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Este proyecto estda cofinanciado por la
Union Europea. Las opiniones y puntos de
vista expresados solo comprometen a sus
autores y no reflejan necesariamente los de
la Union Europea. Ni la Union Europea ni la
autoridad financiera pueden ser considera-
das responsables de ellos.
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REINFORCE MENTAL HEALTH PRACTICES

GLOSARIO

Anorexia nerviosa - un trastorno alimenticio,
que suele ir asociado a una inadaptacion cor-
poral y a problemas psicologicos, y que puede
manifestarse, por ejemplo, mediante severas
restricciones alimentarias, comer en exceso,
inducir a la ingestion incontrolada o a la elimina-
cion deliberada de alimentos, etc.

Ansiedad social (fobia social) - el miedo per-
sistente a las situaciones sociales. La ansiedad
social es mas que pudor o timidez; es un miedo
que afecta a las actividades cotidianas, las rela-
ciones, la confianza en uno mismo, el trabajo y
|a vida escolar.

Bienestar mental - se refiere a un estado po-
sitivo de salud emocional, psicologica y social,
caracterizado por una sensacion de satisfaccion,
resiliencia y capacidad para afrontar eficazmente
los retos de la vida. Abarca emociones positivas,
un sentido de proposito y la capacidad de par-
ticipar en relaciones y actividades satisfactorias.

Bulimia, bulimia nerviosa - un trastorno ali-
menticio caracterizado por episodios recur-
rentes de comer en exceso, preocupacion
excesiva por el peso e intentos de controlarlo
mediante medidas extremas (por ejemplo, vo-
mitos, uso de laxantes).

Choque cultural - se trata de problemas de
adaptacion que surgen al establecerse en un
entorno cultural nuevo y desconocido. La per-
sona puede experimentar un malestar personal
causado por las diferencias en el estilo de vida,
los retos sociales o la adaptacion a un modo de
vida diferente.

Educacion y Formacion Profesional (EFP) -
a veces denominada simplemente formacion
profesional, es la formacion en habilidades y
la ensefanza de conocimientos relacionados
con un oficio, ocupacion o vocacion especifica
en el que el o la estudiante o trabajador/a de-
sea participar. La formacion profesional puede
realizarse en un centro educativo, como parte
de la educacion secundaria o terciaria, 0 puede
formar parte de la formacion inicial durante el
empleo, por ejemplo como aprendiz, o como

una combinacion de educacion formal y aprendizaje en el lugar
de trabajo.

Estigma - el conjunto de creencias negativas e injustas que una
sociedad o un grupo de personas tienen sobre algo.

Mindfulness - la practica de ser consciente del cuerpo, la mente y
los sentimientos en el momento presente, para crear una sensa-
cion de calma.

Morrina - la angustia que produce una combinacion de sintomas
depresivos y ansiosos, comportamiento retraido y dificultad para
centrarse en temas no relacionados con el hogar provocada por el
hecho de estar lejos de casa.

Trastorno de panico - el trastorno mental cuya caracteristica prin-
cipal son los ataques de panico. Suele aparecer en personas jove-
nes y se asocia a otros trastornos mentales como la depresion y el
trastorno de ansiedad generalizada. Los sintomas mas comunes
son temblores en las manos, entumecimiento de las extremidades,
palpitaciones, mareos, sensacion de ahogo, miedo a la muerte y
miedo a volverse loco o a perder el control.

Trastorno mental (enfermedad o afeccion mental) - una al-
teracion clinicamente significativa de la cognicion, la regulacion
emocional o el comportamiento de una persona. Suele asociarse
a malestar o deterioro en areas importantes del funcionamiento.
Hay muchos tipos diferentes de trastornos mentales.

Sintoma - una peculiaridad, signo de enfermedad, que indica un
proceso patologico. Un sintoma no es solo un signo visible y audible
0 una queja del paciente, sino también una anomalia detectada en
el laboratorio 0 mediante herramientas de diagnostico. Un sintoma
es, por ejemplo, la tos, el dolor de cabeza, etc.
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Este estudio se lleva a cabo dentro del marco del proyecto MIND,
cuyo objetivo es reforzar la capacidad de los profesionales de
EFP para consolidar sus practicas de salud mental y promover
el bienestar socioemocional para el alumnado de EFP durante
sus proyectos de movilidad.

Dados los diferentes factores que afectan al bienestar mental de la
juventud, ésta tiene entre un 30% y un 80% mas de probabilidades
de sufrir un trastorno de salud mental y menos probabilidades de
recibir apoyo emocional. Por ello, abordar su salud mental y su bie-
nestar es mas crucial que nunca.

Los problemas de salud mental pueden tener repercusiones ne-
gativas duraderas en la educacion, el empleo o las relaciones per-
sonales. Por ello, el sector de EFP se ve especialmente afectado, y
puede impedir que estudiantes continten su educacion y formacion
0 llevarles a abandonarlas. Se incluye al alumnado que participa en
proyectos de movilidad, ya que los cambios de entorno y cultura
pueden hacer que necesiten mas apoyo emocional.

En este sentido, ADICE y las otras entidades socias del proyecto
pretenden ofrecer soluciones innovadoras, pedagogicas e inclusivas
para demostrar que el bienestar emocional es alcanzable.

El objetivo especifico del estudio transnacional es poner de relieve
las necesidades y expectativas existentes en materia de salud
mental en el sector de EFP en los paises europeos. Los datos y
resultados recopilados pretenden:

Analizar el estado de salud mental de los alumnos de EFP en la
Union Europea y sus necesidades en términos de apoyo, incluso
durante los proyectos de movilidad internacional. Identificar las ne-
cesidades de los profesionales de EFP para apoyar eficazmente al
alumnado de EFP.

El proyecto MIND incluye a 5 entidades socias europeas de dife-
rentes zonas geograficas (Espana, Estonia, Eslovaquia, Macedonia
del Norte y Francia) para compartir diversas practicas y puntos de
vista y crear herramientas innovadoras para profesionales y alum-
nado de EFP.

Entidades socias:

= ADICE (Francia)

= Association for volunteerism volonterski
centar Skopie (RepUblica de Macedonia del
Norte)

Fundacion Plan B Educacion Social (Espana)
Obcianske zdruzenie KERIC (Eslovaquial
Johannes Mihkelsoni Keskus (Estonia)
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El proyecto MIND no pretende realizar
diagnésticos ni tratamientos para per-
sonas con trastornos mentales. Las per-

sonas con enfermedades deben recurrir
a los profesionales sanitarios adecuados
para recibir un tratamiento apropiado.
Cualquier trastorno no tratado o mal tra-
tado puede empeorar.




Co-funded by
the European Union

mind

REINFORCE MENTAL HEALTH PRACTICES

COMPRENDER LA SALUD MENTAL

En primer lugar, para abordar de manera eficaz
las necesidades de salud mental del alumnado
de EFP, es esencial comprender qué es la salud

mental. Segin la definicion de la Organizacion
Mundial de la Salud (2023).

La salud mental es mas que la ausencia de
trastornos mentales. Existe en un continuo
complejo, que cada persona vive de forma
diferente, con distintos grados de dificultad y
angustia y resultados sociales y clinicos poten-
cialmente muy distintos.

Diversos factores influyen en nuestra salud
mental, protegiéndola o poniéndola en peligro,
determinando pues el lugar que ocupa cada cual
en el continuo de la salud mental:

Factores individuales como las habilidades
emocionales, el consumo de sustancias vy la
genética.

Factores externos como las interacciones
sociales y las condiciones economicas, geo-
politicas y medioambientales.

'Salud mental, Organizacion Mundial de la Salud. Online:
https:/www.who.int/health-topics/mental-health#tab=tab_1

2 Trastornos mentales, Organizacion Mundial de la Salud.
Online: https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/
mental-disorders

Alrededor del 25% de la poblacién mundial sufrira problemas
de salud mental en algin momento de su vida, y mas aun entre
la juventud.
Los problemas de salud mental pueden convertirse en trastornos.
Existen varios trastornos mentales y son frecuentes en todo el mu-
ndo, ya que

Entre los trastornos mentales mas frecuentes se encuentran:

Depresion: deterioro persistente y pronunciado del estado de
animo, caracterizado por una pérdida de alegria, disminucion
de la energia y de la capacidad de afrontamiento. Los sintoras
pueden durar varias semanas o meses y afectar gravemente a la
vida cotidiana.

Ansiedad: trastorno que implica una fuerte y persistente ten-
sion interior, inquietud, miedo o panico que perturba la vida coti-
diana. Incluye varios tipos, como el trastorno de ansiedad gene-
ralizada, el trastorno de panico, el trastorno de ansiedad social, el
trastorno de estrés postraumatico y el trastorno de ansiedad por
separacion.

Trastorno bipolar: se caracteriza por fluctuaciones extremas
del estado de animo, la energia y la capacidad de funcionamien-
to. Se alternan periodos de depresion, episodios maniacos y lar-
gos periodos de estado de animo regular.

Esquizofrenia: implica alteraciones perceptivas y cambios de
comportamiento como delirios, alucinaciones, pensamiento y
comportamiento desorganizados. Comienza en la adolescencia
y dura mucho tiempo, reduciendo a menudo la esperanza de
vida.

Trastornos alimenticios: como la anorexia nerviosa y la bulimia
nerviosa, se caracterizan por patrones alimentarios anormales,
preocupacion por la comida y preocupacion por el peso y la for-
ma del cuerpo, lo que conlleva riesgos para la salud y trastornos
del funcionamiento.

Comportamiento perturbador y trastornos disociales: in-
cluyen el trastorno disocial de la conducta y el trastorno nega-
tivista desafiante. Se caracterizan por problemas de comporta-
miento como el desafio, la desobediencia y la violacion de las
normas sociales, que a menudo comienzan en la infancia.

Existen otros trastornos mentales, como la adiccion, el trastorno
obsesivo-compulsivo (TOC), la psicosis, etc.

Aunque existen medidas eficaces de prevencion y tratamiento, la
mayoria de las personas con trastornos mentales no tienen acceso
a una atencion eficaz. Por ello, muchas personas sufren estigmati-
zacion, discriminacion y violaciones de sus derechos humanos.



FOMENTAR LA SALUD MENTAL EN LOS PROYECTOS
DE MOVILIDAD INTERNACIONAL EN EFP

El alumnado de EFP que participa en movilidades internacionales
se enfrenta a retos de salud mental Unicos. Los nuevos factores
socioeconomicos, personales y ambientales pueden tener un im-
pacto significativo en su bienestar. Es importante abordar las ne-
cesidades de salud mental del alumnado de EFP, especialmente
durante estas experiencias.

La movilidad internacional se refiere a las actividades realizadas en
diferentes contextos geograficos, culturales y lingUisticos, que im-
plican el desplazamiento de un pais a otro para realizar practicas,
trabajo o voluntariado.

La «movilidad» se menciona con frecuencia en el contexto de la
formacion profesional en Europa. Desde hace mas de 25 afos, la
Union Europea fomenta la movilidad de jovenes, estudiantes, in-
vestigadores y ciudadanos a través de programas complementa-
rios como Erasmus+. La movilidad favorece el desarrollo de com-
petencias profesionales especificas y de una conciencia europea, al
mismo tiempo que permite descubrir nuevas realidades culturales
y sociales.

Los profesionales de EFP desempefian un papel fundamental en
la orientacion y el apoyo al alumnado. Su interaccion constante con
ellos hace que a menudo sean los primeros en darse cuenta de
los problemas de salud mental. Abordar los problemas de salud
mental es esencial para garantizar el bienestar estudiantil y el éxito
de los programas educativos.

Elalumnado de EFP, como todos los jovenes, se enfrenta a impor-
tantes retos de salud mental durante las etapas formativas de su
desarrollo profesional. Entre estos retos se incluye:
Presion académica, dado que las exigencias de los cursos y los
examenes pueden ser agobiantes
Estrés profesional, ya que la incertidumbre sobre el futuro em-
pleoy la evolucion profesional pueden ser fuentes de ansiedad
Adaptarse a nuevos entornos de aprendizaje puede ser estre-
sante y desorientador.

El alumnado de EFP que participan en proyectos de movilidad in-
ternacional se enfrenta a retos adicionales complejos:
La adaptacion cultural, que puede ser dificil y una fuente de
aislamiento
Las barreras lingUisticas, ya que comunicarse en un idioma ex-
tranjero puede dificultar la interaccion social

El aislamiento social, ya que estar lejos de
sus familiares y amigos puede conducir a la
soledad y la depresion

La separacion de las redes de apoyo, que
puede dificultar la gestion del estrés

La incertidumbre ya que navegar por entor-
nos y sistemas desconocidos puede aumen-
tar la ansiedad

El desarrollo personal se ve afectado, ya
que la presion de crecer en un nuevo contexto
puede resultar angustiosa.

Aungue la movilidad internacional puede ofre-
cer experiencias inestimables, comprender las
necesidades de salud mental durante la movi-
lidad es fundamental para fomentar una expe-
riencia positiva y productiva. Esto ayudara a los
participantes a:

Maximizar su experiencia internacional
académica y profesionalmente

Aumentar la inteligencia emocional y la re-
siliencia y desarrollar estrategias de afron-
tamiento

Garantizar el bienestar a largo plazo
Promover la inclusion, la diversidad y la
comprension global.

Por lo tanto, este estudio transnacional tiene
como objetivo explorar la comprension de la
salud mental de profesionales y alumnado
de EFP para identificar el estado actual de los
conocimientos y la sensibilizacion, asi como las
posibles barreras a la adopcion de practicas de
salud mental en las organizaciones de EFP.

