Universitarios y sus Factores
Influyentes" en la Universidad de Ciencia y Tecnologia de Huazhong, China. Su objetivo
fue destacar la valiosa contribucion del trabajo de Li y colegas a la investigacion, politicas
y practica contintias relacionadas con el diagnostico temprano y la prevencion de sintomas

de depresion y ansiedad en estudiantes universitarios.

Los resultados encontraron que la prevalencia de depresion (35.9%, 95%CI: 20.2—
51.7%) y sintomas de ansiedad (40.7%, 95%CI, 39.5-42.0%) fueron ambos mas altos en
estudios después del brote de COVID-19. Se concluyd que una mejor comprension del
estado especifico de los sintomas de depresion y ansiedad a nivel mundial y una mejor
identificacion de factores reguladores y predictores de sintomas pueden ser cruciales para
el tamizaje temprano, prevencion y tratamiento de sintomas de depresion y ansiedad para

estudiantes universitarios.
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Campbell (2022), llevo a cabo el estudio sistematico titulado "Factores que Influyen
en la Salud Mental de Estudiantes Universitarios en el Reino Unido: Una Revision
Sistematica" en la Universidad de Sheffield, Reino Unido. El objetivo fue identificar

factores asociados con la salud mental de estudiantes en educacion superior.

Los resultados mostraron que el empeoramiento de la salud mental de estudiantes en
educacion superior es una preocupacion de politica publica y el impacto de medidas para
reducir la transmision de COVID-19 ha aumentado la conciencia sobre este problema. Las
conclusiones indicaron que prevenir la mala salud mental y apoyar el bienestar mental
positivo necesita basarse en una comprension informada por la evidencia de qué factores

influyen en la salud mental de los estudiantes.

Gong et. al. (2023), desarrollaron una investigacion denominada "Efectos de las
Intervenciones Basadas en Mindfulness en Linea sobre la Salud Mental de Estudiantes
Universitarios: Una Revision Sistematica y Meta-andlisis" en universidades de China. Su
objetivo fue evaluar la efectividad de las intervenciones basadas en mindfulness (MBI)

entregadas en linea para mejorar la salud mental de estudiantes universitarios.

Los resultados mostraron que las MBI en linea fueron efectivas en mejorar la
depresion (diferencia media estandarizada [SMD] = —0.27; intervalo de confianza del 95%
[IC], —0.48 a —0.07; P = 0.008), ansiedad (SMD = —0.47; IC del 95%, —080 a —0.14; P =
0.006), estrés (SMD = —0.58; IC del 95%, —0.79 a —0.37; P <0.00001), y mindfulness. Las
conclusiones indicaron que las MBI en linea podrian mejorar efectivamente la salud mental
de estudiantes universitarios, sin embargo, se requieren ensayos controlados aleatorizados

adicionales rigurosamente disefiados.

Se consulto el estudio de Huang (2023), titulado "Efectos de la Intervencion de
Ejercicio Fisico en los Estados de Animo Depresivos y Ansiosos de Estudiantes
Universitarios: Un Meta-analisis de Ensayos Controlados Aleatorizados" en la Universidad
del Sureste, China. El objetivo de este meta-andlisis fue agregar y cuantificar
sistematicamente los hallazgos del efecto del ejercicio fisico sobre la depresion y ansiedad
en poblaciones no clinicas, evaluando si la intervencion de ejercicio fisico como medio no
farmacoldgico puede mejorar efectivamente los estados de animo depresivos y ansiosos de

estudiantes universitarios.
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El Meta-Analisis confirm¢ el papel efectivo y positivo del ejercicio fisico en reducir
los estados de animo depresivos y ansiosos de estudiantes universitarios. Se concluyé que
el ejercicio fisico puede usarse como un método no médico para mejorar el estado de salud

mental de estudiantes universitarios y promover el desarrollo completo.

Gonzalez et. al. (2023), realizaron una investigacion titulada "Mindfulness para
Mejorar la Salud Mental de Estudiantes Universitarios: Una Revision Sistematica y Meta-
analisis" en universidades espafiolas. Su objetivo fue analizar los efectos de un programa
de mindfulness sobre la salud mental en estudiantes universitarios. Los resultados
incluyeron 16 articulos que cumplian los criterios establecidos, con una distribucion de
afios desde 2013 hasta 2023, incluyendo 4,463 individuos que participaron en los estudios
seleccionados. Las conclusiones revelaron una mayor prevalencia de problemas de salud
mental en estos estudiantes comparados con pares no discapacitados, destacando la

necesidad de intervenciones especificas y personalizadas.

Riboldi et. al. (2023), llevaron a cabo un estudio denominado "Intervenciones
Digitales de Salud Mental para Sintomas de Ansiedad y Depresion en Estudiantes
Universitarios durante la Pandemia de COVID-19: Una Revision Sistematica de Ensayos
Controlados Aleatorizados" en la Universidad de Milano-Bicocca, Italia. El objetivo fue
evaluar la efectividad de intervenciones digitales de salud mental para sintomas de

ansiedad y depresion en estudiantes universitarios durante la pandemia.

Los resultados mostraron que los estudiantes universitarios son particularmente
vulnerables a problemas de salud mental, con ansiedad y depresion identificadas como las
condiciones més comunes. Se concluyé que durante la pandemia de COVID-19, el
distanciamiento social, el auto-aislamiento y las dificultades vinculadas a la ensefianza y

aprendizaje en linea han aumentado su carga de ansiedad y depresion.

Gallo et. al. (2023), desarrollaron una investigacion titulada "Un Ensayo Controlado
Aleatorizado de Mindfulness: Efectos sobre la Salud Mental de Estudiantes Universitarios"
en universidades brasilefias. Su objetivo fue investigar el impacto de una intervencion
basada en mindfulness (MBI) de 8 semanas adaptada a estudiantes universitarios del
Programa de Prevencion de Recaidas Basado en Mindfulness (MBSR) sobre diferentes

sintomas relacionados con problemas de salud mental.
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Los resultados mostraron mejoras en los sintomas de estrés (B = 5.76, p < 0.001),
depresion (B = 1.55, p < 0.01) e insomnio (B = 1.35, p = 0.020) desde el inicio de la
intervencion hasta el final. Las conclusiones indicaron que las técnicas de mindfulness
podrian servir un proposito mayor si también se ofrecen como una posibilidad de

psicoeducacion y auto-cuidado para aquellos con o sin sintomas de trastornos mentales.

Se encontrd la investigacion de Koelen et. al. (2024), titulada "Terapia Cognitivo-
Conductual Transdiagndstica Basada en Web, Guiada por Humanos o Computadora en
Estudiantes Universitarios con Ansiedad y Depresion: Ensayo Controlado Aleatorizado"
en la Universidad de Amsterdam, Paises Bajos. El objetivo fue demostrar potencialmente
la superioridad de 2 variantes de un programa iCBT transdiagnostico (iCBT guiada por
humanos y guiada por computadora) sobre cuidado usual en una muestra grande de

estudiantes universitarios.

Los resultados incluyeron un total de 801 estudiantes con niveles elevados de
ansiedad, depresion o ambos de una gran universidad en los Paises Bajos fueron reclutados
como participantes y aleatorizados a 1 de 3 condiciones. Se concluydé que las
intervenciones cognitivo-conductuales basadas en internet (iCBT) son tratamientos
eficaces para la depresion y la ansiedad, aunque no esta claro si agregar guia humana es

factible y beneficioso dentro de un entorno educativo grande.

Stricker et. al. (2024), realizaron un estudio denominado "Eficacia de un Programa
Breve de Terapia Cognitivo-Conductual Mezclada para el Tratamiento de Depresion y
Ansiedad en Estudiantes Universitarios: Estudio de Intervencion No Controlado" en la
Universidad de Diisseldorf, Alemania. Su objetivo fue evaluar la eficacia de un programa
novedoso bCBT que comprende sesiones breves (25 min), semanales de terapia presencial
combinadas con una aplicacién digital de salud basada en smartphone para tratar sintomas

leves a moderados de depresion o ansiedad.

Los resultados mostraron que la terapia cognitivo-conductual mezclada (bCBT)—Ila
combinacion de terapia cognitivo-conductual y aplicaciones digitales de salud mental—ha
sido cada vez mas utilizada para tratar trastornos de depresion y ansiedad. Las conclusiones
indicaron que, como un enfoque de tratamiento eficiente en recursos, bCBT parece
prometedora para abordar la creciente necesidad de servicios de atencion de salud mental,

por ejemplo, como una intervencion temprana antes de la cronificacion de sintomas.
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Zou et. al. (2024), llevaron a cabo una investigacion titulada "Depresion, Ansiedad
y Distorsion Cognitiva entre Estudiantes Universitarios: Un Estudio de Red Prospectivo
de Retraso Cruzado durante y después de la Pandemia de COVID-19" en universidades del
sur de China. El objetivo fue probar si la distorsion cognitiva (incluyendo formas de
rumiacion) influy6 en el desarrollo de depresion y ansiedad durante y después de la

pandemia, basandose en la teoria cognitiva de Beck.

Los resultados incluyeron un total de 2,709 estudiantes universitarios en el sur de
China que completaron medidas de auto-reporte de depresion y ansiedad como parte de un
cuestionario de tamizaje psicoldgico durante el confinamiento de COVID-19. Se concluyo
que la intervencion a través del entrenamiento de sensibilidad a la ansiedad para reducir
preocupaciones somaticas y la modificacion del sesgo atencional para aumentar la atencion

habitual a estimulos positivos puede reducir la ansiedad y depresion.

Se consultd el estudio de Berman et. al. (2024) sobre "Superando los Desafios de
Salud Mental en Educacion Superior: Una Revision Narrativa" realizado en multiples
universidades europeas. Su objetivo fue analizar los desafios de salud mental en educacion
superior e identificar soluciones escalables y costo-efectivas. Los resultados concluyeron
que los trastornos del estado de animo y ansiedad son predictores clave para el abandono
en educacion superior, con una brecha significativa de tratamiento en la cual muchos

estudiantes no buscan ayuda.

Las conclusiones indicaron que las intervenciones digitales y los enfoques de apoyo
entre pares pueden presentar formas costo-efectivas de expandir la gama de servicios
disponibles, aumentando asi la accesibilidad y proporcionando apoyo adaptado a las

necesidades especificas de los estudiantes.

Alvarado et. al. (2025), desarrollaron una investigacion denominada "Efecto de un
Programa de Mindfulness sobre Estrés, Ansiedad, Depresion, Calidad del Suefio, Apoyo
Social y Satisfaccion con la Vida: Un Estudio Cuasi-experimental en Estudiantes
Universitarios" en la Universidad César Vallejo, Pert. Su objetivo fue evaluar los efectos
de una intervencién basada en mindfulness sobre multiples dimensiones del bienestar

psicoldgico en estudiantes universitarios.
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Los resultados mostraron que tanto la evaluacion central del yo como el afecto
negativo median el efecto del mindfulness rasgo sobre la satisfaccion con la vida,
alineandose con la perspectiva de mindfulness hacia el significado. Las conclusiones
indicaron que las intervenciones de mindfulness ayudan a mejorar el bienestar individual
y las dindmicas sociales, mejorando el sentido de pertenencia a una comunidad, aunque las
practicas de mindfulness deben adaptarse para resonar con necesidades y expectativas

culturales especificas.

2.1.2. Antecedentes nacionales

Sanchez (2024), llevoé a cabo el estudio titulado "Prevalencia de Ansiedad de Estado,
Rasgo, Generalizada y Social, y Bienestar entre Estudiantes Universitarios en una
Universidad de la Republica Dominicana: Un Estudio con Muestra Probabilistica",
desarrollado en la Universidad Iberoamericana (UNIBE). El objetivo de la investigacion
fue determinar los niveles de prevalencia de diferentes tipos de ansiedad y bienestar en

estudiantes universitarios dominicanos.

Los resultados revelaron que el 42.29% de los estudiantes padece ansiedad de
estado, el 52.93% ansiedad de rasgo, el 38.56% ansiedad generalizada moderada a severa,
y el 21.81% ansiedad social moderada a alta. Las conclusiones establecieron que los
adultos emergentes (18-25 afios) presentan una mediana de prevalencia de ansiedad del
32% a nivel mundial, y que en Republica Dominicana se estima que el 6.44% de adultos
emergentes tiene ansiedad, siendo la incertidumbre y la ambigiiedad factores

desencadenantes principales.

Se consulto el estudio de Parra (2021,) titulado "Propuesta de intervencion para el
manejo del estrés académico y ansiedad relacionados al COVID-19 en estudiantes de
término de medicina en universidades dominicanas A y B”, en la Universidad Nacional
Pedro Henriquez Urefia (UNPHU). El objetivo fue demostrar la distribucion de niveles de
estrés académico, ansiedad y bienestar psicoldgico, asi como desarrollar una propuesta de
intervencion. Los resultados mostraron que ambas universidades presentaron niveles
severos de ansiedad, destacandose el sintoma de bloqueo, y dificultades para controlar las
emociones. Las conclusiones indicaron que la Universidad B mostré mayor incidencia de
sintomas de estrés y ansiedad debido a la poca adaptacion a la modalidad virtual durante

la pandemia.
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Se encontr6 la investigacion de Sosa (2023), titulada "Estudio de caracterizacion de
la salud mental y el estigma en estudiantes universitarios como estrategia para la mejora
del rendimiento académico", Universidad Auténoma de Santo Domingo (UASD) titulada.
El objetivo fue caracterizar los aspectos de salud mental y estigma asociado en estudiantes
universitarios para mejorar el rendimiento académico. Esta investigacion se encuentra en

proceso de desarrollo, por lo que los resultados y conclusiones atin no estan disponibles.

Martinez (2024), llevd a cabo la creacion del Observatorio de Salud Mental y
Bienestar en la Pontificia Universidad Catolica Madre y Maestra (PUCMM), bajo la
coordinaciéon del Dr. Zoilo Garcia. El objetivo fue generar datos confiables sobre
prevalencia y tendencias de trastornos de salud mental en Republica Dominicana,
incluyendo sintomatologia ansiosa, depresiva y variables psicosociales. Los resultados
preliminares han identificado la implementacion de protocolos transdiagndsticos como
PsicAP para tratamientos breves de ansiedad y depresion, y el desarrollo de la aplicacion
ArmonlA para evaluacién y prevencion. Las conclusiones establecen la necesidad de
politicas publicas basadas en evidencia y cooperacion multisectorial para abordar la crisis

de salud mental en el pais.

2.2. Marco Teorico

2.2.1. Los trastornos del estado del animo

Los trastornos del estado del animo constituyen una problematica de salud mental de
creciente relevancia en el contexto educativo contemporaneo. Estos trastornos,
caracterizados por alteraciones significativas en el humor, las emociones y el
comportamiento, han experimentado un incremento notable en la poblacion estudiantil,
especialmente a partir de los eventos disruptivos globales como la pandemia de COVID-
19. La comprension integral de estos trastornos es fundamental para el desarrollo de

estrategias educativas efectivas que promuevan el bienestar integral de los estudiantes.

En este sentido, Apaza et al. (2020), sefialan que las medidas inadecuadas para
enfrentar situaciones de crisis pueden conducir a trastornos psicolégicos como el estrés
postraumatico, depresion, ansiedad, trastornos de panico y de conducta, por factores como

separacion de la familia, dolor, duelo, soledad, entre otros.
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Asimismo, la etapa del ciclo vital en la que se encuentran la mayoria de los
estudiantes universitarios de pregrado, es la adolescencia tardia, cuando se acentian
algunos problemas de salud mental que no se presentan con tanta frecuencia en etapas

previas, como los trastornos del estado de animo y la ansiedad.

La investigacion contemporanea ha demostrado que a nivel internacional se han
realizado diversas investigaciones aplicadas a estudiantes universitarios; en México el
53.2% presentaron problemas de ansiedad, el 47.8% presentaron estrés, asimismo un 29%
evidencid algun trastorno asociado a la depresion. Estas cifras revelan la magnitud del
problema y la necesidad urgente de abordar integralmente los trastornos del estado del

animo en el ambito educativo.

Por otra parte, segin plantea Camargo (2020), las investigaciones en torno a la salud
mental han tenido un aumento considerable en los ultimos afios, donde los factores
psicosociales se han convertido en determinantes de supervivencia, siendo los estados
emocionales positivos aspectos influyentes para los resultados de salud fisica. Esta
perspectiva subraya la importancia de considerar los trastornos del estado del animo no
como entidades aisladas, sino como parte de un complejo sistema biopsicosocial que afecta

multiples dimensiones del desarrollo humano.

2.2.1.1. Nivel de conocimiento que poseen los docentes sobre los trastornos del
estado del Animo

La comprension que poseen los docentes sobre los trastornos del estado del dnimo
constituye un factor determinante en la identificacion temprana y el manejo adecuado de
estas condiciones en el contexto escolar. Sin embargo, las investigaciones recientes revelan
importantes brechas en el conocimiento docente que requieren atencion prioritaria para

mejorar la calidad de la atencion educativa.

De manera preocupante, Diaz (2019), en su investigacion determin6 que los docentes
que padecen estrés estan propensos a desarrollar burnout por los constantes factores de
riesgo psicosocial que se les presenta, enfatizando la convivencia a diario que tienen con
los estudiantes. Esta situacion paradojica sugiere que los propios educadores enfrentan
desafios significativos en su salud mental, lo que puede comprometer su capacidad para

reconocer y abordar los trastornos del estado del &nimo en sus estudiantes.
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Adicionalmente, Garcia et. al. (2021), sehalan que tanto la depresion como la
ansiedad generan alteraciones del humor manifestados con irritabilidad, falta de capacidad
de sentir placer, apetito, insomnio. Esta comprension clinica basica resulta fundamental
para que los docentes puedan identificar signos tempranos de trastornos del estado del

animo en sus estudiantes.

La formacion docente en salud mental emerge como una necesidad critica,
especialmente considerando que la investigacion busca analizar los factores que incidieron
en la percepcion de ansiedad académica manifestada por docentes de instituciones de
educacion superior en Iberoamérica, durante las primeras semanas de confinamiento a
causa de la Covid-19. Los resultados de estos estudios indican que los propios educadores
experimentan niveles significativos de ansiedad, lo que puede afectar su capacidad para

brindar apoyo efectivo a estudiantes con trastornos similares.

Es fundamental reconocer que Castillo et. al. (2020), refieren que los docentes
experimentan depresion y ansiedad por el rol académico que cumplen con toda la

comunidad estudiantil por estar expuestos a estresores agudos de diversa indole.

Esta realidad subraya la importancia de desarrollar programas de formacion integral
que no solo fortalezcan el conocimiento tedrico sobre los trastornos del estado del d&nimo,
sino que también proporcionen herramientas de autocuidado y manejo del estrés para los

propios educadores.

2.2.2. Frecuencia con que se presentan casos de trastornos del estado del animo en
los estudiantes

La prevalencia de los trastornos del estado del animo en la poblacion estudiantil ha
experimentado un incremento alarmante en los Ultimos afios, convirtiéndose en una
preocupacion prioritaria para las instituciones educativas a nivel global. Los datos
epidemiologicos recientes revelan una realidad compleja que requiere atencion inmediata

y estrategias de intervencién multidimensionales.
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Segun los hallazgos de Garcia et. al. (2021), los estudiantes referian en unos casos
sintomas somaticos (cefaleas, alteraciones del suefio, sintomas neurovegetativos, etc.), y
en otros conductuales y cognitivos (irritabilidad, falta de concentracidon, angustia)
asociados con trastornos psicoldgicos, como la ansiedad y la depresion. Esta manifestacion
diversificada de sintomas subraya la complejidad del fenomeno y la necesidad de

desarrollar marcos de comprension integral.