Al'identificar los retos a los que se enfrentan y
el apoyo que necesitan, las entidades socias del
proyecto pueden desarrollar herramientas es-
pecificas y programas de formacion para fa-
cilitar nuevas iniciativas hacia la salud mental
enel sector de EFP. Al explorar sus percepciones
sobre la salud mental antes, durante y después
de sus experiencias de movilidad internacional,
se pueden identificar necesidades que contri-
buyan a la prevencion de la salud mental.
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UN ENFOQUE HOLISTICO PARA ENTENDER
Y MEJORAR LA SALUD MENTAL

Para comprender y abordar los retos de salud
mental a los que se enfrentan profesionales y
alumnado de EFP que participan en movili-
dades internacionales, el estudio se basa en
dos teorias fundamentales que dan cuenta de
diversos factores de la salud mental positiva: la
teoria biopsicosocial y la teoria PERMA del bie-
nestar. Estos marcos proporcionan una com-
prension global de los factores que influyen en
la salud mental y el bienestar.

La teoria biopsicosocial (teoria BPS), fue de-
sarrollada por George Engel en 1977. Esta teoria
propone que la salud mental de un individuo
depende de tres aspectos:

Biological

Biologico (bio): asocia la enfermedad con la
salud corporal. Se refiere a la idea de que la
salud fisica y la genética son importantes para
la salud mental.

Psicolégica (-psycho-): abarca el bienestar
mental y emocional, incluidos los cambios de
comportamiento, las creencias personales, etc.

Social: se refiere a factores interpersonales
como las interacciones sociales y las acti-
vidades comunitarias que repercuten en la
capacidad de una persona para mantener re-
laciones sanas.

Su interaccion determina la causa, la manifes-
tacion y la resolucion de la enfermedad. Sugiere
que a veces es mas eficaz abordar una necesi-
dad social subyacente o los factores estresantes
del entorno que otros elementos psicologicos o
biologicos.

*(G. Engel, La necesidad de un nuevo modelo médico: un reto
para la biomedicina, 1977)

“(M. Seligman, Florecer: Un nuevo enfoque para comprender
la felicidad y el bienestar. 2011)

Para ofrecer una vision mas holistica del bienestar, el modelo
PERMA o teoria del bienestar’ se centra en la psicologia positiva
para ayudar a las personas a prosperar fomentando la adquisicion
de habilidades que les permitan desarrollarse plenamente. Pre-
senta cinco elementos del bienestar:

Emociones positivas: promueven la resiliencia y el comporta-
miento prosocial y tienen un impacto positivo y duradero en el
bienestar del individuo.

Compromiso: alinear las acciones con los valores para dirigir la
energia hacia actividades satisfactorias.

Relaciones: las relaciones personales positivas refuerzan la ale-
gria y las emociones de satisfaccion y gratitud.

Propoésito: encontrar el sentido de tus acciones tiene muchos
efectos positivos

Realizacion: alcanzar objetivos acordes con los valores perso-
nales aporta plenitud

Se pueden anadir otros elementos a la teoria para mejorar la com-
prension y aplicacion del bienestar, como la mentalidad, el entorno
laboral, la seguridad econdmica, etc. La teoria PERMA sefala que el
bienestar va mas alla de las emociones positivas e incluye el logro
de objetivos vitales, la pertenencia a grupos sociales y la contribu-
cion a causas. La combinacion de las teorias BPA y PERMA ofrece
un enfoque holistico para evaluar la importancia de todos los as-
pectos de la salud mental en la promocion del bienestar emocio-
nal, antes, durante y después de una movilidad internacional. La
teoria BPS abarca los determinantes fisicos, psicologicos y sociales
de la salud, mientras que la teoria PERMA hace hincapié en la im-
portancia de las experiencias positivas y la realizacion personal.

Las entidades socias esperan que los resultados demuestren que:

La concienciacion y el conocimiento de la salud mental en el
sector de la EFP son limitados, lo que pone de relieve la nece-
sidad de iniciativas mas especificas.

La estigmatizacién de la salud mental sigue estando muy
extendida, lo que exige la adopcion de practicas que promuevan
una comunicacion abierta y reduzcan el estigma.

Integrar el apoyo a la salud mental en los proyectos de mo-
vilidad internacional es esencial para mitigar los factores de
estrés.

El conocimiento y la accesibilidad de los recursos de salud
mental son insuficientes, lo que indica la necesidad de mejorar
la formacion de los estudiantes y profesionales de EFP.



MEDIDAS DE SALUD MENTAL EN LA UNION EUROPEA

Antes de abordar las necesidades de salud mental de las perso-
nas, es esencial examinar el contexto europeo y nacional y lo que ya
existe en términos de iniciativas de salud mental.

En la Union Europea se estan realizando esfuerzos conjuntos para
abordar y mejorar la salud mental, incluidas iniciativas de preven-
cion, intervencion y apoyo. Los Estados miembros colaboran, com-
parten buenas practicas y llevan a cabo acciones con el apoyo fi-
nanciero del Tercer Programa de Salud.

Consciente de la importancia de la salud mental, la Comision Euro-
pea adoptd el 7 de junio de 2023 un enfoque global centrado en la
prevencion®. También existen otras iniciativas de coordinacion:

Lainiciativa Mentalidad-practicas de calidad en salud mental,
lanzada en febrero de 2023, tiene por objeto difundir practicas
innovadoras y sostenibles en el ambito de la salud mental.

La iniciativa Mas sanos juntos, lanzada en junio de 2022, trata
la salud mental como uno de sus ambitos clave. Su objetivo es
promover condiciones propicias para la salud mental, aumentar
la resiliencia, la promocion y la prevencion de la salud mental,
mejorar el acceso a servicios de calidad y proteger los derechos,
luchar contra la estigmatizacion y fomentar la inclusion social®.

Por Ultimo, en el marco del programa EU4Health, la Comision Euro-
pea asigna ayuda financiera a los Estados miembros para proyectos
de salud mental. En los Gltimos tres anos se han asignado mas de
30 millones de euros.

La Comision Europea también ha desarrollado proyectos que in-
cluyen apoyo técnico y de capacitacion para el intercambio de bue-
nas practicas con la OMSy la OCDE”.

A nivel nacional, las iniciativas pueden variar significativamente
de un pais a otro debido a las diferencias en los contextos
culturales, socioeconémicos y politicos. Cada pais ha puesto en
marcha diversas iniciativas con distintos grados de impacto para
abordar y promover la salud mental, lo que refleja sus contextos y
enfoques nacionales Unicos.

Todos los paises socios del proyecto han incluido la salud mental
en sus leyes y normativas y han creado lineas telefonicas de ayu-
da para orientar a las personas en la gestion de sus problemas de
salud mental.

Cada pais socio ha puesto en marcha estrategias Unicas para pro-
mover la salud mental. Macedonia del Norte ha establecido una
estrategia centrada en la salud mental de la juventud. Otros paises,
como Eslovaquia o Estonia, han creado Consejos o Juntas para

coordinary promover la salud mental. En Francia,
una organizacion nacional se encarga de difundir
informacion para la concienciacion y la defensa
de la salud mental. Por Ultimo, en Espafa se han
incluido programas de salud mental en las es-
cuelas, los lugares de trabajo y las comunidades
para aumentar la comprension y prevenir los
trastornos mentales (véase el anexo 1 para mas
informacion sobre el contexto nacional).

Sin embargo, la mayor parte del apoyo presta-
do en materia de salud mental corre a cargo de
organizaciones sin animo de lucro y ONG, que
trabajan directamente con personas que viven
con problemas de salud mental, y ain queda
mucho por hacer en toda la Union Europea.

®Salud mental, Comision Europea. Online: https:/health.
ec.europa.eu/non-communicable-diseases/mental-health_sk

blbid.
7Ibid.
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UNA EVALUACION DE LAS NECESIDADES DE SALUD
MENTAL DENTRO DEL SECTOR DE EFP

Este estudio pretende identificar las necesi-
dades y expectativas del alumnado de EFP y
apoyar a los profesionales de EFP en el area de
la salud mental. Se centra en alumnado de EFP
con diversos antecedentes, que pueden ha-
berse beneficiado 0 no de la movilidad interna-
cional: alumnos, voluntarios, desempleados
o empleados. Los alumnos, que son el objetivo
principal del estudio, deben considerar su salud
mental como parte integral de su experiencia de
EFP.

En cuanto a los profesionales de EFP, el estudio
también abarca una amplia gama de perfiles
con competencias y responsabilidades varia-
das: profesorado, educadores, técnicos de
proyectos, voluntarios, personal administra-
tivo o directores de centros de EFP. Desem-
pefan un papel fundamental en la aplicacion
de nuevas practicas y la adopcion de un nuevo
enfoque de la salud mental.

Para identificar las necesidades de salud mental
del alumnado de EFP en Europa, se crearon dos
cuestionarios, uno para profesionales y otro para
estudiantes. Ambos cuestionarios se adaptaron
a la vida cotidiana de cada grupo destinatario y
a su pais. Se crearon utilizando herramientas en
linea para facilitar su distribucion y se tradujeron
a los seis idiomas de los paises socios (inglés,
francés, espanol, estonio, eslovaco y mace-
donio) para que los participantes pudieran res-
ponder en su propio idioma, ampliando asi el
alcance de la encuesta.

¢indice de Igualdad de Género 2021 Salud, Instituto Europeo
de la Igualdad de Género. Online: https:/eige.europa.eu/
publications-resources/toolkits-guides/gender-equality-in-
dex-2021-report/women-report-poorer-mental-well-being-
men?language_content_entity=en

El cuestionario, dirigido a estudiantes y profesionales, recibid 849
respuestas de los cinco paises socios del proyecto. El tamano de
la muestra es lo suficientemente grande como para ofrecer una
buena representacion del sector de EFP'y extraer algunas conclu-
siones de los datos recogidos.

ALUMNADO

El cuestionario fue cumplimentado por 671 alumnos, principal-
mente de Macedonia del Norte (78%) y Francia (14%). La fuerte
representacion de Macedonia pone de relieve la importancia de
tener en cuenta la dinamica regional a la hora de interpretar los
resultados. La mayoria predominante (78%]) del alumnado que
contesto al cuestionario tenia entre 15y 18 afos, y alrededor de
dos tercios (65%] se identifico como mujeres.

En cuanto a la profesion, la gran mayoria esta estudiando actual-
mente (84%), sobre todo en Macedonia del Norte. En Espafia y
Eslovaquia, la mayoria de los encuestados son voluntarios (60%
y 56% respectivamente), mientras que en Estonia, la mayoria de
los estudiantes estan en paro (67%). En Francia, el 64% de los en-
cuestados eran desempleados o voluntarios en una organizacion

de EFP.

PROFESIONALES

Un total de 178 profesionales de diversas entidades de cinco
paises europeos participaron en el cuestionario de salud mental,
principalmente en Macedonia del Norte (41%) y Francia (37%). La
gran mayoria (67%) de los profesionales tiene 41 afos 0 mas,
lo que indica cierta experiencia profesional en el campo de la
EFP. En efecto, més de la mitad (54%) de profesionales que res-
pondieron al cuestionario llevan mas de 10 anos involucrados en
este sector, afirmando asi su experiencia y conocimiento institu-
cional.

Ademas, la mayoria de profesionales se identifican como mujeres
(78%], lo que respalda investigaciones que sostienen que es mas
probable que las mujeres se preocupen por los problemas de sa-
lud mental ya que es mas probable que compartan lo que sienten
cuando estan tristes, deprimidas o se les ha bajado la autoestima®.
En cuanto al ambito profesional, dos tercios son docentes vy for-
madores (66%), destacando su papel esencial en el desarrollo de
iniciativas de salud mental dentro de la educacion y la formacion
profesional.



«/ UNA EXPERIENCIA MODERADA EN LA MOVILIDAD
INTERNACIONAL

El estudio demuestra una notable discrepancia en las tasas de
participacion en la movilidad internacional. La mayoria de las
personas que respondieron al cuestionario (62%) nunca ha parti-
cipado en un proyecto de movilidad internacional, lo que pone de
relieve que muchas respuestas sobre la movilidad internacional
pueden basarse en percepciones y estereotipos mas que en ex-
periencias personales. Un nUmero ligeramente superior de profe-
sionales de EFP (44%) que de estudiantes de EFP (36%) pasaron
por una experiencia de movilidad internacional, aunque ambos gru-
pos carecen predominantemente de experiencia de primera mano.

Ademas, la mayoria de los profesionales de EFP (69%) tienen alum-
nos que participan en proyectos de movilidad internacional. Por lo
tanto, la mayoria de profesionales que respondieron al cuestionario
tienen experiencia en apoyar a alumnos con movilidad internacio-
nal y responden basandose en su experiencia profesional, incluso si
no han participado en un proyecto de movilidad internacional.

«/ UN AMPLIO ESPECTRO DE ESTADOS DE SALUD
MENTAL

Una proporcion considerable de las personas que respondie-
ron al cuestionario (53%) califica su salud mental de manera
positiva, ya sea muy buena o buena. No obstante, el 15% de ellos
considera que tiene una salud mental deficiente.

Elanalisis de los resultados por pais sefala que Espana, Eslovaquia
y Estonia tienen las tasas mas altas de respuestas positivas (76%
para Espafia y 64% para Estonia y Eslovaquia). Estas tasas eleva-
das pueden reflejar mejores sistemas de apoyo a la salud mental
o factores culturales que influyen en las percepciones de la salud
mental. Por ejemplo, Espafia ha visto mejoras en los servicios de
salud mental comunitarios, lo que puede contribuir a que las per-
sonas perciban un mayor bienestar mental®. Por otro lado, el 40%
de los franceses que completaron el cuestionario considerd que
tiene una salud mental deficiente o muy deficiente, lo que sugiere
desafios sistémicos en la atencion de salud mental o un mayor es-
tigma en torno a los problemas de salud mental en Francia.