Los datos especificos sobre prevalencia indican que, en el Peru, la investigacion
referente a los factores asociados a depresion, ansiedad y estrés en el contexto de la
pandemia por Covid-19 aplicado a policias de Lima encontraron que las prevalencias
fueron de 11.43%, 10% y 7.62%, respectivamente. Aunque estos datos corresponden a una
poblacion especifica, proporcionan un marco de referencia para comprender la magnitud

del problema en diferentes sectores de la sociedad.

En el contexto educativo especificamente, el 86.3% de los participantes presentan
un nivel de estrés moderado, se identifico que los estimulos estresores mas frecuentes son
las evaluaciones de los profesores, la sobrecarga de tareas y trabajos escolares y el tiempo
limitado para hacer los trabajos. Estos hallazgos revelan que los factores académicos
constituyen elementos desencadenantes significativos de trastornos del estado del &nimo

en la poblacion estudiantil.

Particularmente preocupante es el hecho de que la ansiedad puede mejorar el
rendimiento hasta cierto punto, pero que niveles elevados ejercen un efecto perjudicial, ya
que se asocia con sintomas cognitivos, psicofisiologicos y conductuales que interfieren en
la concentracion y llevan a la evitacion de actividades escolares. Esta relacion compleja
entre ansiedad y rendimiento académico sugiere la necesidad de intervenciones precisas y

diferenciadas.

La evidencia también indica que los trastornos por ansiedad y por depresion pueden
afectar de manera considerable a la asistencia a la escuela, el estudio y el rendimiento
académico. El retraimiento social puede agravar el aislamiento y la soledad. La depresion
puede llevar al suicidio. Esta realidad subraya la gravedad del problema y la urgencia de

implementar sistemas de deteccion y intervencion temprana en las instituciones educativas.
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2.2.3. Estrategias psicopedagogicas para abordar los trastornos del estado del Animo
en los estudiantes.

Las estrategias psicopedagodgicas contemporaneas para abordar los trastornos del
estado del animo en estudiantes han evolucionado hacia enfoques integrales que combinan
elementos preventivos, intervenidos y de promocion del bienestar. Estas estrategias
reconocen la complejidad multifactorial de los trastornos del estado del animo y la
necesidad de intervenciones sistematicas que involucren a toda la comunidad educativa.
Segun De Leon, (2025), las principales estrategias psicopedagogicas que se implementan

para abordar dichos trastornos son:

Estrategias de intervencion psicopedagdgica integral: El objetivo de esta
investigacion es evaluar como las estrategias psicopedagdgicas pueden mejorar el
aprendizaje inclusivo, efectivo y significativo en estudiantes con trastornos de aprendizaje,
incorporando la educacion emocional para fortalecer el bienestar de los estudiantes. Esta
aproximacion integral reconoce que los trastornos del estado del animo requieren

intervenciones que consideren multiples dimensiones del desarrollo estudiantil (De Ledn,

2025).

Enfoques multisensoriales y tecnolégicos: De Leon (2025), destaca la necesidad
de estrategias de intervencion efectivas para estudiantes con dislexia y disgrafia, donde se
muestra la importancia de capacitar a los docentes en el uso de enfoques multisensoriales,
la integracion de la tecnologia y la aplicacion de perspectivas neuropsicologicas y
psicolingliisticas. Estas estrategias pueden adaptarse para abordar los componentes

cognitivos de los trastornos del estado del animo.

Estrategias de regulacion emocional: Los resultados indicaron que el nifio
experimentaba dificultades en la regulacion emocional, especialmente ante cambios en la
rutina y situaciones de frustracion, ademas de presentar desafios en la interpretacion de
normas sociales e interaccion con sus compafieros de aula. La regulaciéon emocional
emerge como un componente fundamental en el abordaje de los trastornos del estado del

animo (De Ledn, 2025).
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Estrategias basadas en gamificacion y actividad fisica: Los resultados indican
estrategias psicopedagogicas como la gamificacion, juegos serios, intervencion fisica
deportiva con juegos aerobicos, pausas activas con estiramientos y ejercicios ligeros y el
aspecto musical. Estas estrategias innovadoras aprovechan elementos ludicos y de

actividad fisica para promover el bienestar emocional (De Leon, 2025).

Uso de apoyos visuales y estructuracion del entorno: Se identificé que el uso de
apoyos visuales, historias sociales y la estructuracion del entorno favorecia su comprension
y autonomia dentro del aula. Estas estrategias pueden ser particularmente efectivas para
estudiantes que experimentan ansiedad o depresion relacionada con la incertidumbre o la

falta de estructura.

Colaboracion familia-escuela: La aplicacion de estas estrategias permitira observar
avances en la expresion de emociones y la participacion en actividades grupales,
evidenciando la importancia de la colaboracion entre familia y escuela para fortalecer el
desarrollo socioemocional. Esta colaboracion es esencial para el éxito de cualquier
intervencion psicopedagogica.
2.2.3.1. Estrategias psicopedagogicas que se promueven desde el Ministerio de
Educacion de la Republica Dominicana para abordar los trastornos del estado del
animo en los estudiantes.

El Ministerio de Educacion de la Republica Dominicana ha desarrollado una serie de
iniciativas y programas orientados a abordar los trastornos del estado del animo en el
contexto educativo, aunque la informacion especifica sobre estas estrategias requiere una
contextualizacién dentro del marco mas amplio de politicas de salud mental en el &mbito
educativo regional. A continuacion, se describen las estrategias que se promueven desde el

MINERD:

Colaboracion intersectorial con el Ministerio de Salud: El ministro de Salud,
Victor Atallah, destaco las acciones que se realizan para contribuir con el bienestar de la
salud mental de la poblacion, entre ellas las atenciones brindadas a mas de 15,000 personas
a través del centro de contacto Cuida tu Salud Mental, desde su puesta en funcionamiento.

Esta iniciativa demuestra el enfoque intersectorial para abordar la salud mental.
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Programas de orientacion psicologica en escuelas: Desde esta institucion se
trabaja, junto con el Ministerio de Educacion, en la prevencion y mejoria de la salud mental
de los estudiantes, a través del aumento de las orientaciones psicoldgicas en las escuelas.
Esta estrategia reconoce la importancia de la presencia de profesionales de salud mental en

el contexto educativo.

Inclusion familiar en los programas de salud mental: En las orientaciones
psicologicas también seran incluidas las familias de los estudiantes para lograr una salud
mental integral en la poblacion. Esta aproximacion sistémica reconoce el papel

fundamental de la familia en el bienestar mental de los estudiantes.

Deteccion temprana en servicios de emergencia: Se trabaja en la incorporacion de
la deteccion de trastornos psicoldgicos en las emergencias de los hospitales, con preguntas
a los pacientes sobre salud mental y la recopilacion de las historias de vida en un
formulario. Esta estrategia busca identificar casos de manera temprana en diferentes puntos

del sistema de salud.

Fortalecimiento de recursos humanos: Para lograr una mayor efectividad en el
tratamiento de salud mental tienen proyectado, junto con el Servicio Nacional de Salud
(SNS), la incorporacion de mas psicologos y siquiatras en las areas. El fortalecimiento del
recurso humano especializado es fundamental para la implementacion efectiva de las

estrategias.

2.2.4. Participacion de los padres de familia en las actividades relacionadas con la
salud mental de sus hijos en el ambito escolar.

La participacion de los padres de familia en las actividades relacionadas con la salud
mental de sus hijos constituye un elemento fundamental para el éxito de cualquier
intervencion psicopedagogica en el contexto escolar. La investigacion contemporanea ha
demostrado consistentemente que el apoyo familiar efectivo se correlaciona
significativamente con mejores resultados en salud mental y rendimiento académico de los

estudiantes (Camargo, 2020).

La evidencia cientifica indica que se pudo verificar que el acompafiamiento
emocional de los padres de familia impacta favorablemente en el éxito escolar de los nifios
y adolescentes. Ademas, entienden al apoyo que brindan a sus hijos como una tutoria

parental, en algunos casos mas constante que en otros.
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Esta perspectiva subraya la importancia de conceptualizar la participacion parental
como un proceso continuo y diferenciado segun las necesidades especificas de cada
familia. Segin Cardozo, (2021), en el contexto de la salud mental especificamente, otros
determinantes importantes de la salud mental de los adolescentes son el buen ambiente en

el hogar y las relaciones con sus compatfieros.

La violencia, en particular la violencia sexual y el acoso escolar, una crianza muy
severa por parte de los progenitores y los problemas graves de indole socioecondmica o de
otro tipo son riesgos conocidos para la salud mental. Esta realidad destaca la naturaleza
bidireccional de la influencia familiar, que puede actuar tanto como factor protector como
de riesgo. Los hallazgos de investigacion revelan que las familias funcionales se definen,
por ser sanas y por presentar una comunicacion clara, y directa, delimitan roles entre sus
miembros, habilidad para resolver inconvenientes, cohesion, comprension y solidaridad,
lo que les permite avanzar. Esta caracterizacion de la funcionalidad familiar proporciona
un marco para evaluar y promover la participacion efectiva de los padres en el cuidado de

la salud mental de sus hijos.

Sin embargo, la realidad de la participacion parental presenta desafios significativos.
En relacion con las causas que estan limitando la participacion de la familia en las
actividades escolares, el 85% planted que no tenian tiempo con sus diversas ocupaciones
en casa y en el trabajo; el restante 15% se refirio a problemas familiares y de salud. Estas

barreras requieren estrategias especificas para facilitar la participacion parental efectiva.

Adicionalmente, los padres identificaron otras causas relacionadas con esta
problematica; en primer lugar, que la escuela cuenta con un horario docente muy estricto
lo que impide su participacion en determinadas actividades escolares, por lo cual seria
importante como accion la necesidad de flexibilizar los horarios escolares. Esta
observacion sugiere la necesidad de modificaciones estructurales en las instituciones

educativas para facilitar la participacion parental (Cardozo, 2021).

La investigacion también indica que es importante para los padres mantener una
constante comunicacion, mas abierta al dialogo que al juicio o imposicidn, ya que estimula
la confianza y la participacion en la sociedad mas consciente y segura, junto a una
formacion mas auténtica. Esta aproximacion dialdgica es particularmente relevante cuando

se abordan temas sensibles relacionados con la salud mental.
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2.2.5. Recursos para atender los casos de alumnos con trastornos del estado del animo

Los recursos para atender casos de estudiantes con trastornos del estado del animo
han evolucionado significativamente en los ultimos afios, incorporando enfoques
multidisciplinarios y tecnologias innovadoras. La comprension actual reconoce que estos
recursos deben organizarse en un continuum de cuidado que abarque desde la promocién
y prevencion hasta la intervencion especializada y el seguimiento longitudinal. Bermudez,
(2019), resalta los principales recursos para trabajar los trastornos del estado de animo en

los centros educativos:

Servicios de apoyo psicolégico institucional: Los servicios, conforme con el
programa de educacion individualizado (IEP) del estudiante, que se desarroll6 segun la
Parte B de la Ley de Educacion para Individuos con Discapacidades (IDEA) o el plan que
se desarrolld conforme al Articulo 504 de la Ley de Rehabilitacion de 1973. Estos marcos

legales proporcionan la base para el desarrollo de servicios especializados.

Programas de deteccion temprana: Capacitar a los educadores y administradores
con las habilidades necesarias para reconocer signos de posibles problemas de salud mental
y guiar a los estudiantes hacia los recursos adecuados. La formacion del personal educativo

constituye un recurso fundamental para la identificacion temprana de casos.

Recursos de intervencion psicoeducativa: Los recursos incluidos proponen que la
institucion educativa cree un programa que aborde especificamente la salud mental de los
estudiantes. Esta sintesis puede proveer lineamientos que faciliten la toma de decisiones.
Los programas institucionales especializados emergen como recursos esenciales para el

abordaje sistematico.

Flexibilizacion de politicas académicas: Aplicar politicas académicas flexibles.
Ofrecer facilidades como prorrogas en los plazos de entrega, espacios de examinacion
alternativos o permisos de salud mental para ayudar a los estudiantes que los necesiten para
recuperarse. La adaptacion de las exigencias académicas constituye un recurso

fundamental para el bienestar estudiantil.
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Programas de sensibilizacion y desestigmatizacién: Sensibilizar sobre la salud
mental y combatir las ideas preconcebidas y la estigmatizacion. Poner en marcha campanas
de difusion destinadas a aumentar los conocimientos sobre salud mental entre los
estudiantes, el personal y la poblacion general. La educacion y sensibilizacion constituyen

recursos preventivos fundamentales.

Recursos tecnolégicos y plataformas digitales: La OMS esta disefiando y poniendo
a prueba intervenciones psicologicas para tratar trastornos emocionales en los adolescentes
y orientaciones sobre servicios de salud mental para este grupo de edad que se pueden
adaptar a las necesidades de cada contexto. Las intervenciones digitales representan

recursos innovadores con gran potencial de alcance.

2.2.5.1. Recursos que se promueven desde el Ministerio de Educacion de la Reptublica
Dominicana atender los casos de alumnos con trastornos del estado del animo

Los recursos promovidos desde el Ministerio de Educacion de la Republica
Dominicana para atender casos de estudiantes con trastornos del estado del animo se
enmarcan dentro de una estrategia nacional mas amplia de salud mental y bienestar
educativo, desarrollada en coordinacién con otras instituciones gubernamentales y
organizaciones internacionales. A continuacion, se describen los recursos especificos que
se promueven desde la institucionalidad educativa dominicana:

Centro de Atencion a la Salud Mental: DestacO como una de las acciones
importantes para el cuidado de la salud mental, la creacion y desarrollo del Centro de
Atencion a la Salud Mental del Ministerio de Salud, "por el cual el pais ha recibido
reconocimientos internacionales". Este centro constituye un recurso especializado de

referencia nacional.

Sistema de contacto y apoyo telefonico: Las acciones que se realizan para
contribuir con el bienestar de la salud mental de la poblacidn, entre ellas las atenciones
brindadas a mas de 15,000 personas a través del centro de contacto Cuida tu Salud Mental,
desde su puesta en funcionamiento. Esta plataforma proporciona acceso inmediato a

recursos de apoyo psicoldgico.

Fortalecimiento de recursos humanos especializados: Tienen proyectado, junto
con el Servicio Nacional de Salud (SNS), la incorporacion de mas psicologos y siquiatras
en las areas para lograr una mayor efectividad en el tratamiento de salud mental. La
expansion del personal especializado constituye un recurso fundamental para la atencién

directa.



39

Enfoque de ciclo de vida: El Ministerio de Salud trabaja en la atencion de la salud
mental en todo el ciclo de vida, desde la nifiez, la adolescencia, la juventud y los adultos.
Esta aproximacion integral reconoce las necesidades diferenciadas segun la etapa de

desarrollo.

Apoyo de organismos internacionales: La representante en el pais de la
Organizacién Panamericana de la Salud (OPS), Alba Maria Ropero Alvarez, mostrd su
satisfaccion por ser parte de este Foro de Salud Mental, en el cual se profundizan las
estrategias y acciones para mejorar la salud de las personas, especialmente en el marco de
la atencion primaria en salud. El apoyo técnico internacional fortalece la capacidad de

respuesta nacional.

Plan Nacional de Educacion Horizonte 2034: El Plan de Educacion Horizonte
2034 del Ministerio de Educacion de la Republica Dominicana establece marcos
estratégicos para el desarrollo integral de los estudiantes, aunque la informacion especifica

sobre recursos de salud mental requiere mayor desarrollo en documentos especializados.
2.3. Marco conceptual

Docente: Segun Castillo et al. (2023), el docente es un pilar en el desarrollo social y
constructivo de toda sociedad que debe asumir un rol de guia y mediador en las actuales
dindmicas de practica educativa, realizando una labor clave para el desarrollo integral y

avances que marcan la sociedad.

Estado del animo: El estado de 4&nimo se refiere a un conjunto de sentimientos que
se mantienen de forma relativamente estable a medio plazo, y que nos facilitan o dificultan

la puesta en marcha de determinados comportamientos (Libertia Psicologia, 2025).

Estrategias: Chiavenato (2025, plantea que las estrategias se refieren a diversas
elecciones administrativas que existen entre opciones, es decir se constituyen en el medio
para lograr el fin (objetivo deseado), son acciones que se definen para consolidar el logro

de los resultados propuestos.

Estrategias psicopedagégicas: Segun Vega (2024), las estrategias psicopedagogicas
son fundamentales para fortalecer el progreso lingiiistico en los alumnos, promoviendo

habilidades comunicativas y superando dificultades.
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Estudiante: Un estudiante es cualquier persona que se dedica al aprendizaje, ya sea
a través de métodos formales o informales, reflejando un cambio en la forma en que se

conceptualiza la educacion y el aprendizaje en general (Nueva Escuela Mexicana, 2025),

Nivel secundario: Segin la Secretaria de Educacion Publica de México (2024), la
Educacion Secundaria constituye el altimo nivel de la Educacion Basica, en el cual los
estudiantes consolidan el perfil de egreso para contribuir con el desarrollo de las

competencias para la vida.

Orientador: Es el profesional que representa para el sistema educativo, el agente
posibilitador de los medios para llevar al sujeto a conseguir informacion sobre si mismo, a
identificar sus necesidades, asi como tomar decisiones como aspectos fundamentales

dentro del desarrollo de su proyecto vital (Aceves y Simental, 2023),

Trastornos: Segln la Organizacion Mundial de la Salud (2022), un trastorno mental
se caracteriza por una alteracion clinicamente significativa de la cognicion, la regulacion
de las emociones o el comportamiento de un individuo, que por lo general va asociado a

angustia o a discapacidad funcional en otras areas importantes.

Trastornos del estado del animo: Unobravo (2024), plantea que los trastornos del
estado de animo afectan a las esferas emocional, cognitiva y conductual y se caracterizan
por una alteracion disfuncional y duradera del estado de animo, por lo que también se

denominan trastornos del humor.
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CAPITULO 111
PROPUESTA DE SOLUCION DEL PROBLEMA SELECCIONADO

3.1. Descripcion de la Propuesta

Los trastornos del estado del animo en adolescentes constituyen uno de los desafios
mas apremiantes en el contexto educativo contemporaneo, afectando no solamente el
bienestar emocional de los estudiantes, sino también su rendimiento académico y
desarrollo social. La adolescencia representa un periodo critico caracterizado por
transformaciones biologicas, psicologicas y sociales que incrementan la vulnerabilidad

ante estos trastornos.

En el Distrito Educativo 16-01, especificamente en los centros Politécnico Juan
Sanchez Ramirez y Politécnico José Adon Adames Abreu, esta problematica ha alcanzado
niveles que demandan una intervencion estructurada y fundamentada cientificamente. La
necesidad de disenar estrategias preventivas y correctivas que fortalezcan las capacidades
institucionales, involucren activamente a las familias y garanticen el acceso a recursos
especializados se ha convertido en una prioridad impostergable para salvaguardar la salud

mental de la poblacion estudiantil del nivel secundario.

A partir de las deficiencias identificadas en el diagnostico, particularmente la
carencia de formacion especializada del personal docente y orientadores, se desarrollard
una intervencion psicopedagogica integral que abordara multiples dimensiones del
problema. Esta propuesta se fundamentard en tres ejes estratégicos que operaran de manera
sinérgica para generar un cambio sustancial en la forma como se detectan, previenen y

atienden los trastornos del estado del animo en ambos centros educativos.