Ademas, casi la mitad de las personas que respondieron al
cuestionario (48%] afirma haber experimentado sintomas de
mala salud mental en el Gltimo mes, siendo Espana (71%), Fran-
cia (68%) y Estonia (67%) los que tienen el mayor porcentaje de
respuestas afirmativas.

Si bien los franceses declararon tener mala salud mental, las res-
puestas corroboran la presencia de sintomas y podrian reflejar

“N :Cémo calificarias tu salud mental y
*“ bienestar en general?

3% ¥ Muy mala
12% ¥ Mala
1 Regular
32% = Buena
“ Muy buena

37%

16%

Resultados por pais

= Muy mala
m Mala

m Regular

1 Buena

= Muy buena

FRA~ MKD SVK

‘_ En el Ultimo mes, ¢has experimentado
‘ sintomas de mala salud mental?

Si
48%

Non

52%

Resultados por pais

4% | 470

67% | 719 | el *' 7 | 4% 'NO
59% | 530

33% | 2% ) 3256 7| 2%

FRA MKD SVK

9 https:/ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.
php?title=Mental_health_and_related_issues_statistics
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% Baral, Swayam Prava et al. “Mental Health Awareness and
Generation Gap.” Indian Journal of Psychiatry vol. 64, Suppl 3
(2022)
https:/www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMCI129327/

problemas sistémicos mas amplios que deben abordarse me-
diante la mejora de los servicios de salud mental.

Sin embargo, los participantes espafioles y estonios calificaron su
salud mental relativamente buena, lo que indica que su estado
puede variar de un dia para otro, lo que es coherente con los hallaz-
gos de que la salud mental siempre se ve afectada por factores de
estrés inmediatos. Las personas que completaron el cuestionario
tienen estados de salud mental fluctuantes, con una buena salud
mental general pero ain experimentando sintomas frecuentes.

Los resultados dejan bien claro la necesidad de un apoyo conti-
nuo a la salud mental. Comprender las dinamicas particulares es
fundamental para desarrollar estrategias de salud mental efectivas
dentro del sector de EFP, adaptadas a las necesidades y contextos
especificos de cada pais.

La salud mental es un tema muy actual y el nivel de conocimien-
to y comprensiéon puede variar considerablemente entre fran-
jas de edad. Varios estudios sugieren que las generaciones mas
jovenes son mas conscientes y comprenden mejor los problemas
de salud mental porque hablan mas al respecto y tienen acceso a
mas informacion y recursos®.

Esta seccion examina y compara los conocimientos auto-percibi-
dos y los conocimientos reales de las personas que participaron
en el estudio sobre problemas de salud mental, destacando las
discrepancias entre estudiantes y profesionales, y como estas dife-
rencias influyen en sus experiencias y percepciones.

+/ DISCREPANCIAS EN EL CONOCIMIENTO SOBRE
LA SALUD MENTAL EN EL SECTOR DE EFP

Se hicieron tres preguntas a las personas participantes para evaluar
su comprension de los conceptos de salud mental.

El analisis de los conocimientos auto-percibidos sefala discrepan-
cias significativas entre estudiantes y profesionales, asi como
entre diferentes paises.

En general, la mayoria de los participantes (70%) cree que tiene un
conocimiento muy alto o medio sobre problemas de salud men-
tal. Sin embargo, los estudiantes suelen valorar sus conocimientos
en un nivel superior al de los profesionales, ya que el 73% de ellos
considera que tiene conocimientos profundos, mientras que solo el

60% de los profesionales tiene la misma opinion.



Para evaluar los conocimientos reales de los que respondieron al
cuestionario, el estudio incluyo tres preguntas que evaluaban la
comprension de conceptos de salud mental:

1. La relacion entre el bienestar mental y la salud mental

Se pregunto a los participantes sobre la relacion entre el bienestar
mental y la salud mental, con tres opciones para elegir:

a) Es lo mismo que la salud mental

b) Forma parte de la salud mental
c) No estan relacionados

La opcion b) es la respuesta correcta "

La mayoria de los participantes respondieron correctamente a esta
pregunta. Los profesionales generalmente respondieron mejor
que los alumnos, con un 83% de precision en comparacion con
un 86% para identificar la relacion entre bienestar y salud mental.

2. Las cinco dimensiones del bienestar

Se pidio a los participantes que identificaran las cinco dimensiones
del bienestar segin la teoria del bienestar de Corbin, con opciones
para elegir:

a) Emocional, fisica, mental, financiera, social

b) Social, intelectual, emocional, fisica, espiritual
cJ Fisica, financiera, mental, social, ambiental

SegUn la teoria de Corbin, el bienestar social consta de cinco dimensiones:
fisica, emocional, social, intelectual y espiritual (Ia respuesta b)

Solo el 38% de los participantes respondio correctamente a esta
pregunta, y los profesionales respondieron ligeramente mejor que
los estudiantes (40% y 37% respectivamente).

3.Diferencias entre la salud mental y los trastornos mentales
Finalmente, se pidio a los participantes que identificaran diferen-
cias entre la salud mental y los trastornos mentales. Se propusie-
ron las siguientes opciones:

a) La salud mental se refiere al bienestar general e incluye
aspectos emocionales y psicologicos mientras que los
trastornos mentales son afecciones o enfermedades
especificas

b) La salud mental y los trastornos mentales son lo mismo

c) La salud mental se refiere Gnicamente a las emociones
mientras que los trastornos mentales abarcan el bien-
estar general

La opcion al es la respuesta correcta %,

“N :Como se relaciona el bienestar con la
* salud mental?

1 Respuesta correcta
m Respuesta incorrecta

86% 93%
14% 7%
ALUMNADO PRO

“ ¢Cudles son las cinco dimensiones del

-
“" bienestar?

) ) 1 Respuesta correcta
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“ ¢Cudl es la diferencia entre la salud

-
“" mental y los trastornos mentales?

™ Respuesta correcta

82% 92% 1 Respuesta incorrecta
0
18% 8%
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" Gautam, Shiv et al. “Concept of mental health and mental
well-being, it's determinants and coping strategies.” Indian

journal of psychiatry vol. 66, Suppl 2 (2024)

2 Galderisi, Silvana et al. “Toward a new definition of mental

health.” World psychiatry : official journal of the World Psychia-
tric Association (WPA) vol. 14,2 (2015)
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Wei, Y., McGrath, P. J., Hayden, J., & Kutcher, S. (2015). Mental
health literacy measures evaluating knowledge, attitudes, and
help-seeking: a scoping review. BMC Psychiatry, 15, 291.
“Burns, J. M., Davenport, T. A, Durkin, L. A, Luscombe, G.

M., & Hickie, I. B. (2010). The internet as a setting for mental
health service utilisation by young people. Medical Journal of
Australia, 192(S1), S22-S26.

La mayoria de las personas (el 92% de profesionales y el 82% de
estudiantes]) respondieron correctamente a esta pregunta. Sin
embargo, una vez mas, los profesionales respondieron mejor que
el alumnado. En general, las personas que completaron el cues-
tionario demuestran conocimientos amplios de los conceptos
de salud mental. Sin embargo, existen limitaciones, particular-
mente en la comprension de conceptos matizados como las cinco
dimensiones del bienestar. Si bien el conocimiento general sobre
salud mental esta mejorando, la comprension de conceptos de sa-
lud mas complejos sigue siendo limitada®.

Aunque los alumnos califican sus conocimientos en un nivel mas
alto que los profesionales, tienen mas respuestas incorrectas, lo
que cuestiona la creencia de que las generaciones mas jove-
nes tienen una mejor comprension de conceptos de salud
mental. Las investigaciones sugieren que la juventud suelen estar
mas expuesta a informacion sobre salud mental a través de me-
dios digitales y programas educativos, lo que puede llevar a una
sobreestimacion de su comprension real La formacion continua
y detallada es importante para mejorar los conocimientos sobre
salud mental entre los diferentes grupos de partes interesadas en
el sector de EFP.

FALTA DE SENSIBILIZACION SOBRE SALUD MEN-
TAL EN LOS PAISES EUROPEOS

Después de evaluar los conocimientos de las personas que res-
pondieron al cuestionario, también es necesario comprender su
posicion en relacion con su sensibilizacion sobre la salud mental,
examinando las fuentes de informacion y sus percepciones sobre
el compromiso de su pais en esta area. Esto ayudara a comprender
la importancia de la salud mental en las vidas de los grupos desti-
natarios y la forma en que se imparte la educacion.

A nivel europeo, los participantes expresan diversas impresiones
sobre el compromiso de su pais con los problemas de salud men-
tal: el 56% de profesionales y el 35% de alumnos creen que la
salud mental se tiene algo en cuenta en su pais. Sin embargo,
el 37% de alumnos expresa incertidumbre, lo que sugiere posibles
brechas en la sensibilizacion y la implementacion de politicas.

A nivel nacional, los alumnos de Macedonia del norte demuestran
el mayor escepticismo (27%] y los espanoles muestran la mayor
confianza en el enfoque de su pais (81%). A pesar de la existencia
de politicas e iniciativas a nivel nacional, las personas que parti-
ciparon en el estudio creen que hacen falta medidas adicio-
nales, como lo demuestra el reducido 4% de las personas que
piensan que los problemas de salud mental se tienen muy en

cuenta.



Asimismo, pocos alumnos y profesionales (el 38% y el 36% respec-
tivamente) afirman haber sido informados por profesionales sobre
de salud mental en el pasado. Por el contrario, ambos grupos (65%
y 57%] tienden a buscar informacion sobre salud mental de for-
ma independiente, lo que sugiere que las personas se informan
sobre los problemas de salud mental.

Por consiguiente, hay un temor generalizado de que la salud men-
tal no se aborde adecuadamente en los paises europeos. Muchas
personas que respondieron al cuestionario afirman haber te-
nido que buscar informacion sobre salud mental de forma in-
dependiente porque no han recibido educacién formal sobre el
tema. Existe una necesidad urgente de mejorar la sensibilizacion y
el acceso a recursos de salud mental en toda Europa. A pesar de
los esfuerzos por implementar politicas e iniciativas, sigue habien-
do discrepancias en la sensibilizacion y el compromiso del pUblico.
Las dificultades para acceder a conocimientos profesionales en
salud mental siguen siendo frecuentes, a pesar de las iniciativas
nacionales e internacionales.

Los resultados destacan la dependencia que tiene la gente del au-
toaprendizaje, lo que acentia la necesidad de implementar:

Iniciativas integrales para comprender mejor la salud mental,
que cerrarian la brecha entre la experiencia profesional y acceso
publico.

Recursos accesibles y confiables que permitan a las personas
afrontar sus problemas de salud mental de forma independiente.

Para comprender mejor el alcance de los desafios de salud mental
en los paises europeos, era importante recopilar las percepciones
de las personas que participaron en el estudio sobre los sintomas,
las causas y el impacto de la mala salud mental, asi como las acti-
vidades que consideran Utiles para abordarla, en general y durante
la movilidad internacional.

UN FUERTE RECONOCIMIENTO DE SINTOMAS Y
SIGNOS PSICOLOGICOS

Las percepciones de las personas que respondieron al cuestionario
sobre los sintomas de mala salud mental proporcionan informacion
valiosa sobre factores comunes reconocidos en los paises europeos.
El estrés y la incapacidad para hacerlo frente son los sintomas
mas reconocidos, con un 79% de las respuestas. Esto refleja una
comprension amplia del estrés, visto como un importante contri-
buyente a los problemas de salud mental de diversas fuentes.

¢Te han informado profesionalmente sobre la
salud mental?

ALUMNADO PRO

¢Has buscado informacién sobre la
salud mental o el bienestar por tu
cuenta?

Si
No

ALUMNADO PRO
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¢Cudles son los sintomas de una mala
salud mental?

Estrés / incapacidad para
hacer frente a situaciones
Tristeza / desesperanza

Falta de energia/ problemas
para dormir

Falta de interés

Cambios de humor
Dificultad para concentrarse
Pensamientos suicidas

Aislamiento

Dificultad para relacionarse
con situaciones y personas

Cambios en los habitos
alimentarios

Abuso de drogas o alcohol

Problemas fisicos

Ademas, los sentimientos de tristeza y deses-
peranza (67%), la falta de energia y los pro-
blemas para dormir (66%) y los cambios de
humor (63%) también fueron atribuidos pre-
dominantemente como sintomas de mala salud
mental. Tal reconocimiento enfatiza una fuerte
conciencia de los aspectos psicolégicos aso-
ciados con los trastornos de salud mental,
que pueden afectar significativamente la vida
diaria y el bienestar general.

Por el contrario, parece que hay una brecha en
el reconocimiento de las manifestaciones fi-
sicas de una mala salud mental: solo el 27%
de los participantes identifica los problemas fi-
sicos como sintomas.

Si bien la salud mental a menudo se concep-
tualiza en términos psicologicos, es esencial
reconocer sus manifestaciones fisicas, que
pueden incluir molestias somaticas, problemas
gastrointestinales y otros sintomas fisiologicos®.

“Hamer, E. G., Orsini, T. T. K, & Smith, S. H. (2021). The
relationship between psychological distress and physical
health outcomes: An integrative review. Journal of Psy-
chosomatic Research, 144, 10-123. https:/doi.org/10.1016/].
jpsychores. 202110123

Ademas, el abuso de sustancias y los cambios en los habitos ali-
mentarios, solo recibieron el 39% de las respuestas, aunque
existen trastornos mentales en si mismos, lo que también puede
demostrar potenciales conceptos erroneos o falta de conciencia
sobre estos aspectos de la salud mental.

En general, es posible decir que las personas que respondieron al
cuestionario muestran una gran comprension de los sintomas psi-
cologicos. Sin embargo, es necesaria una educacion mas amplia
sobre el reconocimiento de las manifestaciones fisicas y los cam-
bios de comportamiento asociados con la salud mental.

ELEMENTOS SOCIALES Y PERSONALES RECONO-
CIDOS COMO DESENCADENANTES IMPORTANTES
DE LA SALUD MENTAL

El estudio también explord los factores que con mayor probabi-
lidad contribuyen a la mala salud mental entre las personas en-
cuestadas.

Si bien reconocieron una variedad de situaciones que podrian
conducir potencialmente a problemas de salud mental, determi-
nados factores de estrés surgieron como particularmente signifi-
cativos:
La pérdida o el duelo (84 %) evocan fuertes respuestas emo-
cionales y a menudo se asocian con una profunda angustia psi-
cologica y dificultades de adaptacion.
El trauma o el abuso (82 %] son profundamente angustiantes
y pueden conducir a consecuencias psicologicas duraderas,
como el trastorno de estrés postraumatico.
Problemas de familia o de pareja (82 %), ya que los conflictos
interpersonales y la discordia familiar pueden alterar la estabili-
dad emocional y contribuir a sentimientos de ansiedad, depre-
sion y aislamiento.
Los problemas de salud (78 %] coinciden con los problemas de
salud mental, y las enfermedades cronicas y las discapacidades
exacerban la angustia psicologica.

Al contrario, algunos factores como el tiempo frente a la pantalla
(10%] y las situaciones globales (28%) se percibieron como menos
desencadenantes, lo que indica que las personas que participa-
ron en el estudio pueden priorizar los factores de estrés per-
sonales sobre los factores de estrés externos.

El analisis destaca la necesidad critica de intervenciones que
aborden los factores de estrés personales, al mismo tiempo
que conciencien mas sobre el papel de los factores de estrés
externos en como sera la salud mental de una persona.



\‘_ Valora las siguientes situaciones indicando si pueden desencadenar problemas de salud mental
.

Sensacion de aislamiento |2/ 18% 30% 45%
Problemas financieros | <1/ 22% 36% 32%
Presion laboral o académica | i/ 19% 33% 40%
Problemas de familia o de pareja [ =7 (EXL 21% 61%
Problemas de salud | 7/ 15% 30% 48%
Discriminacion o prejuicios | =/ 20% 29% 42%
Problemas de vivienda 14% 24% 34% 29%
Trauma o abuso
(fisico emocional sexual) | 4 1% 15% 67%
Perdidaoduelo | aa = el 19% 65%
Situaciones globales (por ejem-
plo: guerras, desastres naturales, 14% 27% 31% 28%
pandemias...)
Tiempo frente a la pantalla 23% 37% 30% 10%

17 1: No desencadenante M 2: Ligeramente desencadenante B 3: Moderadamente desencadenante M 4: Muy desencadenante

Los contextos culturales, socioecondmicos y educativos influyen
en las percepciones de los factores de estrés, lo que senala la im-
portancia de intervenciones personalizadas que aborden los fac-
tores individuales y contextuales para promover el bienestar de
manera efectiva.

«/ UN IMPACTO CONSIDERABLE DE LA SALUD MEN-
TAL EN LA VIDA DIARIA

El analisis muestra como la mala salud mental afecta a diferentes
areas de la vida en distintos grados. En general, los aspectos de
la vida mas afectados por la mala salud mental son la capaci-
dad de aprendizaje y concentracion (73%). Por lo tanto, la salud
mental desempena un papel importante en el funcionamiento co-
gnitivo y el rendimiento académico, lo que subraya la necesidad
de intervenciones especificas y servicios de apoyo en entornos
educativos.

Las relaciones con la familia y los amigos también se identifi-
can como altamente impactadas (71%), lo que refleja el efecto
significativo de los componentes interpersonales en los desafios
de salud mental.

En efecto, las personas que participaron en el
estudio perciben las cuestiones familiares y de
relacion como una causa y un impacto de la
mala salud mental, ya que las relaciones cerca-
nas son vitales para el apoyo emocional.

La confianza y la autoestima (66%), los pa-
trones de sueio (65%) y las habilidades de
toma de decisiones (64%) también se recono-
cieron como significativamente afectados por
la mala salud mental, lo que indica el amplio
espectro de funcionamiento influenciado por
el bienestar emocional. Los hallazgos subrayan
la naturaleza holistica de la salud mental y sus
implicaciones para el funcionamiento personal,
social y ocupacional.

Curiosamente, la gestion financiera (28%) y
la actividad fisica (37%) se percibieron como
menos afectadas por la mala salud mental.
Esto sugiere posibles conceptos erroneos sobre
el impacto mas amplio de la salud mental en
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¢Qué aspectos de tu vida pueden verse
afectados por una mala salud mental?

Capacidad de aprendizaje
y concentracion

Relaciones con familia/
amistades

Confianza y autoestima
Patrones de sueno

Toma de decisiones

Capacidad para afrontar
retos y contratiempos

Habitos alimentarios

Participacion en
actividades y aficiones

Actividad fisica

Gestion financiera

¢Cémo influye en el bienestar emocional
la experiencia de vivir en un pais

extranjero?

Influye mucho
Influye bastante
Influye poco

No influye

6 Sweet, E, Nandi, A, Adam, E. K, & McDade, T. W. (2013). The high
price of debt: Household financial debt and its impact on mental
and physical health. Social Science & Medicine, 91, 34-100.

7 Blumenthal, J. A, Babyak, M. A., Doraiswamy, P. M., Watkins, L.,
Hoffman, B. M., Barbour, K A, ... & Sherwood, A. (2007). Exercise

and pharmacotherapy in the treatment of major depressive
disorder. Psychosomatic Medicine, 69(7), 587-596.

varios dominios de la vida. En efecto, esimportante tener en cuen-
ta que tanto la gestion financiera como la actividad fisica pueden
verse afectadas por la mala salud mental®”.

Por lo tanto, es importante abordar la salud mental de manera
integral, teniendo en cuenta su amplio y variado impacto en dife-
rentes ambitos de la vida. El estudio senala el impacto sustancial
de la mala salud mental en aspectos clave de la vida, incluida la
capacidad de aprender y concentrarse, las relaciones con la familia
y los amigos y, en menor medida, la confianza, la autoestima, los
patrones de sueno y la capacidad de toma de decisiones.

Comprender los sintomas, las causas y los impactos de la mala
salud mental es necesario para abordar de manera integral las ne-
cesidades de salud mental en el sector europeo de EFP. El analisis
revela que las personas encuestadas tienen una comprension
amplia pero incompleta de la salud mental, con un fuerte co-
nocimiento de los sintomas psicolégicos y los principales fac-
tores de estrés personales. Sin embargo, existe una brecha signi-
ficativa en el reconocimiento de los sintomas fisicos y los factores
de estrés externos, lo que indica la necesidad de una educacion e
intervenciones de salud mental mas integrales.

Por consiguiente, es fundamental adoptar un enfoque holistico de
la salud mental, considerando sus diversos y amplios impactos en
varios ambitos de la vida, para orientar las intervenciones y los ser-
vicios de apoyo necesarios.

LA MOVILIDAD INTERNACIONAL, UN FACTOR
ADICIONAL EN LA VULNERABILIDAD DE LA SALUD
MENTAL

La movilidad internacional, que incluye el voluntariado, las practi-
cas, los intercambios juveniles y el trabajo o estudio en el extran-
jero, desempenia un papel importante en el sector de EFP. En este
apartado se examinan las implicaciones que tienen estas expe-
riencias de movilidad en la salud mental del alumnado de EFP en
los paises europeos.

Las personas que respondieron al cuestionario aportaron diversas
perspectivas sobre como la vida en un pais extranjero afecta al
bienestar emocional. La mayoria cree que tiene una influencia
significativa o potente (56%), y el 39% todavia considera que
tiene poca repercusion. Mas profesionales de EFP consideran que
la movilidad internacional afecta a la salud mental (el 68% de pro-
fesionales y el 53% del alumnado). El reconocimiento del impacto
emocional de vivir en el extranjero parece ser mayor entre los pro-
fesionales, probablemente debido a que tienen mas experiencia de
primera mano con la movilidad internacional.



Sorprendentemente, cuando se les pregunto si la salud mental
de sus estudiantes de EFP se vio afectada durante la movilidad
internacional, las respuestas de los profesionales de EFP fueron
variadas. Una ligera mayoria (51%) cree que la salud mental rara
vez ha afectado a sus estudiantes de EFP durante sus movilidades.
Sin embargo, el 38% piensa que les afecta con frecuencia o de
forma constante.

Al observar los resultados pais por pais, casi todos los profesionales
espanoles y franceses (el 64% y el 53% respectivamente] pien-
san que afecta con frecuencia o siempre a la salud mental de los
estudiantes. Al contrario, la mayoria de los profesionales de EFP
estonios (89%) y eslovacos (73%] consideran que tiene un efecto
poco frecuente.

Cuando se les pregunta sobre las situaciones en la movilidad in-
ternacional que pueden desencadenar problemas de salud men-
tal, algunas situaciones parecen mas significativas que otras. Los
factores clave que afectan el bienestar mental de los par-
ticipantes incluyen la inseguridad (72%), el aislamiento y la
soledad (71%) y la morrifa (69%). Estos elementos afectan la
autoestima, la confianza en uno mismo y las relaciones personales.

Cabe destacar que la inseguridad surge como el desencadenante
mas importante, lo que sugiere que dudar de uno mismo y la
vulnerabilidad son factores comunes que afectan a personas en
nuevos entornos. El alto porcentaje de morrifa, aislamiento y sole-
dad demuestra la importancia de las relaciones sociales y los
sistemas de apoyo, que a menudo se ven interrumpidos durante
la movilidad internacional. Tales interrupciones pueden conducir a
una disminucion del sentido de pertenencia y exacerbar los senti-
mientos de vergUenza.

En cambio, el choque cultural (42%) y las barreras linguisticas
(57%) se perciben como desencadenantes menos graves de
mala salud mental, aunque siguen siendo notables. Estos de-
safios suelen anticiparse y abordarse durante los preparativos
previos a la movilidad, y los participantes suelen estar prepara-
dos para afrontarlos, lo que puede explicar su menor impacto en la
salud mental en comparacion con los sentimientos mas generali-
zados y personales de inseguridad, aislamiento y morrifia.

Los profesionales de EFP, que generalmente tienen mas experiencia
con programas de movilidad internacional, tienen mas probabilidades
que los estudiantes de reconocer la inseguridad y el choque cultu-
ral como desencadenantes importantes. Su experiencia de primera
manoy su mayor conciencia de los desafios psicologicos asociados a
la movilidad internacional contribuyen a este reconocimiento.

\‘_ ¢Cémo influye en el bienestar emocional
la experiencia de vivir en un pais
extranjero? Resultados por participante

16% 15% 5 Influye mucho
1 Influye bastante
M Influye poco
0,
37% 53%  Noinfluye
4%
31%
6% M 1o,
PRO

ALUMNADO

\‘_ Segun tu experiencia profesional, ¢ha
afectado la salud mental a tu alumnado
de EFP durante sus proyectos de
movilidad?

1% 7%

31%
51%

Resultados por pais

¥ Nunca
m Casinunca

m Siempre

EST ESP  FRA MKD SVK

H Frecuentemente
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\‘_ Durante una movilidad internacional, valora las siguientes situaciones indicando si pueden desencadenar una
mala salud mental

Sentirte decepcionado/a

con el proyecto de movilidad 14% 28% 35% 22%
nseguricad
Morrifa | =/ 21% 30% 39%
Barreras lingUisticas 16% 31% 34% 18%
Adaptacion aun nuevgee\s/itélg 1% 29% 379 24%
Presion para rendir bien 10% 24% 37% 29%
Chogue cultural 19% 38% 29% 13%
Aislamiento / soledad | ([ek7: 20% 31% 40%

17 1:No desencadenante M 2: Ligeramente desencadenante M 3: Moderadamente desencadenante M 4: Muy desencadenante

Los resultados hacen hincapié en la necesidad de intervenciones
especificas para abordar los desafios emocionales y promover un
@ entorno de apoyo y comprension que pueda mitigar su impacto y
@ mejorar la experiencia general de la movilidad.
- @] ., Los resultados ofrecen un andlisis detallado de las percepciones,
) las causas y los impactos de la salud mental en el sector de EFP.
Destacan la necesidad de una fuerte conciencia de los sintomas
psicologicos y de la importancia de los factores de estrés perso-
nales o sociales que afectan a la salud mental.

Ademas, la movilidad internacional tiene un impacto significativo
en el bienestar mental, lo que pone de relieve la necesidad de un
apoyo personalizado. Para lograr este objetivo, también es esencial
abordar la estigmatizacion de la salud mental en el sector de EFP.

\‘_ En tu opinion, screes que las personas

estdn abiertas a hablar de su salud La estigmatizacion, una barrera muy presente
mental? en el sector de EFP
) 16% I Muy cerradas
20% ’ ¥ Cerradas La estigmatizacion es un aspecto fundamental entrelazado con las
H Abiertas experiencias de salud mental que rodea a estas cuestiones dentro
i Muy abiertas del sector de EFP. Comprender la estigmatizacion es esencial para

poder apoyar mejor el bienestar del alumnado, fomentando un

68% 759 . . .
’ E entorno educativo mas solidario y eficaz.