El primer eje contemplard un programa intensivo de capacitacion dirigido al personal
docente y orientadores, donde se fortalecerdn las competencias para la identificacion
temprana de signos y sintomas asociados a trastornos del estado del animo. Se
implementaran talleres teorico-practicos que incluiran estudios de casos, simulaciones y
protocolos de actuacion basados en evidencia cientifica actualizada. Los participantes
desarrollaran habilidades para distinguir entre cambios emocionales propios de la

adolescencia y manifestaciones clinicas que requieren intervencion especializada.
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El segundo eje se enfocara en la creacion de una red de apoyo familiar mediante
escuelas para padres y estrategias de comunicacion efectiva. Se disefiardn sesiones
formativas donde las familias adquirirdn conocimientos sobre los trastornos del estado del
animo, aprenderan a identificar sefales de alerta en sus hijos y desarrollardn herramientas
de acompafiamiento emocional. Se estableceran canales de comunicacion permanentes
entre el centro educativo y las familias para garantizar un seguimiento coordinado de los

casos detectados.

El tercer eje consistird en la estructuracion de protocolos de intervencion y sistemas
de referencia que facilitaran la atencion especializada de los estudiantes que lo requieran.
Se desarrollaran rutas de actuacion claras que definirdan los pasos a seguir desde la
deteccion inicial hasta la intervencion profesional. Se estableceran convenios con
instituciones de salud mental para garantizar el acceso oportuno a servicios psicologicos y

psiquiatricos cuando la situacion lo demande.

La implementacion de esta propuesta generara transformaciones significativas en
multiples niveles dentro del Distrito Educativo 16-01. Los docentes y orientadores
incrementaran sus capacidades diagndsticas en aproximadamente, lo que permitira detectar
casos en etapas tempranas y prevenir el agravamiento de los trastornos. Esta mejora en las
competencias profesionales se traducird en intervenciones mas oportunas y efectivas que

beneficiaran directamente a la poblacion estudiantil vulnerable.

En el &mbito familiar, se producird un cambio sustancial en la comprension y manejo
de los trastornos del estado del animo. Las familias participantes desarrollaran habilidades
de comunicacion asertiva, aprenderan estrategias de apoyo emocional y se convertiran en
agentes activos en el proceso de recuperacion de sus hijos. La participacion parental activa
se asocia con mejores resultados académicos y conductas mas saludables en los

adolescentes, lo que contribuira al bienestar integral de los estudiantes.

Los estudiantes del Politécnico Juan Sanchez Ramirez y del Politécnico José Adon
Adames Abreu experimentaran una reduccion significativa en la incidencia y severidad de
los trastornos del estado del animo. El ambiente escolar se tornara mas comprensivo y
contenedor, facilitando que los adolescentes se sientan seguros para expresar sus
dificultades emocionales. Se espera una disminucion del ausentismo escolar, una mejora

en el rendimiento académico y un fortalecimiento del clima institucional.
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A nivel institucional, ambos centros educativos consolidaran sus capacidades para
abordar problematicas de salud mental, posicionandose como referentes en el distrito. Se
estableceran sistemas de monitoreo y seguimiento que permitiran evaluar continuamente
la efectividad de las intervenciones y realizar ajustes necesarios. La creacion de redes de
apoyo interinstitucionales facilitara el acceso a recursos especializados y fortalecera la

sostenibilidad de las acciones implementadas.

3.2. Alcances y limite:

Investigativo: Propuesta para trabajar los Trastornos del Estado del Animo de los
estudiantes del Nivel Secundario, Distrito Educativo 16-01.

Espacial: La propuesta se desarrollara especificamente en el Politécnico Juan
Sanchez Ramirez y el Politécnico Jos¢ Adon Adames Abreu, ambos pertenecientes al
Distrito Educativo 16-01. Las actividades se realizaran dentro de las instalaciones
escolares, aprovechando los espacios disponibles y garantizando la accesibilidad de todos

los participantes.

Temporal: El desarrollo e implementacion de la propuesta se llevard a cabo en

periodo académico 2025-2026.

Personal: El programa involucrara activamente a todos los actores de la comunidad
educativa de los Centros Educativos antes sefialados. Esta participacion amplia y diversa

garantizard la pertinencia y efectividad de las estrategias implementadas.
3.3. Objetivos:

3.3.1. Objetivo General:

Fortalecer las capacidades docentes de los centros educativos Politécnico Juan
Sanchez Ramirez y del Politécnico Jos¢ Adon Adames Abreu en la deteccion temprana,
prevencion e intervencion inicial de trastornos del estado del 4nimo en estudiantes del

Nivel Secundario.
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3.3.2. Objetivos Especificos

1.

Desarrollar las competencias profesionales de docentes y orientadores en la

identificacion de signos y sintomas de trastornos del estado del &nimo

Promover la participacion activa de las familias en el proceso de prevencion y

apoyo emocional de los estudiantes

Establecer protocolos de intervencion y sistemas de referencia estructurados que
faciliten la atencion oportuna y especializada de estudiantes que presenten

trastornos del estado del animo.
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3.4. Plan de Accion
Objetivos Tareas Recursos Responsables
Desarrollar las Disefiar contenidos y
competencias materiales del programa de
profesionales de capacitacion basados en (Blggtll.puta(}oras
docentes y orientadores | evidencia cientifica ! 1qg1r?1 13
en la identificacion de actualizada ;iptecfla 1za ; tal
signos y sintomas de . TS atatorma digita
Realizar diagnostico inicial | Material didactico . .,
trastornos del estado del L . . Equipo de gestion
im de conocimientos y Cuestionarios Orientad
animo necesidades formativas del | impresos Pr,l efllta ores
ersonal docente ios digi S1C0I0L0
p y Formularios digitales Dinamizador TIC

orientadores

Ejecutar talleres teorico-
practicos sobre
identificacion de signos y
sintomas de trastornos del
estado del animo

Desarrollar instrumentos
de evaluacion diagnostica
y protocolos de deteccion
temprana

Espacio fisico para
aplicacion
Proyector

Material audiovisual
Refrigerios
Computadoras,
software de disefio
validacion por
expertos

Especialistas en
manejo de casos
clinicos de
trastornos

Promover la
participacion activa de
las familias en el
proceso de prevencion y
apoyo emocional de los
estudiantes

Identificar y convocar a las
familias de estudiantes con
mayor vulnerabilidad o
necesidad de apoyo

Disefiar contenidos de las
sesiones de escuela para
padres sobre trastornos del
estado del animo

Ejecutar talleres
formativos para familias
sobre identificacion de
sefiales de alerta y
estrategias de apoyo

Realizar sesiones de
seguimiento y
asesoramiento familiar
personalizado

Evaluar el nivel de
participacion y satisfaccion
de las familias con las
actividades implementadas

Base de datos
estudiantil

Sistema de
comunicacion
telefonica

Cartas de invitacion
Materiales didacticos
Presentaciones
digitales

Folletos informativos
Proyector

Material audiovisual
Refrigerios

Espacio adecuado
Registros de
seguimiento
Encuestas de
satisfaccion
Registros de
asistencia

Equipo de gestion
Orientadores
Psicélogo
Dinamizador TIC
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Establecer protocolos de
intervencion y sistemas
de referencia
estructurados que
faciliten la atencion
oportuna y especializada
de estudiantes que
presenten trastornos del
estado del animo.

Disefiar protocolos de
actuacion desde la
deteccion hasta la
intervencion especializada

Establecer convenios con
instituciones de salud
mental para referencia de
€asos

Capacitar al personal en el
uso de protocolos y rutas
de actuacion

Implementar sistema de
registro y seguimiento de
casos detectados

Crear comité de
seguimiento institucional
de salud mental estudiantil

Evaluar la efectividad de
los protocolos
implementados y realizar
ajustes necesarios

Computadoras
Bibliografia sobre
protocolos
Documentos legales
Reuniones de
coordinacion
Manuales de
Protocolo impresos
Formatos de registro
Archivadores
Sistema digital de
seguimiento
Espacio de reuniéon
Agenda de sesiones
Instrumentos de
evaluacion

Analisis de casos

Equipo de gestion
Orientadores
Psicélogo
Dinamizador TIC
Especialistas en
elaboracion de
protocolos de
intervencion

Fuente: Elaborado por los investigadores, 2025




3.5 Cronograma de Implementacion

Tiempo en semana

10

11

12

13

14

15

16

17

18
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19

Objetivo Especifico 1: Desarrollar las competencias profesionales de
docentes y orientadores

Disefiar contenidos y materiales del programa de capacitacion

Realizar diagnostico inicial de conocimientos y necesidades formativas

Ejecutar talleres tedrico-practicos sobre identificacion de signos y sintomas

Implementar sesiones de practica mediante analisis de casos y simulaciones

Desarrollar instrumentos de evaluacion diagndstica y protocolos

Realizar evaluacion final de competencias adquiridas y certificaciones

Objetivo Especifico 2: Promover la participacion activa de las familias

Identificar y convocar a las familias de estudiantes vulnerables

Disefar contenidos de las sesiones de escuela para padres

Ejecutar talleres formativos para familias

Establecer canales de comunicacion permanente

Realizar sesiones de seguimiento y asesoramiento personalizado

Evaluar el nivel de participacion y satisfaccion de las familias

Objetivo Especifico 3: Establecer protocolos de intervencion y sistemas de
referencia

Diseiiar protocolos de actuacion desde deteccion hasta intervencion

Establecer convenios con instituciones de salud mental

Capacitar al personal en el uso de protocolos y rutas de actuacion

=

Implementar sistema de registro y seguimiento de casos

Crear comité de seguimiento institucional de salud mental

Evaluar efectividad de protocolos y realizar ajustes necesarios

Fuente: Elaborado por los investigadores, 2025
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3.6. Presupuesto

Descripcion Cantidad Precio unitario Total
Facilitador especialista | g oo RDS$ 3,000.00 RD$ 15,000.00
en salud mental
Material didactico
impreso (manuales, 100 unidades RD$ 80.00 RD$ 8,000.00
folletos, guias de casos)
Refrigerios para talleres
docentes y familiares
Material de oficina
(papeleria, folders, 1 lote RDS$ 2,000.00 RDS$ 2,000.00
archivadores)
Certificados de
participacion para 80 unidades RD$ 25.00 RD$ 2,000.00
docentes

Fotocopias e
impresiones de
instrumentos y
protocolos

Facilitador especialista
en Protocolo de 2 sesiones RDS$ 1,500.00 RDS$ 3,000.00
intervencion
Total RDS$ 37,000.00

10 jornadas RD$ 600.00 RD$ 6,000.00

500 unidades RDS$ 2.00 RD$ 1,000.00

Fuente: Elaborado por los investigadores, 2025

3.7. Analisis de factibilidad
3.7.1. Factibilidad Técnica

Segun Sapag Chain y Sapag Chain (2021), la factibilidad técnica evalta si los recursos
tecnologicos, humanos y materiales disponibles son suficientes y adecuados para llevar a
cabo el proyecto, considerando la capacidad operativa y el conocimiento especializado

requerido para su implementacion exitosa.