En efecto, la estigmatizacion de la salud mental ocupa un lugar
1% 9% destacado en el sector de EFP. La mayoria de las personas

1% que respondieron al cuestionario cree que la gente se siente
ALUMNADO P

e

0



incomoda hablando de la salud mental (el 86% de alumnos y 4} ¢Hasta qué punto te sientes seguro/a a
el 91% de profesionales). Lo corrobora el hecho de que cuando “ la hora de hablar de tus propios proble-
se pregunto a las personas encuestadas si se sentirian seguras mas de salud mental?

compartiendo sus problemas de salud mental, sélo el 41% expresé

que se sentirian comodas compartiéndolos. Cabe destacar que 8%
los profesionales eslovacos muestran mayores niveles de confianza 32%
en este ambito (el 55%), mientras que los estonios muestran los

mas bajos (todos carecen de confianzal, lo que pone de relieve las

discrepancias regionales a la hora de hablar de la salud mental. 249%

Cuando los alumnos se sienten comodos compartiendo sus de-
safios de salud mental, les resulta mas facil hablar de ellos con
amigos cercanos (67%) y familiares (52%). Al 30% le sigue resul-
tando mas facil compartirlo con profesionales de la salud mental.

35%

B Muy seguro/a

Sin embargo, se muestran reticentes a hablar de ello en grupo, con = Mas o menos seguro/a
profesores o superiores, o con companeros de trabajo o gente de m Un poco seguro/a

la misma edad, probablemente por miedo a ser juzgados o a las = Inseguro/a

posibles repercusiones de desvelar los desafios a los que se en-

frentan®.

Aunque el papel del apoyo social de amigos y familiares es es-
encial, también es limitado. Los amigos y familiares pueden care-
cer de la formacion necesaria para ofrecer intervenciones de salud
mental adecuadas®. Al contrario, los profesionales de salud mental

\‘_ En tu opinidn, écrees que las personas estdn abiertas a hablar de su salud mental?
" Resultados por pais

B Muy abiertas
15% o Abiertas
m Cerradas
239, = Muy cerradas
KLY
26%
Alumnado Pro Alumnado Pro Alumnado Pro Alumnado Pro Alumnado  Pro
EST ESP FRA MKD SVK
8 Martin, A. (2010). Workplace mental health: 9 Reavley, N. J., & Jorm, A. F. (2011). Young people’s stigmatizing attitudes
An evidence-based approach. Australian & New towards people with mental disorders: Findings from an Australian national
Zealand Journal of Psychiatry, 44(7), 695-700. survey. Australian & New Zealand Journal of Psychiatry, 45(12), 1033-1039.
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disponen de la formacion y la experiencia apro-
piadas para proporcionar tratamientos basados
en pruebas. Por lo tanto, aunque casi un tercio
de las personas que participaron en el estudio
podia hablar con profesionales de salud mental,
es necesario difundir su experiencia para abor-
dar problemas graves de salud mental.

También es necesario desmitificar el estigma
existente en el ambito profesional o educativo.
La creacion de un espacio seguro y la presta-
cién de un apoyo sélido permitiran a los alum-
nos expresarse con mayor libertad y mejorar
su trayectoria académica y profesional.

A pesar de que el 30% de las personas en-
cuestadas indica sentirse comoda hablando
de salud mental con profesionales, el 62% de
ellos considera que el estigma les impediria
buscar ayuda. Este temor es mas pronunciado
entre los profesionales, ya que el 93% se abs-
tendria de buscar ayuda; frente al 54% de los
alumnos que piensa lo mismo.

No obstante, la mayoria de las personas que
contestaron al cuestionario buscarian ayuda
si mostraran sintomas de mala salud mental.
Solo el 9% de los encuestados cree que no bus-
caria ayuda profesional. Los indicadores mas
citados para buscar ayuda profesional son las
alteraciones emocionales recurrentes (75%), los
pensamientos suicidas (72%]) y los cambios de
comportamiento (65%).

Ty |

puede impedirte buscar ayuda?

21%

4%
17%
m Nunca

m Casinunca
A veces

M A menudo

21%

\‘_ ¢Hay situaciones o personas concretas con las que te
resulta mds fdcil hablar de tu salud mental?

Con amigo/as cercano/as s 67%

Con familia. I 52%
Con profesionales de la salud mental I 30%

Con companero/as de trabajo
o gente de la misma edad 0 7%

En grupos de apoyo [ 6%

Con profesores/as o superiores [ 5%

= ¢Crees que el estigma que rodea a la salud mental

1%
21% 6%
25% 49%
39%
44%
15%
ALUMNADO PRO



Curiosamente, aunque los alumnos creen que la estigmatizacion
esta muy presente y que no necesariamente se sentirian seguros a
la hora de compartir sus problemas de salud mental, la mayoria (el
72%) nunca o casi nunca ha sufrido estigmatizacion por mo-
tivos de salud mental. Sin embargo, el 21% afirma haber sufrido
estigmatizacion ocasionalmente y el 7% a menudo. Aunque el es-
tigma se percibe como un problema generalizado, los encuentros
reales con la estigmatizacion pueden ser menos frecuentes,
pero siguen siendo importantes®. Estas creencias pueden
conducir a la auto-estigmatizacion, en la que las personas interiori-
zan estereotipos negativos, lo que reduce ain mas su confianza ala
hora de compartir sus problemas de salud mental®!

Ademas, la mayoria de las personas que participaron en el es-
tudio se sienten generalmente seguras a la hora de apoyar a
otras en sus problemas de salud mental (70%). El alumnado
expresa mas confianza que los profesionales, una diferencia que
puede atribuirse al concepto de «apoyo entre iguales». Aunque el
apoyo entre iguales es eficaz en salud mental, sigue siendo algo
limitado®.

Los profesionales también confian en su capacidad para apoyar a los
demas (el 64%) y tres cuartos de ellos han apoyado a estudiantes y
les han aconsejado que busquen apoyo profesional.

Sin embargo, el estudio demuestra una laguna de informacion. Sélo
el 47% de profesionales seria capaz de proporcionar los recur-
sos adecuados a la hora de asesorar a un alumno, lo que indica
una necesidad de formacion en salud mental o de recursos para
profesionales .

\‘_ ¢Qué sintomas de mala salud mental
deberian llevar a buscar ayuda profe-

sional?

Alteraciones emocionales
recurrentes

Pensamientos suicidas

Cambios de
comportamiento

Pérdida/duelo

Dificultad para hacer
frente a situaciones

Problemas de sueno

Cambios de apetito

I 75
I 7%
I 657
I 607
I 55
I 527
I 457

Apoyo social insuficiente [ 45%

Dificultades cognitivas [N 36%

No buscaria ayuda 0
profesional W 9%

\“ ¢Alguna vez has sufrido estigmatizacion
¢ relacionada con la salud mental?

7%

39%

© Nunca

M Casinunca
1 A veces

m A menudo

\‘_ ¢Hasta qué punto te sientes seguro/a a la hora de apoyar a otras

personas en sus problemas de salud mental?

23%
25%
0
47% 46% 49%
22% 20% 28%
8% 8% 8%
TOTAL ALUMNADO PRO

= Muy seguro/a

= Moderadamente seguro/a
15% B Un poco seguro/a

" Inseguro/a

0 Schomerus, G., Matschinger, H., &
Angermeyer, M. C. (2011). The stigma of
psychiatric treatment and help-seeking
intentions for depression. European
Archives of Psychiatry and Clinical Neu-
roscience, 261(5), 275-279.

4 Corrigan, P. W, Druss, B. G., & Perlick,

D. A (2012). The impact of mental illness
stigma on seeking and participating in
mental health care. Psychological Science
in the Public Interest, 15(2), 37-70.

2 Salzer, M. S. (2002). Consumer-delive-
red services as a best practice in mental
health care delivery and the development
of practice guidelines. Psychiatric Rehabi-
litation Skills, 6(3), 355-382.
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En cuanto a las causas del estigma, se atribuye
principalmente a los estereotipos y prejui-
cios (79%) y a la falta de comprension (78%).
Ademas, la mitad de las personas encuestadas
cita la falta de educacion como factor contri-
buyente (56%). Se hace evidente la necesidad
de aumentar la sensibilizacion y la formacion
para educar mejor a las personas sobre este
tema. Por el momento, las personas que par-
ticiparon en el estudio consideran que siguen
surgiendo multiples retos a la hora de compartir
los problemas de salud mental, como el miedo
a ser juzgado y la vergienza (74%), ser per-
cibido como débil (72%), la falta de apoyo
(71%) y el rechazo de los demas (70%).

En conclusion, aunque la sensibilizacion sobre
la salud mental es evidente entre los alumnos
y profesionales de EFP, el estigma sigue sien-
do un obstaculo importante para el discurso
abierto y la busqueda de ayuda.

Abordar el estigma requiere enfoques multifa-
céticos que incluyan la educacion, la formacion
y el fomento de un entorno de apoyo que capa-
cite a las personas para buscar y proporcionar
el apoyo adecuado en materia de salud mental.

Acceso limitado a recursos de sa-
lud mental e iniciativas educativas

Tras concluir que la intervencion temprana y la
prevencion de la salud mental son necesarias
para apoyar el bienestar, asi como para reducir
el estigma, es esencial centrarse en la disponi-
bilidad y accesibilidad de los recursos de salud

\‘_ ¢Por qué crees que existen estigmas en
torno a la salud mental?

Falta de educacion [ 77%
Estereotipos y prejuicios [T 73%
Falta de comprension [T 479,
Representaciones mediaticas - 36%
Creencias culturales y religiosas I 32%
Auto-estigmatizacion e 29%

\‘_ Durante tu carrera profesional, ¢alguna vez has
aconsejado a estudiantes a buscar ayuda profesional
para su salud mental?

1= Si, he aconsejado a un/a estudiante

1% buscar apoyo profesional y le he

46% proporcionado los recursos corres-

24% pondientes.

m Si,he aconsejado a un/a estudiante
buscar apoyo profesional pero no
he podido recomendarle los recur-
sos correspondientes.

= No, no he aconsejado a ningin/a

estudiante buscar apoyo profesional

pero podria facilitarle los recursos
correspondientes.

No, no he aconsejado a ningin/a

estudiante buscar ayuda profesio-

nal y no podria proporcionarle los
recursos correspondientes.

29%

“. ¢Qué dificultades pueden encontrar las personas que
hablan de su salud mental? Resultados por participante

W GLOBAL = ALUMNADO  m PRO
Rechazo 64%
Reacciones negativas 62%

(Que otras personas

sientan lastima no | =k 55%
deseada por ellos/ellas -
Discriminacion 54%

Invasion
de laintimidad 40%

Ser una carga
para los demas

Que otras personas
les juzguen

Ser percibidos/
as como débiles

VergUenza

Falta de apoyo

49%

cu
£
=
=
=

54%

44%

43%

25% 45%

@ Kidger, J., Gunnell, D., Biddle, L., Campbell, R., & Donovan, J.
(2010). Part and parcel of teaching? Secondary school staff's
views on supporting student emotional health and well-being.

British Educational Research Journal, 36(6), 919-935.



\ﬁ ¢Deberia haber mds iniciativas educativas para concienciar
*“ y reducir el estigma relacionado con la salud mental?

30
6% ’

50%

41%

1 Totalmente de acuerdo

m De acuerdo

m En desacuerdo

m Totalmente en desacuerdo

?, ¢Qué recursos de salud mental conoces?
Resultados por participante

W GLOBAL = ALUMNADO ~ m PRO

Profesionales
de salud mental 64%

61% 78%

Programas educativos [/ 46% 37%

Centro de servicios
de salud mental 39%

36% 51%

Grupos de apoyo [l 39% 40%

Aplicaciones
en lineay moviles 38%

4% 26%

Lineas de ayuda psicologica

(e]. Teléfono de la Esperanza | <-4
/ lalinea de prevencion del

suicidio 024)

30% 58%

Recursos de autoayuda y 26% 27%
autocuidado

Organizaciones
sin animo de lucro . 23% . 20% 34%

Teleasistencia y teleterapia . 20% . 21% . 15%

25%

Videojuegos . 17% .20% |3%
Programas
de bienestar laboral l12% l12% . 13%

% Bingley, A. (2020). Teachers' Training in Mental Health Awar-
eness and Support: A Critical Review. Journal of Vocational
Education and Training, 72(3), 345-362.

mental para identificar las lagunas y abordar
correctamente las necesidades de salud mental
en el sector europeo de EFP. Esta seccion explo-
ra las percepciones y experiencias de las perso-
nas encuestadas con respecto a la accesibilidad
de los recursos, asi como su familiaridad con los
recursos y la necesidad de aumentar la sensi-
bilizacion y las iniciativas educativas. Mediante
el andlisis de estos aspectos, se identificaran las
lagunas y las oportunidades de mejora para el
apoyo a la salud mental dentro del sector.

La gran mayoria de las personas encuestadas
(el 91%) esta de acuerdo en la necesidad de
tener mas iniciativas educativas para sensibi-
lizar masy reducir el estigma relacionado con
la salud mental, lo que demuestra la demanda
critica de programas educativos especificos para
promover la comprension en salud mental.

En consonancia con los resultados, el cuestiona-
rio demuestra distintos niveles de familiaridad
con los recursos de salud mental entre las perso-
nas que respondieron. Los profesionales de salud
mental son el recurso mas conocido, ya que el
64% de los encuestados destacan suimportancia.

En cuanto a los demas recursos, existe una di-
ferencia perceptible entre el conocimiento de
los profesionales y de los alumnos de EFP. Los
profesionales estan mas familiarizados con
los servicios de salud mental (el 51% frente
al 36%) y las lineas de ayuda psicologica
(el 58% frente al 30%) que los alumnos. En
efecto, se trata de recursos mas comunes que
los profesionales necesitan conocer durante su
formacion en salud mental?. Por otro lado, los
alumnos estan mas familiarizados con las
aplicaciones en linea y méviles (el 41% frente
al 26%) y los programas educativos (el 46%
frente al 37%), lo que pone de manifiesto un
cambio generacional hacia los recursos digitales
y educativos.