En funcion de lo anterior, la propuesta presenta alta factibilidad técnica debido a que
ambos centros educativos cuentan con la infraestructura fisica basica necesaria para
desarrollar las actividades planificadas. Los espacios como auditorios, aulas y areas de
orientacion existentes seran aprovechados para la realizacion de talleres, capacitaciones y
sesiones de seguimiento. El personal docente y orientadores poseen formacion pedagogica
base que facilitard la asimilacion de los nuevos conocimientos sobre trastornos del estado

del animo.
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La disponibilidad de facilitadores especializados en salud mental en la region garantiza
el acceso necesario para impartir las capacitaciones con calidad. Los materiales didacticos y
recursos tecnologicos requeridos (proyectores, computadoras) estan disponibles en ambos
centros o pueden ser gestionados facilmente. La experiencia previa de los orientadores en el
manejo de situaciones estudiantiles constituye una base solida sobre la cual construir las

nuevas competencias especializadas.
3.7.2. Factibilidad Ambiental y Social

De acuerdo con Cordoba Padilla (2019), la factibilidad ambiental y social examina el
impacto que tendra el proyecto en el entorno social y natural, evaluando su aceptacion por
parte de la comunidad, su contribucién al bienestar colectivo y su sostenibilidad en términos
de responsabilidad social. Por consiguiente, esta propuesta presenta excelente factibilidad
ambiental y social al no generar impactos negativos en el medio ambiente, utilizando
principalmente recursos educativos y formativos que no producen residuos contaminantes
significativos. Socialmente, la intervencion responde a una necesidad sentida por la
comunidad educativa, como lo evidencia el diagndstico realizado, por lo que se anticipa alta

aceptacion y compromiso de los participantes.

La propuesta contribuira directamente al bienestar social al mejorar la salud mental de
los adolescentes, factor fundamental para el desarrollo comunitario. Las familias y la
comunidad educativa en general se beneficiaran de la creacion de ambientes escolares mas
saludables y contenedores. La participacion de las familias fortalecera los vinculos entre el

centro educativo y la comunidad, generando mayor confianza y colaboracion.

3.7.3 Factibilidad Financiera

Segun Baca Urbina (2020), la factibilidad financiera determina si el proyecto cuenta
con los recursos econdmicos necesarios para su ejecucion y si los beneficios esperados
justifican la inversion requerida, considerando las fuentes de financiamiento disponibles y
la relacion costo-beneficio. A partir de esta definicidon, la propuesta demuestra soélida
factibilidad financiera con un presupuesto total de RD$37,000.00 pesos, monto accesible y

razonable en comparacidn con los beneficios esperados.
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Este presupuesto puede ser cubierto mediante asignaciones presupuestarias regulares
del Distrito Educativo 16-01, fondos de los propios centros educativos destinados a mejora
de la calidad educativa, o mediante gestion de recursos ante organizaciones de desarrollo o
fundaciones interesadas en salud mental adolescente. La relacion costo-beneficio es
altamente favorable dado que la prevencion y deteccidon temprana de trastornos del estado
del animo genera ahorros significativos en tratamientos especializados posteriores y reduce

costos sociales asociados al deterioro académico y problemas de salud mental crénicos.

3.8 Sostenibilidad

De acuerdo con Kerzner (2019), la sostenibilidad de un proyecto se refiere a su
capacidad para mantener los beneficios y resultados logrados mas alld del periodo de
implementacidn inicial, asegurando que los cambios positivos se integren permanentemente
en las practicas institucionales y continien generando valor a largo plazo. Partiendo de esta
conceptualizacion, la sostenibilidad de la propuesta se garantizard mediante la
institucionalizacion de las practicas y protocolos desarrollados durante la intervencion. Los
docentes y orientadores capacitados se convertirdn en agentes multiplicadores que podran
formar a nuevos colegas que se integren posteriormente a los centros educativos. Los
protocolos de deteccion e intervencion disefiados quedaran documentados y formalizados

como parte de los procedimientos operativos estdndar de ambas instituciones.

Se establecera un comité permanente de salud mental estudiantil que continuara
funcionando después de concluida la intervencion inicial, asegurando el seguimiento de
casos y la actualizacion continua de conocimientos. Los convenios establecidos con
instituciones de salud mental permaneceran activos, garantizando el acceso a servicios
especializados de manera sostenida. Las escuelas para padres se institucionalizaran como
parte de las actividades regulares del ciclo escolar, asegurando la participacion familiar

continua.

3.9. Monitoreo y seguimiento

Segun el Project Management Institute (PMI, 2021), el monitoreo y seguimiento
constituyen procesos sistematicos de recoleccion, analisis y uso de informacion para rastrear
el progreso hacia los objetivos planificados, identificar desviaciones oportunamente y tomar

decisiones de ajuste que aseguren el logro de los resultados esperados.
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En concordancia con esta definicion, se implementara un sistema integral de monitoreo
y seguimiento que operard en tres niveles complementarios. El primer nivel consistira en el
seguimiento semanal de la ejecucion de actividades mediante listas de verificacion y
registros de asistencia, permitiendo identificar inmediatamente cualquier retraso o dificultad
en la implementacion del cronograma establecido. El segundo nivel comprendera
evaluaciones mensuales de proceso que medirén la calidad de las actividades implementadas
y el nivel de satisfaccion de los participantes. El tercer nivel incluira evaluaciones de impacto
al finalizar cada objetivo especifico y una evaluacion final integral al concluir el tiempo de
las intervenciones. Se compararan los indicadores iniciales con los resultados obtenidos en
términos de competencias docentes adquiridas, nivel de participacion familiar y efectividad

de los protocolos implementados.
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CAPITULO IV
PROPUESTA DE SOLUCION

4.1 Introduccion

Los trastornos del estado del &nimo en adolescentes representan una problematica de
salud publica que trasciende las fronteras del ambito clinico para instalarse con fuerza en el
contexto educativo. La depresion, la ansiedad y otros trastornos afectivos afectan
aproximadamente al 10-20% de la poblacion adolescente a nivel mundial, constituyéndose
en una de las principales causas de discapacidad y sufrimiento en este grupo etario. La
escuela, como espacio de convivencia cotidiana y desarrollo integral, se posiciona como el
escenario ideal para la implementacion de estrategias preventivas y de intervencion temprana
que puedan modificar sustancialmente la trayectoria de estos trastornos, evitando su
cronificacion y minimizando su impacto en el desarrollo académico, social y emocional de

los adolescentes.

En base a la descripcion de la propuesta detallada en el capitulo 3, donde se
identificaron las multiples dimensiones del problema y se establecieron los ejes estratégicos
de intervencion, y considerando los hallazgos del diagnostico realizado en los centros
educativos Politécnico Juan Sanchez Ramirez y Politécnico José Adon Adames Abreu, que
evidenciaron la necesidad apremiante de fortalecer las capacidades institucionales para la
deteccion temprana y el manejo adecuado de los trastornos del estado del animo en
estudiantes del nivel secundario, se sugiere implementar la propuesta titulada: "REDES DE
APOYO EMOCIONAL: Estrategia Integral para la Promocion de la Salud Mental en

Adolescentes del Nivel Secundario”

Esta propuesta se estructura en tres componentes fundamentales que operan de manera
articulada y complementaria: El Componente de fortalecimiento docente, orientado al
desarrollo de competencias profesionales para la identificacion temprana y el
acompafiamiento inicial; el componente de participacion familiar, disefiado para involucrar
activamente a las familias como agentes protectores y facilitadores del bienestar emocional;
y el componente de articulacion institucional, enfocado en la creacion de protocolos claros

y redes de referencia que garanticen la atencion especializada cuando sea necesaria.
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La importancia de esta propuesta radica en su caracter preventivo, inclusivo y
sostenible. A diferencia de los enfoques tradicionales que se centran exclusivamente en la
intervencion clinica posterior a la crisis, "REDES DE APOYO EMOCIONAL" apuesta por
la construccion de capacidades institucionales permanentes que permitan detectar
precozmente las sefiales de alerta, intervenir oportunamente y crear ambientes escolares
emocionalmente seguros y contenedores. Al integrar a todos los actores del proceso
educativo, se genera un ecosistema de proteccion y cuidado que maximiza las posibilidades
de éxito en la prevencion y atencion de los trastornos del estado del animo, al tiempo que
promueve el desarrollo de factores protectores que benefician al conjunto de la poblacion

estudiantil.