A la hora de considerar qué recursos deberian
ser mas conocidos, las personas encuestadas
hacen hincapié en la importancia de los pro-
fesionales de salud mental (57%), los centros
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de servicios de salud mental (55%), los pro-
gramas educativos (53%) y los grupos de
apoyo (49%). Los profesionales de salud men-
tal ya son bien conocidos, pero existe una clara
necesidad de informacion mas detallada sobre
sus papeles y funciones. Los profesionales tam-
bién abogan por un mayor conocimiento de los
programas de bienestar laboral y de las lineas de
ayuda psicologica cuando los alumnos ven mas
potencial en los videojuegos y la teleasistencia/
teleterapia, lo que indica una preferencia por
soluciones de apoyo a la salud mental inno-
vadoras y accesibles.

Esto apunta a la necesidad de un enfoque di-
versificado en la promocion de los recursos de
salud mental, que atienda tanto a las preferen-
cias tradicionales como a las contemporaneas,
lo que permitiria que el publico mas joven se
sintiera mas familiarizado y comodo con estas
cuestiones.

En el contexto de la movilidad internacional,
las personas que respondieron al cuestiona-
rio indicaron diversos recursos y asistencia de
salud mental que probablemente utilizarian.
Las estrategias de autoayuda y autocuidado
(59%) y el apoyo mutuo entre companeros/
as (58%) son los recursos mas citados. Sin em-
bargo, es posible que estas opciones no sean
universalmente conocidas o percibidas como
eficaces por todos los participantes en el estudio.

Los estudiantes suelen confiar mas en las es-
trategias de autoayuda (62%), mientras que
los profesionales prefieren el apoyo mutuo
entre companeros/as (77%). Esta diferencia
puede reflejar distintos niveles de autoconfianza
y percepciones de los sistemas de apoyo dispo-
nibles. En particular, recursos como los servicios
de teleasistencia (22%) y los servicios locales de
salud mental en los paises de destino (29%] son
los menos favorecidos, probablemente debido a
la preocupacion por la accesibilidad, las barreras
lingUisticas y la falta de familiaridad.

Una cuestion critica que se desprende del
cuestionario es la accesibilidad percibida de los

\‘_ ¢Qué recursos de salud mental deberian ser mds
conocidos? Resultados por participante

[ GLOBAL = ALUMNADO  m PRO
Profesional
desai i
Centro de servicios
de salud mental
Recursos de autoayuda
yasocdecd
Programas de
ienestar abora
[Linealsfde ayCLJJdla psicologica
ej. Teléfono de la Esperanza
/ la linea de prevencion del

suicidio 024)
e
vieby on ey
Videojuegos .19% .15%

Organizaciones
. L€ 9
sin animo de lucro 29%

\1_ Durante una movilidad internacional, ¢cudles de los
siguientes recursos y asistencia utilizarias?
Resultados por participante

[ GLOBAL  m ALUMNADO  m PRO
Apoyo mutuo entre _
companieros/as 77%
Estrategias de autoayuda y
; autocuidado
Apoyo del pcrjogram?é) |3
organizacion de movilida
internacional b
Contactar con profesionales
de salud mental en tu pais de
Servicios locales de salud
mental en el pais de destino
Servicios de teleasistencia y 2904

origen
Aplicaciones moviles/en linea

de salud mental [EZ47
teleterapia



\‘_ ¢Crees que los recursos de salud mental son fdcilmente
accesibles?

1% 4%

35%

= Muy en desacuerdo
= En desacuerdo

0 = De acuerdo
50% = Muy de acuerdo

\‘_ ¢Sobre cudles de los siguientes temas relacionados con
la salud mental te gustaria recibir formacién?

W GLOBAL = ALUMNADO ~ m PRO

Construccion de 63%
autoconfianza

66% 52%
|dentificar problemas de
salud mental en timismo/ %3
ay en otras personas

53% 56%

Orientacion para la

gestion del estrés 53%

53% 52%

Apoyar tu bienestar y el de
otras personas 52%

52% S51%

Estrategias para gestionar tu

bienestar | <Ak 46% 54%

Problemas de salud mental

comunes | i 46% 33%

Como buscar ayuda para

problemas de salud mental | <57 38% 30%

Técnicas de adaptacion y
resiliencia | <l

31% 49%

Talleres de autoayuda | </47% 31% 34%

Recursos disponibles |22

28% 33%

recursos de salud mental. Una proporcion si-
gnificativa de las personas que respondieron
al cuestionario (el 61%) considera que los
recursos de salud mental no son facilmente
accesibles. Este sentimiento es especialmente
pronunciado entre los espafioles (el 81%) y los
franceses (el 74%], que expresan una insatisfac-
cion sustancial con el estado actual de disponi-
bilidad de los recursos de salud mental. Sélo el
39% de los encuestados cree que los recursos
de salud mental son facilmente accesibles, lo
que refuerza la exigencia de poner mas recursos
a disposicion de la juventud y darlos a conocer.

Los resultados ponen de relieve la necesidad
critica de aumentar las iniciativas educativas
para sensibilizar mas y reducir el estigma
asociado a la salud mental en el sector de
EFP. Existe una clara discrepancia en la familia-
ridady laimportancia percibida de los diferentes
recursos de salud mental entre los profesio-
nales y los alumnos, lo que sugiere la necesidad
de enfoques adaptados para satisfacer las di-
versas necesidades de los grupos destinatarios.
Ademas, la inaccesibilidad percibida de los re-
cursos de salud mental pone de manifiesto un
importante ambito de mejora.

La necesidad de una amplia forma-
cion en materia de salud mental

Tras comprender que es necesario hacer que los
recursos sean mas accesibles, también es esen-
cial comprender las necesidades de formacion
de los profesionales y el alumnado de EFP para
sensibilizar mas sobre la salud mental y fortale-
cer sus estrategias de afrontamiento.

Los resultados revelan que la construccion de
la autoconfianza es el tema mas solicitado
para la formacion en salud mental segin
las personas que participaron en el estudio,
ya que el 63% indica su deseo de recibir dicha
formacion.

La mayoria de participantes también mostra-
ron interés en conocer los problemas de salud
mental mas comunes (el 59%), identificar los
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¢Sobre cudles de los siguientes temas
te gustaria recibir formacién para
mejorar tu capacidad de apoyar a tus
comparieros/as?

Formacion en primeros
auxilios de salud mental

Apoyo en la resolucion
de conflictos

Como reducir el estigma
de la salud mental

Formacion sobre
intervencion en crisis

Formacion de
apoyo entre iguales

Talleres de
escucha activa

Talleres de habilidades de
asesoramiento o terapia

¢Qué tipos de actividades podrian me-
jorar las conversaciones sobre la salud
mental en tu organizacién?

Talleres o presentaciones
sobre la salud mental

Formacion en primeros
auxilios de salud mental

Desafios o actividades para
reducir el estrés

Campanas de
concienciacion

Grupos de apoyo entre
iguales

Sesiones de mindfulness y
relajacion

Actividades de arte y
expresion creativa

Eventos de narracion de
historias

Sistemas de respuesta
anonima
Reconocimiento de
jornadas de salud mental

Comunidades o foros de
apoyo online

problemas de salud mental en uno mismo y en los demas (el 58%)
y recibir orientacion sobre la gestion del estrés (el 53%). Estos re-
sultados acentuan la necesidad de un conocimiento mas basico
de la salud mental.

También existe una notable discrepancia entre las preferencias de
los profesionales y del alumnado de EFP. Los profesionales sue-
len centrarse mas en apoyar el bienestar mental de los demas, lo
que refleja sus funciones y responsabilidades dentro de los centros
educativos. Al contrario, los alumnos dan prioridad al fomento de
la autoconfianza, lo que refleja su etapa de desarrollo y la impor-
tancia de la seguridad en si mismos en los entornos académicos.

Asimismo, en lo que respecta al refuerzo de la capacidad para
apoyar a sus companeros, la mayoria de las personas mostraron un
interés significativo por la formacion en primeros auxilios de salud
mental (65%) y el apoyo en la resolucion de conflictos (58%), lo
que indica la importancia de estar equipados para abordar los pro-
blemas de salud mental a medida que surgen en sus comunidades.

En cuanto a las actividades que podrian mejorar las conversa-
ciones sobre salud mental en sus entidades, las personas en-
cuestadas muestran preferencias diversas. Globalmente, el 55%
de participantes cree que los talleres y presentaciones sobre
salud mental son los mas eficaces, junto con la formacion en
primeros auxilios de salud mental (el 50%), que se alinea con
las practicas educativas tradicionales.

Los profesionales también se interesan mucho por desarrollar de-
safios y actividades para reducir el estrés o campanas de sensibi-
lizacion (el 52%). Por otro lado, los alumnos estan interesados en
ampliar los grupos de apoyo entre iguales (el 45%), las actividades
artisticas y de expresion creativa (el 41%) o las actividades de mind-
fulness y relajacion (el 40%). Estas preferencias también ponen de
relieve la importancia de los enfoques innovadores y basados en el
apoyo entre iguales a la hora de implicar a los alumnos en conver-
saciones sobre salud mental.

La diversidad de preferencias formativas y de actividades preferi-
das para mejorar las conversaciones sobre salud mental entre los
profesionales y los alumnos de EFP demuestra la necesidad de
tener iniciativas educativas sobre salud mental adaptadas a cada
caso. Tanto los enfoques tradicionales como los innovadores son
necesarios para estimular la reflexion entre profesionales y alum-
nos. Esto puede mejorar eficazmente los conocimientos sobre sa-
lud mental y los mecanismos de apoyo dentro del sector de EFP,
promoviendo un entorno mas resistente y solidario para todas las

partes interesadas.



ANALISIS DE RESULTADOS

Los resultados de este estudio demuestran que ain se puede
mejorar la salud mental en el sector de EFP. Senala que en
los paises europeos estudiados, existe una gran diversidad de
percepciones sobre la salud mental.

Las diferencias de percepcion observadas pueden explicarse
por las variaciones provocadas por la teoria biopsicosocial (BPS),
que postula que la salud mental esta influida por una interaccion
compleja entre factores biologicos, psicologicos y sociales.

Las diferencias de percepcion pueden explicarse por las variaciones
de los tres aspectos. Por ejemplo, unos sistemas de apoyo mas
solidos en Espana, Eslovaquia y Estonia podrian responder
eficazmente a las necesidades biologicas, psicologicas y sociales
de las personas, mejorando asi su percepcion de la salud mental. Al
contrario, Francia podria enfrentarse a retos en uno o mas de estos
ambitos, lo que podria explicar sus resultados mas preocupantes.
Esta variacion subraya laimportancia de adaptar las intervenciones
de salud mental para cumplir las necesidades especificas de cada
contexto nacional.

De los resultados se desprenden varios retos y oportunidades
en relacion con la sensibilizacion sobre la salud mental, la
estigmatizacion, la accesibilidad a los recursos y la formacion. Al
explorar estas caracteristicas, el estudio proporciona informacion
sobre las dimensiones polifacéticas de la salud mental en los
entornos educativos, haciendo hincapié en la importancia de las
intervenciones adaptadas y los entornos de apoyo para fomentar la
resiliencia y el bienestar.

SENSIBILIZACION Y CONOCIMIENTOS SOBRE LA
SALUD MENTAL

Enlo que respecta a la sensibilizacion y los conocimientos sobre la
salud mental, existe una gran discrepancia entre los conocimientos
percibidos y los reales sobre salud mental entre los alumnos y los
profesionales de EFP. Puede analizarse a través de la teoria PERMA,
que hace hincapié en el bienestar como concepto multidimensio-
nal. Aunque la sensibilizacion general es alta, las generaciones
mas jovenes tienden a sobrestimar sus conocimientos sobre
salud mental, y existen lagunas en la comprension de concep-
tos matizados y en el acceso a recursos fiables. Dado que la
mayoria de las personas que participaron en el estudio confia en el
autoaprendizaje para obtener informacion, existe la necesidad de
una educacion mas continua.

También es necesario un enfoque mas global de la salud men-
tal, ya que las personas encuestadas no han comprendido ple-

namente todos los aspectos. Al centrarse en
las emociones positivas, el compromiso, las
relaciones, el significado vy los logros, la teoria
PERMA sugiere que los programas educativos
no solo deben proporcionar informacion, sino
también reforzar estos aspectos para promover
una verdadera realizacion.

EL IMPACTO DE LA SALUD MEN-
TAL EN LA VIDA COTIDIANA

Los resultados demuestran que la salud mental
tiene un impacto amplio, pero que determinados
aspectos, como la gestion financiera, se
perciben como menos afectados. La teoria
BPS acentva la importancia de los factores
sociales y ambientales en la manifestacion de
la salud mental. Si determinados aspectos de
la vida cotidiana no parecen verse directamente
afectados, esto podria reflejar una percepcion
insuficiente del impacto global de la salud
mental. La teoria PERMA sugiere que el bienestar
completo implica no sélo emociones positivas,
sino también la realizacion personal y la gestion
eficaz de los diversos aspectos de la vida.

Se necesita un enfoque holistico para reconocer
y abordar estas repercusiones de forma mas
completa.
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+/ LA MOVILIDAD INTERNACIONAL Y
LA SALUD MENTAL

La movilidad internacional influye de
manera significativa en el bienestar mental
de los estudiantes de EFP, poniendo de
manifiesto problemas como la inseguridad,
el aislamiento y la morrifa. En efecto,
las interacciones sociales y los sistemas de
apoyo son fundamentales para mantener la
salud mental, como sugiere la teoria BPS. Los
preparativos previos a la movilidad pueden
mitigar eficazmente los factores de estrés
previstos, como el choque cultural y las barreras
lingUisticas.

No obstante, los mecanismos de apoyo
continuo son esenciales para hacer frente a
los factores de estrés imprevistos y mantener
la salud mental durante las movilidades. Para
ello, la teoria PERMA sugiere que, para mejorar
el bienestar de las personas que participan en
la  movilidad internacional, es fundamental
centrarse en elementos de bienestar como
las relaciones positivas y el logro de objetivos
personales. Los profesionales, que tienen
mas experiencia en programas de movilidad,
demuestran una mayor conciencia de estos
retos, lo que pone de relieve la necesidad de
iniciativas de apoyo especificas.

+/ EL ESTIGMA DE LA SALUD MENTAL
EN EL SECTOR DE EFP

El estigma persistente que rodea a la salud
mental sigue prevaleciendo en el sector de
EFP, desalentando la comunicacion abierta
y la bisqueda de ayuda tanto entre los
estudiantes como entre los profesionales. El
estudio presenta un escenario paradojico en el
que, a pesar de la elevada sensibilizacion sobre
los problemas de salud mental, las personas se
muestran reacias a hablar de sus problemas
personales por miedo a ser juzgadas o por
verguenza.

La teoria biopsicosocial explica que el estigma
puede afectar al bienestar mental al crear
barreras sociales que limitan la capacidad de las

personas para obtener el apoyo que necesitan. El hecho de que el
86% de los alumnos y el 81% de los profesionales perciban una
incomodidad generalizada a la hora de hablar de salud mental
refleja la existencia de importantes barreras sociales. La teoria
PERMA anade que, para mejorar el bienestar, es fundamental
fomentar entornos en los que las relaciones sean positivas y sea
posible comprometerse abiertamente sin miedo a ser juzgado.
Por lo tanto, la lucha contra el estigma requiere intervenciones
polifacéticas que abarquen campanas educativas, programas de
formacion y la creacion de entornos propicios para fomentar el
dialogo abierto sobre la salud mental.

«/ ACCESIBILIDAD DE LOS RECURSOS DE SALUD
MENTAL

La accesibilidad a los recursos de salud mental surge como una
preocupacion importante entre los profesionales y los estudiantes
de EFP que participaron en el estudio. Mientras que las fuentes
tradicionales, como los profesionales de la salud mental y las
lineas de ayuda psicolégica, son ampliamente reconocidas,
existe una notable brecha generacional en la familiaridad
con los recursos digitales y en linea. Los alumnos mas jovenes
prefieren las plataformas digitales interactivas, lo que indica una
necesidad de recursos adaptables para satisfacer las preferencias
cambiantes y los avances tecnologicos. También son mas proclives
a programas educativos que aumenten sus conocimientos gene-
rales.

Ademas, el estudio aboga por promover estrategias de autoayuda
y redes de apoyo entre iguales, especialmente durante la movilidad
internacional, lo que sugiere la necesidad de opciones de apoyo
diversas y accesibles.
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~ BUENAS PRACTICAS Y RECOMENDACIONES

+/ BUENAS PRACTICAS

Con el fin de desarrollar herramientas eficaces para fomentar el
apoyo al bienestar emocional del alumnado, se pidio a las personas
encuestadas que compartieran sus buenas practicas y actividades
para hacer frente a los problemas de salud mental. Los resultados
indican que la mayoria de participantes (el 61%) conoce buenas
practicas para mejorar su salud mental.

Entre las practicas empleadas para mantener una buena salud
mental, las mas frecuentes son participar en aficiones o activi-
dades de ocio (74%), dormir y descansar lo suficiente (73%),
hacer ejercicio de manera regular (69%) y buscar el apoyo de
amigos, familiares o grupos de apoyo (65%]. Estas actividades se
consideran ampliamente beneficiosas, con una participacion signi-
ficativa en todo el sector de EFP. Son considerablemente accesibles
para todos y tienen un impacto inmediato en el bienestar mental.

Por otra parte, pocos participantes hacen yoga y meditacion (27%),
escriben un diario y hacen autoreflexion (38%), o utilizan los servi-
cios y recursos de salud mental disponibles (30%) para apoyar su
bienestar emocional.

Aunque estas practicas han sido ampliamente investigadas por su
impacto positivo, barreras como las limitaciones de tiempo, la fal-

\‘_ ¢Conoces buenas prdcticas para

mejorar la salud mental?

39% 61%

\?_ De las siguientes buenas prdcticas, ¢cudles utilizas para mejorar tu salud mental?

Escribir un diario o hacer autorreflexion 48%
Establecer limites personales | (L 24%
Comersano | (4 24%
Utilizar servicios y recursos de salud
mental disponibles 40%
Buscar ayuda cuando la necesites 16% 30%
Bormir y descansar lo suficiente | (817 18%
Apoyarte en familia, amistades,
0 grupos de apoyo 13% 22%
Participar en aficiones
0 actividades de ocio 1L 16%
Hacer yoga o meditacion 51%
Hacer ejercicio de manera regular = {1/ 20%
Mantener un equilibrio sano entre
vida privada y vida laboral 17% 17%
= 1:Nunca

= Si
= No
Resultados por participante
60% 69%
40% 31%
ALUMNADO PRO
22% 18% 12%
37% 28%
38% 26%
29% 20% 10%
31% 23%
34% 39%
31% 34%
32% 42%
22% 17% 10%
32% 37%
32% 34%

W 2:Casinunca ™ 3:Devezen cuando

M 4: Frecuentemente
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imi insufici

ta de acceso y los conocimientos insuficientes
pueden limitar su adopcion generalizada por la
poblacion échelle®.

Por otro lado, también se evalud la eficacia de
diversas estrategias de afrontamiento en situa-
ciones dificiles para sacar a la luz buenas prac-
ticas a adoptar en caso de mala salud mental.
Apoyarte en la familia y los amigos resulto ser
la mas beneficiosa (el 73%), seguida de hacer
ejercicio fisico (el 69%) y buscar ayuda profe-
sional (el 68%). Curiosamente, los profesionales
de EFP (el 82%) eran mas propensos a buscar
ayuda profesional en comparacion con los alum-
nos (64%], lo que pone de relieve un area poten-
cial para aumentar los conocimientos sobre salud
mental y reducir el estigma entre los alumnos.

Independientemente de que su salud mental sea
buena o fragil, las personas que respondieron
al cuestionario creen que el ejercicio fisico y el
apoyo de la familia y los amigos son importantes
para cuidar de su bienestar. Por lo demas, consi-
deran todas las practicas sugeridas beneficiosas.
Al menos la mayoria considera que todas las po-
sibilidades son Utiles para afrontar situaciones
dificiles.

También es posible utilizar el dialogo interno
positivo y el autocuidado, practicar activi-
dades de ocio, utilizar la expresion emocional,
establecer una rutina, utilizar técnicas de re-
lajacion o fijarse objetivos realistas.

+/ RECOMENDACIONES

El estudio hace hincapié en aspectos
fundamentales de la salud mental en el sector
de EFP, como la variabilidad en las percepciones
y los conocimientos y las discrepancias en la
sensibilizacion y el compromiso. Al integrar
perspectivas de las teorias BPS y PERMA, es
posible ampliar la comprension y la mejora de
la salud mental adoptando un enfoque holistico
que tenga en cuenta las dimensiones biologica,
psicologica y social, asi como aspectos del
bienestar personal.

\‘_ ¢Qué actividades pueden ser Utiles para hacer frente a
situaciones dificiles? Resultados por participante

W GLOBAL  ®mALUMNADO  m PRO

st

Dialogo interno positivo y 62% 63%

autocuidado e g

Practicar actividades de ocio 56%
Expresion emocional -

(escritura, arte, etc) 57% 56%

Establecer una rutina

(dieta, suefio, etc) 54%

Técnicas de relajacion 51%

Establecer :

objetivos realistas 52% 49%

Las recomendaciones incluyen:

54%

73%

60%

60%

70%

61%

1. Reforzar la educacion
Desarrollar programas para mejorar la comprension de la
salud mental que aborden de forma integral los aspectos
biologicos, psicologicos y sociales de la salud mental, incor-
porando al mismo tiempo elementos de la teoria PERMA
para promover el desarrollo personal pleno, como la gestion
del estrés y la construccion de la autoconfianza.

2. Mejorar los recursos
Aumentar el acceso a los recursos de salud mental abordan-
do las necesidades especificas identificadas, en particular
mejorando la accesibilidad a los servicios y reduciendo la es-
tigmatizacion.

3. Apoyo especifico a la movilidad internacional
Poner en marcha iniciativas que aborden los retos emocio-
nales especificos encontrados durante la movilidad interna-
cional, basandose en los principios de la teoria BPS para un
enfoque global y la teoria PERMA para promover el bienestar
en un nuevo contexto.

% Barnes, P. M., Bloom, B., & Nahin, R. L. (2012). Complemen-
tary and alternative medicine use among adults and children:
United States, 2007. National health statistics reports; no 12.

Hyattsville, MD: National Center for Health Statistics.
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. CONCLUSION

En un contexto en el que la juventud se siente presionada por
varios aspectos de su vida: la educacion, el empleo, las relaciones
personales o el entorno global, centrarse en la salud mental es
fundamental para ayudarles a afrontar los retos de la vida con
mayor eficacia. En el sector de EFP, existe una necesidad acuciante
de aumentar las iniciativas y la educacion al respecto.

Los profesionales de EFP son fundamentales para fomentar las
practicas de salud mental entre los alumnos y son quienes les
siguen cuando participan en una movilidad internacional. Los
alumnos de EFP necesitan contar con recursos fiables para realizar
su trayecto académico, que puede ir mas alla de la movilidad
internacional.

Este estudio representa un panorama complejo en el que la
sensibilizacion, los desafios y la accesibilidad a los recursos se
entrecruzan para determinar el bienestar de los alumnos y los
profesionales. Los alumnos y profesionales de EFP carecen de
conocimientos sobre salud mental, y se debe en parte a la falta
de iniciativas educativas. Debido a la estigmatizacion, las creencias
sobre la salud mental estan profundamente arraigadas y es
necesario deconstruir los estereotipos uno por uno.

Dado que la movilidad internacional afecta
de manera considerable al bienestar mental,
los profesionales deben poner en practica
intervenciones adaptadas para preparar a los
estudiantes para los diversos desafios a los
que se podrian enfrentar durante un proyecto
de movilidad internacional. Las estrategias
de afrontamiento eficaces, como practicar
aficiones, dormir lo suficiente y buscar el apoyo
de companeros y familiares, estan ampliamente
reconocidas. Sin embargo, sigue habiendo
una infrautilizacion de estrategias especificas
como el yoga, la meditacion y los servicios
profesionales de salud mental, lo que pone
de relieve la importancia de abordar barreras
como las limitaciones de tiempo y la falta de
concienciacion.
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ANEXO 1 - CONTEXTO NACIONAL

A nivel nacional, las iniciativas pueden variar de manera
significativa de un pais a otro debido a diferencias culturales,
socioecondmicas y politicas. Cada pais socio del proyecto MIND
ha implementado varias iniciativas para abordar y promover
buena salud mental, reflejando en ellas sus contextos y enfoques
nacionales Unicos. Para comprender mejor como cada pais aborda
la salud mental e identificar las lagunas en los servicios y recursos
actuales de salud mental, hay que definir el contexto nacional.

En Macedonia, la salud mental es un derecho garantizado por la
constitucion del pais , que asegura el acceso a la asistencia sanita-
ria y reconoce la responsabilidad compartida de las personas para
proteger y mejorar su bienestar. La «Ley de Salud Mental» también
establece principios para proteger, promover y mejorar la salud
mental, aborda los derechos de las personas con trastornos men-
tales y explica procedimientos para su proteccion?.

Macedonia ha logrado avances significativos en los servicios de
salud mental, aprobando la Estrategia Nacional para la Promocion
de la Salud Mental (2018 - 2025) en 2017%. Se centra en mejorar
la calidad y disponibilidad de la atencion de salud mental, priori-
zando el establecimiento de un sistema integral de salud mental
basado en la comunidad, defendiendo los derechos humanos y
garantizando una financiacion adecuada. La Estrategia Nacional de
Juventud para 2023-2027 la complementa haciendo hincapié en
el bienestar mental de las juventud, proponiendo medidas como la
ampliacion de los Centros de Salud Mental, la introduccion de las
revisiones en consulta telemédica, la modificacion de las leyes de
salud mental y la lucha contra el burnout laboral®,

No obstante, un estudio reciente sobre jovenes de entre 12 a 18
anos en Macedonia demostro niveles alarmantes de problemas de
salud mental, incluyendo la depresion de grado moderado a severo
(30%], periodos prolongados de tristeza (48,4%), pensamientos de
autolesion (25,5%) y ansiedad significativa (42,1%). Las estrategias
propuestas para hacer frente a estos problemas incluyen cam-
panas de concienciacion, iniciativas de apoyo entre iguales, coope-
racion interinstitucional y servicios basados en la tecnologia®.

Diversas organizaciones, como HERA, Cruz Roja, la Asociacion
Psiquitrica de Macedonia MISLA, PSA Psihesko, y la Embajada de
los Nifo en el Mundo “Megjashi”, tienen un papel fundamental en
la prestacion de servicios de asesoramiento, defensa, educacion y
campanas de sensibilizacion en materia de salud mental.

Las entidades nacionales también ofrecen sus
servicios a través de lineas de ayuda psicologica:

Las lineas de asistencia abiertas de la Cruz
Roja de la Republica de Macedonia para
primeros auxilios psicolégicos y apoyo:

- Centro para la Salud Mental y el Apoyo Psi-
co-Social 072-271-048

- Regién de Skopie 071-367-909;

- Apoyo para personas mayores- 071-367-
98!

- Apoyo para personas con discapacidades -
071-379-119

- Vardar (Region central): 075-294-036; 071-
274-223; 043-231-537

- Region de Pelagonia: 047-236-019; 070-
791-770

- Region sudoeste y de Polog: 072-239-05!;
072-239-077

- Regiones Este, Noreste y Sudeste: 071-
426-660; 071-426-633

La plataforma web «Alo Bushavko» de
«Megjashi» ofrece un teléfono de asistencia
para nifos y jovenes que facilita la comunica-
cion escrita a través del chat o el correo elec-
tronico 070 390 632°.