Tomando en cuenta los objetivos planteados, tanto el objetivo general como los
objetivos especificos que orientaran la implementacion de esta intervencion
psicopedagogica, y considerando la necesidad de establecer una ruta clara y estructurada que
permita materializar las intenciones formativas en acciones concretas, medibles y
evaluables, se sugiere el siguiente plan para el desarrollo de la propuesta, el cual detalla los
temas especificos que seran abordados, las actividades formativas y de intervencion que se
ejecutaran, los recursos materiales y humanos que se movilizaran, y los instrumentos de

evaluacion que permitiran verificar el logro de los objetivos establecidos:



4.2 Sugerencias para la ejecucion de la propuesta

Programa: "REDES DE APOYO EMOCIONAL"

Centro Educativos: Politécnico Juan Sanchez Ramirez y Politécnico Jos¢é Adon Adames Abreu

Distrito Educativo 16-01

sintomas de trastornos del
estado del animo

del estado del animo (depresion,
ansiedad, trastorno bipolar)

* Signos y sintomas de alerta
temprana

* Diferenciacion entre cambios
emocionales normativos y
manifestaciones clinicas

* Factores de riesgo y factores
protectores

* Estrategias de comunicacion
efectiva con estudiantes en crisis

* Simulaciones y role-
playing de situaciones
de deteccion

* Circulos de
aprendizaje entre
pares

* Jornadas de
socializacién con
profesionales de salud
mental del

MINERD

* Creacion de
comunidades de
practica docente

* Protocolos del
Programa de
Prevencion de
Violencia y Cultura
de Paz

* Videos formativos y
material audiovisual
* Fichas de
observacion
conductual

* Plataforma virtual
para seguimiento

* Especialistas del
Departamento de
Orientacion y
Psicologia

Objetivos Temas a desarrollar Actividades Recursos y Instrumentos de

herramientas evaluacion

* Manual "Salud

Mental en el Aula" « Prucba de

* Talleres de del MINERD conocimientos pre
Desarrollar las competencias formacion teorico- * Guia de Orientacion o> pre y
rofesionales de docentes y practica y Psicologia del post-formacion
K * Fundamentos de salud mental en s . . . * Lista de cotejo de
orientadores en la . * Analisis de estudios | Sistema Educativo .
) . - . la adolescencia . competencias
identificacion de signos y .. de casos reales Dominicano .
* Caracteristicas de los trastornos adquiridas

* Analisis de casos
practicos resueltos
 Rubrica de
evaluacion de
desempefio en
simulaciones

* Portafolio de
evidencias de
aprendizaje

* Registro de
asistencia y
participacion

* Encuesta de
satisfaccion formativa

54



Promover la participacion
activa de las familias en el
proceso de prevencion y
apoyo emocional de los
estudiantes

* Desarrollo emocional en la
adolescencia

» Comunicacion asertiva y
escucha activo familiar

* Identificacion de sefiales de
alerta en el hogar

* Estrategias de acompafiamiento
emocional

* Prevencion del suicidio y
manejo de crisis

* Uso responsable de redes
sociales y su impacto emocional
* Fortalecimiento del vinculo
familiar

* Escuelas para
Padres, Madres y
Tutores (8 sesiones
mensuales de 2 horas)
* Talleres de
comunicacion familiar
efectiva

« Jornadas de
sensibilizacion
comunitaria

* Grupos de apoyo
entre familias

* Sesiones de
orientacion
individualizada

* Campanas de
promocion de salud
mental familiar

» Encuentros familia-
escuela trimestrales

* Guia para Familias
del Programa de
Prevencion de
Violencia del
MINERD

» Material educativo
de la Estrategia
Nacional de
Desarrollo Infantil
Temprano

* Folletos
informativos sobre
salud mental
adolescente

* Videos y
testimonios de
familias

« Cartillas de senales
de alerta

* Canal de
comunicacion
familia-escuela
(WhatsApp
institucional)

« Profesionales del

Departamento de
Orientacion

* Registro de
asistencia a las
escuelas para padres

* Cuestionario de
evaluacion de
conocimientos
adquiridos

* Escala de percepcion
de competencias
parentales

* Guia de observacion
de participacion

* Encuesta de
satisfaccion familiar

* Registro de consultas
y seguimientos
realizados

* Bitacora de
comunicacion familia-
escuela
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Establecer protocolos de
intervencion y sistemas de
referencia estructurados que
faciliten la atencion oportuna
y especializada de
estudiantes que presenten
trastornos del estado del
animo.

* Protocolos de actuacion ante
casos detectados

 Rutas de referencia a servicios
especializados

* Procedimientos de
documentacién y seguimiento

* Confidencialidad y aspectos
éticos

* Articulacion con el sistema de
salud

* Intervencion en crisis y primeros
auxilios psicologicos

* Sistemas de monitoreo y
evaluacion continua

* Disefio participativo
de protocolos
institucionales

* Mapeo de servicios
de salud mental
disponibles en la
region

* Establecimiento de
convenios
interinstitucionales

* Capacitacion en uso
de protocolos y rutas
de referencia

* Simulacros de
intervencion en crisis
* Creacion del Comité
de Salud Mental
Escolar

« Sistema de
seguimiento de casos
» Reuniones de

« Protocolo de
Atencion a
Situaciones de
Violencia del
MINERD

* Orden
Departamental 33-
2019 sobre
Convivencia Escolar
« Formato de ficha de
deteccion temprana
« Formato de
referencia
interinstitucional

* Directorio
actualizado de
servicios de salud
mental

* Libro de registro de
€asos

« Software de
seguimiento (o
registro fisico)

« Personal del

* Lista de verificacion
de protocolos
implementados

* Registro de casos
detectados, referidos y
atendidos

» Matriz de
seguimiento de
derivaciones
 Evaluacion de
tiempos de respuesta
* Indicadores de
efectividad de
intervenciones

* Actas de reuniones
del Comité de Salud
Mental

* Informe trimestral de
casos atendidos
 Evaluacion de
satisfaccion de

coordinacion .

Departamento usuarios del protocolo
mensuales .

Regional de

Orientacion y

Psicologia

Fuente: Elaborado por los investigadores, 2025
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CAPITULO V:
CONSIDERACIONES FINALES

5.1. Conclusiones

El sistema educativo, por su alcance universal y su rol formativo fundamental, se
configura como un espacio privilegiado para la implementacion de estrategias preventivas
y de intervencidon temprana que pueden modificar significativamente la trayectoria de
estos trastornos y mejorar la calidad de vida de miles de estudiantes. La propuesta
"REDES DE APOYO EMOCIONAL" surge como una respuesta estructurada a esta
necesidad, fundamentada en evidencia cientifica, alineada con las politicas publicas del
Ministerio de Educacion de la Republica Dominicana y contextualizada a las realidades

especificas de los centros educativos objeto de estudio.

Luego de esta investigacion, se llegd a las siguientes conclusiones, expresando los
resultados futuros proyectados de la implementacion de la propuesta "REDES DE
APOYO EMOCIONAL", tomando en cuenta los objetivos especificos que orientan esta

intervencion psicopedagogica:

En relacion al primer objetivo especifico, referido al desarrollo de competencias
profesionales de docentes y orientadores en la identificacion de signos y sintomas de
trastornos del estado del animo, se concluye que la implementacion del programa
intensivo de capacitacion generard una transformacion sustancial en las capacidades
diagnosticas del personal educativo. Se proyecta que, al finalizar el proceso formativo,
los docentes y orientadores participantes habran adquirido las competencias necesarias
para identificar signos de alerta temprana, distinguir entre manifestaciones emocionales
normativas y sintomatologia clinica, y aplicar estrategias de comunicacion efectiva con

estudiantes en situacion de vulnerabilidad emocional.

Esta mejora en las capacidades profesionales se traducird en la deteccion precoz de
los casos que presenten algun trastorno del estado del animo, permitiendo intervenciones
oportunas que prevendran el agravamiento de los sintomas y reducirdn el impacto
negativo en el rendimiento académico y el bienestar integral de los estudiantes. Ademas,
se espera que la creacion de comunidades de practica docente favorezca el intercambio
continuo de experiencias y la actualizacion permanente de conocimientos, consolidando

una cultura institucional de atencién a la salud mental.
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Respecto al segundo objetivo especifico, orientado a promover la participacion
activa de las familias en el proceso de prevencion y apoyo emocional, se concluye que
las Escuelas para Padres y las estrategias de vinculacion familia-escuela implementadas
produciran un cambio significativo en el nivel de involucramiento familiar y en la calidad
del acompafiamiento emocional que los adolescentes reciben en el hogar. Se proyecta que
las familias participantes desarrollaran competencias para identificar sefiales de alerta en
sus hijos, aplicaran técnicas de comunicacion asertiva y escucha activa, y se convertiran
en agentes protectores activos que favoreceran el bienestar emocional de los estudiantes.
La reduccién del estigma asociado a los trastornos mentales y el fortalecimiento de los
vinculos afectivos familiares contribuirdan a la creacion de entornos domésticos mas

comprensivos y contenedores.

En cuanto al tercer objetivo especifico, relacionado con el establecimiento de
protocolos de intervencion y sistemas de referencia estructurados, se concluye que la
implementacion de rutas claras de actuacion y la articulacion interinstitucional generaran
un sistema de atencion eficiente, oportuno y de calidad para los estudiantes que presenten
trastornos del estado del animo. Se proyecta que los protocolos disefiados permitiran
reducir los tiempos de respuesta entre la deteccion inicial y la intervencion especializada,
garantizando que ningun caso identificado quede sin atencion adecuada. Los convenios
establecidos con instituciones de salud mental y el funcionamiento efectivo del Comité
de Salud Mental Escolar asegurardan que los estudiantes que requieran atencidon
psicologica o psiquiatrica accedan a estos servicios dentro de las dos semanas posteriores

a su deteccion.

Ademés, el sistema de seguimiento y monitoreo continuo permitird evaluar la
efectividad de las intervenciones realizadas, realizar ajustes oportunos y generar
informacion valiosa que retroalimentara las politicas institucionales de salud mental,
consolidando capacidades permanentes en los centros educativos para abordar esta

problemadtica de manera sostenible y efectiva.
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Finalmente, en relacién al objetivo general de fortalecer las capacidades de los
centros educativos Politécnico Juan Sanchez Ramirez y Politécnico Jos¢ Adon Adames
Abreu en la deteccion temprana, prevencion e intervencion inicial de trastornos del estado
del animo, se concluye que la implementacion integral de la propuesta "REDES DE
APOYO EMOCIONAL" transformara radicalmente la forma como estas instituciones
abordan la salud mental de sus estudiantes. Se proyecta que ambos centros educativos se
consolidaran como referentes distritales y regionales en materia de prevencion y atencion
de trastornos emocionales en adolescentes, sirviendo de modelo replicable para otras

instituciones del sistema educativo dominicano.

La reduccion proyectada en la incidencia de casos severos de trastornos del estado
del animo, la disminucion del ausentismo escolar por causas emocionales, la mejora del
clima institucional y el incremento en los indices de rendimiento académico evidenciaran
el impacto positivo de esta intervencion integral. De igual manera, se espera que los
estudiantes de ambos centros educativos experimenten un ambiente escolar mas seguro,
comprensivo y promotor de salud mental, donde puedan desarrollarse plenamente en
todas sus dimensiones y donde pedir ayuda ante dificultades emocionales sea percibido

como un acto de valentia y autocuidado, y no como una debilidad.

La sostenibilidad de estas acciones, garantizada por el fortalecimiento de
capacidades institucionales permanentes y la creacion de sistemas estructurados de
atencion, asegurara que los beneficios de esta propuesta trasciendan el periodo de
implementacion inicial y se conviertan en practicas institucionalizadas que beneficiaran

a las generaciones futuras de estudiantes.

5.2. Recomendaciones
Al Ministerio de Educacion de 1a Republica Dominicana, MINERD:
Continuar fortaleciendo el Departamento de Orientacion y Psicologia a nivel

nacional, asignando recursos humanos especializados y presupuesto sostenido para la

expansion de programas de salud mental escolar a todos los centros educativos del pais.

Mantener la actualizacion permanente de los protocolos de atenciéon a la salud

mental estudiantil



60

Seguir desarrollando alianzas estratégicas con el Ministerio de Salud Publica,
universidades y organizaciones especializadas en salud mental para garantizar el acceso
de todos los estudiantes del sistema educativo dominicano a servicios de atencion

psicologica y psiquiatrica de calidad.
A la Regional 16 y al Distrito Educativo 01:

Mantener el monitoreo sistematico de los indicadores de salud mental estudiantil
en todos los centros educativos de la regional, generando informes periddicos que

permitan identificar necesidades emergentes y realizar intervenciones oportunas.

Seguir promoviendo espacios de intercambio entre los equipos de orientacion y
psicologia de los diferentes distritos educativos de la regional, facilitando la socializacion
de buenas practicas y el aprendizaje colaborativo en materia de prevencion de trastornos

del estado del animo.

Brindar acompafamiento técnico directo a los centros educativos Politécnico Juan
Sanchez Ramirez y Politécnico Jos¢é Adon Adames Abreu durante todas las fases de
implementacidn de la propuesta, garantizando supervision continua y resolucion oportuna

de obstaculos.

Mantener la articulacion activa con las instituciones de salud mental de la provincia,
fortaleciendo los convenios interinstitucionales y asegurando que las rutas de referencia

funcionen con la eficiencia requerida para atender oportunamente a los estudiantes.
Al equipo de gestion:

Liderar la implementacion de la propuesta "REDES DE APOYO EMOCIONAL",
asignando tiempos, espacios y recursos dentro de la planificacion escolar para el

desarrollo de todas las actividades contempladas en la propuesta.

Mantener el funcionamiento efectivo del Comité de Salud Mental Escolar,
garantizando reuniones periddicas y seguimiento riguroso de casos de trastornos del

estado del animo.

Seguir promoviendo una cultura institucional que valore y priorice la salud mental

como componente fundamental de la calidad educativa
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A los docentes:

Aplicar las competencias adquiridas durante el proceso de capacitacion,
manteniéndose alertas a las sefiales de dificultades emocionales en sus estudiantes e

interviniendo oportunamente siguiendo los protocolos establecidos.

Mantener la participacion activa en las comunidades de préctica docente y en los

espacios de formacion continua sobre salud mental.

Seguir cultivando relaciones de confianza con los estudiantes, creando ambientes

de aula seguros, empaticos y libres de estigma
A los Orientadores y Psicélogos:

Continuar fortaleciendo su liderazgo técnico en la implementacion de los

protocolos de deteccion, intervencion y referencia de casos identificados

Mantener la articulaciéon efectiva con las familias y con los servicios

especializados de salud mental

Sistematizar la experiencia de implementacion de la propuesta "REDES DE
APOYO EMOCIONAL", documentando casos atendidos, estrategias efectivas y desafios

enfrentados.
A las familias
Mantener una comunicacion abierta y empatica con sus hijos/as adolescentes

Participar activamente en las iniciativas de salud mental impulsadas por el centro

educativo

Promover hébitos saludables y entornos familiares protectores del bienestar

emocional
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Repiiblica Dominicana
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Patrimonio de la comunidad
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Facultad de Ciencias y Humanidades
Escuela de Orientacion

Instrumento Diagnédstico para aplicar a orientadores y docentes del Nivel Secundario del Distrito
Educativo 16-01.

Somos estudiantes de la Universidad Tecnoldgica del Cibao Oriental — UTECO, y estamos realizando un
proyecto titulado “Propuesta para trabajar los Trastornos del Estado del Animo de los estudiantes del
Nivel Secundario, Distrito Educativo 16-01”, para optar por el titulo de licenciatura en Ciencias de la
Educacion Mencion Orientacion Escolar, en ese sentido le estamos solicitando que nos colaboren con la
informacion requerida en este instrumento. Las informaciones obtenidas en el mismo seran manejadas de
manera global con privacidad.

Historia del centro educativo
Cantidad de docentes
Cantidad de orientadores
Cantidad de estudiantes

Seccion I: Conocimiento sobre trastornos del estado del 4animo
1. ;Considera que posee conocimientos suficientes para identificar sintomas de trastornos del estado del
animo en estudiantes?

a) Si, completamente

b) Si, parcialmente

c¢) No estoy seguro/a

d) No, necesito mas formacion
2. ;Ha recibido capacitacion formal sobre trastornos del estado del Animo en los ultimos 3 afios?

a) Si, capacitacion completa y actualizada

b) Si, capacitacion basica

¢) Solo informacion informal

d) No he recibido ninguna capacitacion
3. (Qué tan familiarizado/a esta con los criterios diagnésticos de los trastornos del estado del Animo
mas comunes (depresion, trastorno bipolar, distimia)?

a) Muy familiarizado/a

b) Moderadamente familiarizado/a

¢) Poco familiarizado/a

d) Nada familiarizado/a

Seccion 1I: Frecuencia de casos percibidos
4. ;Con qué frecuencia identifica posibles casos de trastornos del estado del Animo en sus estudiantes
durante el afio escolar?

a) Muy frecuentemente (mas de 10 casos)

b) Frecuentemente (6-10 casos)

¢) Ocasionalmente (3-5 casos)

d) Raramente (1-2 casos)

e) Nunca
5. En su experiencia, ;los casos de trastornos del estado del Animo en estudiantes han aumentado en
los ultimos S afios?

a) Si, significativamente

b) Si, moderadamente

¢) Se mantienen igual

d) Han disminuido

e) No tengo suficiente informacion para evaluar
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6. ;En qué rango de edad observa con mayor frecuencia sintomas de trastornos del estado del 4animo?
a) 10-12 afios
b) 13-15 afos
c) 16-18 afios
d) En todos los rangos por igual

Seccion lll: Estrategias psicopedagégicas implementadas

7. ;Cuenta su centro educativo con protocolos especificos para abordar casos de estudiantes con
trastornos del estado del 4nimo?

a) Si, protocolos completos y actualizados

b) Si, protocolos basicos

¢) Protocolos en desarrollo

d) No existen protocolos especificos
8. (Qué estrategias utiliza mas frecuentemente para apoyar a estudiantes con posibles trastornos del
estado del Animo?

a) Derivacion inmediata a profesionales especializados

b) Implementacion de adaptaciones curriculares

¢) Comunicacion directa con los padres

d) Seguimiento personalizado en el aula

e¢) Combinacion de las anteriores

f) Otras
9. (Considera que las estrategias que implementa actualmente son efectivas para abordar estos
casos?

a) Muy efectivas

b) Moderadamente efectivas

¢) Poco efectivas

d) Necesitan mejorarse significativamente

Seccion IV: Participacion de los padres de familia

10. ;Qué nivel de participacion muestran generalmente los padres cuando se les informa sobre
posibles sintomas de trastornos del estado del Animo en sus hijos?

a) Muy colaborativo y receptivo

b) Colaborativo con algunas reservas

¢) Poco colaborativo

d) Resistente o negativo

e) Varia significativamente segun el caso
11. ;Los padres de familia asisten regularmente a las reuniones programadas para discutir la salud
mental de sus hijos?

a) Siempre (90-100% de asistencia)

b) Frecuentemente (70-89% de asistencia)

¢) Ocasionalmente (50-69% de asistencia)

d) Raramente (menos del 50% de asistencia)
12. ;Considera que los padres poseen conocimientos suficientes sobre trastornos del estado del Animo
para apoyar el proceso de intervencion?

a) Si, la mayoria esta bien informada

b) Algunos padres estan informados

¢) La mayoria necesita mas informacion

d) Existe una carencia significativa de conocimientos
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Seccion V: Recursos especializados disponibles

13. ;Su centro educativo cuenta con profesionales especializados en salud mental (psicélogos,
psiquiatras, trabajadores sociales)?

a) Si, equipo completo y disponible

b) Si, pero con disponibilidad limitada

¢) Solo ocasionalmente (servicios externos)

d) No cuenta con estos profesionales
14. ;Considera que los recursos materiales y espaciales de su centro son adecuados para atender
casos de trastornos del estado del 4&nimo?

a) Completamente adecuados

b) Moderadamente adecuados

¢) Insuficientes pero funcionales

d) Completamente inadecuados
15. ;Qué tan accesibles son los servicios de salud mental especializados en su comunidad para derivar
casos que requieren atencion profesional?

a) Muy accesibles (disponibles inmediatamente)

b) Moderadamente accesibles (lista de espera corta)

¢) Poco accesibles (lista de espera larga)

d) Inaccesibles o inexistentes

iGracias por su participacion!