El Centro de Crisis «Esperanza» ofrece
apoyo psicosocial 24 horas del dia, 7 dias a la
semana en el teléfono SOS 02/15 - 315%.

% The Constitution of the Republic of North Macedonia

“’3akoH 3a MeHTanHo 3apasje CA.BecHuk Ha
P.MakeaoHuja 6p.71 op 08.06.2006 roanHa
®HaumoHanHa Crpatervja 3a YHanpeaysarbe Ha
MeHTanHoTO 3papaBsje Bo Penybanka MakeaoHuja
centemepm 2018 - 2025 roanHa co akUMCKM NAaH
(centemspw 2018 - 2025)

“HaumoHaaHaTa cTpaTervja 3a Maaam 2023-2027
PUniversity Clinic of Psychiatry - Skopje, (2023) Mental
health of adolescents and their caregivers during the Covid-19
pandemic in North Macedonia.

¥ https://alobushavko.mk/en/

% https:/krizencentar.orgmk/en/


https://www.sobranie.mk/the-constitution-of-the-republic-of-macedonia-ns_article-constitution-of-the-republic-of-north-macedonia.nspx
https://api.ams.gov.mk/wp-content/uploads/2023/10/nsm23-27-sluzhben-vesnik.pdf
https://www.unicef.org/northmacedonia/media/12486/file/Mental%20health%20of%20adolescents%20and%20their%20caregivers%20during%20the%20Covid-19%20pandemic%20in%20North%20Macedonia.pdf
file:fzo.org.mk/WBStorage/Files/Zakon_za_mentalno_zdravje_Sl.Vesnik_na_R.Makedonija_br.71_od_08.06.2006_godina.pdf
https://zdravstvo.gov.mk/wp-content/uploads/2020/05/strategija-za-MZ-2018-2025-170718-pf-1.pdf
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Eslovaquia carece de un programa de salud
mental actualizado, ya que depende de un
programa establecido en 2002 para crear un
modelo regional de atencion sanitaria mental
estandar. Este programa integral surgio como
respuesta a cambios en los sectores sanitario y
social. La politica de salud mental en Eslovaquia
se basa en tres pilares estratégicos principales:

Mejorar la salud pUblica

Tener en cuenta las expectativas de las

personas

La seguridad financiera

El Consejo Nacional de Salud Mental, constituido
en 2021 para coordinar, consultar y promover la
salud mental, incluye también una actualizacion
del Programa Nacional de Salud Mental. Desde
entonces, el Concepto de Atencion Sanitaria
en Psiquiatria ha entrado en vigor en 2022 y
es un material fundacional. Define los atributos
de la prestacion de atencion de salud mental,
un enfoque multidisciplinar del paciente, trata
de desarrollar la atencion comunitaria, define
el concepto de consultor de apoyo, etc. El Go-
bierno de la Republica Eslovaca ha decidido en
2020-2021 que el tema de la salud mental es
una de sus prioridades en la salud. El tema de
la salud mental también esta incluido en el Plan
de Recuperacion y Resiliencia, que es una res-
puesta a los efectos de la pandemia COVID-19%,

A pesar de ello, persisten retos como la limitada
ayuda psiquiatrica debido a la escasez de psi-
quiatras, la distribucion desigual de las clinicas
ambulatorias y los largos tiempos de espera. Los
expertos afirman que la prestacion de cuidados
agudos en Eslovaquia es de alto nivel, pero va
muy a la zaga en el ambito de los cuidados de
seguimiento®.

Para hacer frente a estos problemas, Eslovaquia
cuenta con diferentes organizaciones, asocia-
ciones y ONG que prestan apoyo en materia de
salud mental. Estos grupos ofrecen lineas de
ayuda psicologica,, asistencia en linea y puntos

de apoyo en todo el pais, lo que contribuye a reducir el estigma y la
discriminacion que rodean a la salud mental:

Asociacion civica IPcko: Una asociacion compuesta por
trabajadores sociales, psicologos, jovenes, que trabajan en linea
y estan disponibles todos los dias por chat o correo electronico®.

La Liga de Salud Mental: Una asociacion humanitaria de ciuda-
danos que tienen como objetivo promover la salud mental de las
personas y sus familias en recuperacion?.

«La sonrisa como un regalo»: Una ONG que ayuda en el ambito
de la acogida de nifos y nifas, ayudando a familias en situacion
de riesgo en Eslovaquia y a victimas de delitos®.

Linea de ayuda psicolodgica a la infancia: Una linea de ayuda
psicologica para nifios y nifas en cualquier situacion. Disponible
los 7 dias de la semana de 8 a 20h*.

«Mas que un corte»: Una linea de asistencia psicologica para
ninos, ninas y jovenes que se encuentran en situaciones graves y
necesitan ayuda. Disponible las 24 horas del dia, gratis, por chat o
correo electronico®.

«Abramos puertas, abramos corazones»: Una asociacion civil
que pretende reducir el estigma y la discriminacion®.

 National Programme for Mental Health developed by Govern-
ment Resolution No. 811 of 21 august 2002

% https:/depressioncare.eu/src/files/local/SLOVAKIApdf , p. 10
% https:/depressioncare.eu/src/files/local/SLOVAKIA pdf , p. 1t
% https:/ipcko.sk/

¥ https:/dusevnezdravie.sk/kto-sme/

% https:/www.usmev.sk/o-nas/

% https:/www.linkadeti.sk/domov

“0 https://viacakonick.gov.sk/

“ https:/www.aopp.sk/0z-odos-otvorme-dvere-otvorme-

srdcia



En Francia, la regulacion y los servicios de salud mental se rigen
por la ley de salud mental del 5 de julio de 2011, Esta ley se centra
en los derechos y la proteccion de las personas que reciben aten-
cion psiquidtricay en las modalidades de su apoyo. La ley establece
principios clave:

Respeto de la dignidad y los derechos de las personas con pro-

blemas de salud mental

Elacceso a asistencia

El consentimiento informado

El papel del tutor para quienes no puedan dar su consentimien-

to.
Esta ley también pretende mejorar la calidad de la atencion pres-
tada en las instituciones psiquiatricas®.

El primer paso o punto de contacto para tratar los problemas de
salud mental en Francia es el médico de cabecera, que puede
derivar a especialistas si es necesario. Pero los Centros Médicos
Psicologicos (CMP) son los pilares de la atencion psiquiatrica pbli-
ca. Los CMP son establecimientos multidisciplinares en los que
trabajan psiquiatras, psicologos, enfermeros, trabajadores sociales
y otros profesionales de salud mental. Recibir asistencia sanitaria
mental como extranjero puede ser complicado, pero hay mas op-
ciones disponibles en las grandes ciudades.

También es posible informarse en «Santé Mentale Francen, la prin-
cipal organizacion nacional responsable de la salud mental. Es una
organizacion que ofrece apoyo a las personas con problemas de
salud mental, promueve la sensibilizacion sobre la salud mental y
lucha por politicas y reformas.

Francia se enfrenta a grandes retos en materia de prevencion de
los trastornos mentales y de salud mental. Mas de una cuarta parte
de los franceses toman medicacion para su salud mental, 3 mil-
lones de personas sufren trastornos mentales graves (SPF, 2023}
y la depresion afecta a 12,5 millones de personas en Francia (ANR,
2023}, Ademas, el suicidio es la primera causa de muerte entre
las personas de entre 15y 35 afos, y en 2017 Francia contabilizo
alrededor de 200.000 intentos de suicidio, una de las tasas mas
altas de Europa.

También hay varias lineas de ayuda psicologica
disponibles en Francia para las personas que se
enfrentan a problemas de salud mental:

SOS Amitié: Una linea de ayuda psicolo-
gica dedicado a la prevencion del suicidio..
Contacto: +33 972 39 40 50

Fil Santé Jeunes: Servicio para jovenes en
Francia que proporciona informacion y apoyo
sobre diversos temas de salud y salud mental.
Contacto: 0800 235 236, de 8 a 23h.

Alcool Info Service: Aunque no se dedique
principalmente a temas de salud mental, el
abuso del alcohol y drogas suele estar relacio-
nado con problemas de salud mental y este
servicio ofrece apoyo. Contacto: @ 980 980
930, de 8 a 2 de la madrugada.

Los nUmeros de urgencia en Francia también
estan disponibles en este enlace:
https://www.sos-amitie.com/numeros-dur-
gence/

% https://anr.fr/fr/actualites-de-lanr/details/news/la-sante-
mentale-est-un-droit-humain-fondamental/#:~:text=Le%20
manque%20de%20place%20est,0u%20pas%20pris%20
en%20charge

“https:/sante.gouv.fr/IMG/pdf/dp_sante_mentale_et_psy-
chiatrie_-_3_mars_2023.pdf

“ https:/www.santepubliquefrance.fr/etudes-et-en-
quetes/barometres-de-sante-publique-france/barome-
tre-sante-2021
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La legislacion espaniola se basa en varias leyes y
reglamentos relativos a:

La promocion de la salud mental y la preven-
cion de los trastornos mentales;

La organizacion del sistema nacional de salud;

La inclusion de la salud mental en el sistema
de seguridad social;

La regulacion de los centros de atencion a
personas con trastornos mentales;

Los documentos estratégicos orientadores de
las politicas de salud mental que entraron en
vigor entre 1999 y 2011,

Existe una regulacion autonémica, lo que signi-
fica que cada comunidad autonoma tiene sus
propias leyes, con La Rioja introduciendo una
Ley de Salud Mental en 2023 para garantizar la
atencion integral, el tratamiento de calidad y la
proteccion contra la discriminacion de las per-
sonas con problemas de salud mental.

Aunque Espana ha hecho avances significativos,
todavia existen variaciones en los servicios y las
cifras entre regiones, lo que refleja la ausencia
de un enfoque nacional uniforme.

En Espana, abordar la salud mental se ha
convertido en una cuestion cada vez mas vital,
reflejando las tendencias mundiales®. Sigue
habiendo retos como el estigma persistente
asociado a los trastornos mentales, el acceso
desigual a la atencion sanitaria, las limitaciones
economicas y la creciente preocupacion por la
salud mental de la juventud (por ejemplo, el
aumento de las tasas de ansiedad, depresion 'y
otros trastornos en este grupo demografico) y
el estrés laboral (concretamente en el lugar de
trabajo)*e.

Para hacer frente a estos retos, Espafia ha establecido una amplia
red de servicios para promover y proteger la salud mental y ayudar

a las personas con trastornos mentales” :

Los servicios de atencion primaria desempenan un papel funda-
mental en la deteccion precoz y la derivacion a especialistas;

Los servicios hospitalarios de salud mental ofrecen atencion
especializada para trastornos mentales graves;

Los centros comunitarios de salud mental ofrecen atencion
local con terapia individual y de grupo y apoyo social;

Las lineas de ayuda psicologica y servicios de emergencia, como
el Teléfono de la Esperanza, que ofrece apoyo emocional in-
mediato y en 2022 se puso en marcha un nUmero de prevencion
del suicidio®;

Las ONG, como la Confederacion SALUD MENTAL Espana,
trabajan para promover la salud mental y apoyar a las personas
con trastornos mentales. También hay servicios personalizados
dirigidos a colectivos especificos, como nifos, personas mayores,
inmigrantes, refugiados, personas LGBT+ y otros colectivos con
necesidades particulares de salud mental;

Los programas de salud mental en escuelas, lugares de trabajo
y comunidades también desempenan un papel importante y
tienen como objetivo aumentar la comprension y prevenir los
trastornos mentales.

 El Pais. (2023). El teléfono del suicidio (024) atiende 335
llamadas al dia en su primer afio. El Pais.

% Spanish Government News. (ND). Retrieved from https:/
www.lamoncloa.gob.es/serviciosdeprensa/notasprensa/sani-
dad!4/Paginas/2022/100622-telefono_024_suicidio.aspx

 Spanish Health Government. (ND). Retrieved from https:/
www.sanidad.gob.es/linea024/home htm

“ Teléfono de la Esperanza. (ND). Retrieved from https://tele-

fonodelaesperanza.org/



En Estonia, la normativa sanitaria, que abarca la salud mental y el
bienestar, se rige por la Ley de Salud Piblica®, en vigor desde 1995
y modificada posteriormente. La Ley tiene por objeto defender la
salud humana, prevenir enfermedades y promover la salud me-
diante esfuerzos coordinados. La salud mental es una prioridad a
varios niveles, y el Ministerio de Asuntos Sociales*® se ha alineado
con la definicion y el marco de bienestar mental de la OMS.

Hay varias organizaciones en Estonia que pres-
tan apoyo en salud mental:

El Instituto Nacional para el Desarrollo de
la Salud (TAI, https:/tai.ee/et] es una insti-
tucion de investigacion clave que recopila y
difunde informacion relacionada con la salud
para influir positivamente en el comporta-
miento sanitario.

La Coalicion Estonia para la Salud Mental y el
Bienestar (VATEK, https:/enesetunne.ee/J*
actUa como organizacion paraguas, coordi-
nando los esfuerzos para mejorar la salud
mental y el bienestar. Su sitio web senala a
quienes necesitan apoyo para la salud mental
y el bienestar basado en pruebas.

La ONG Peaasjad (https:/peaasi.ee/en/),
fundada en 20089, se centra en la salud men-
tal de la juventud y ofrece deteccion precoz
de problemas de salud mental, acceso a ayu-
da y asesoramiento por Internet. Su pagina
web incluye varios tests para conocer tu sa-
lud mental, asesoramiento online y diferentes
formaciones.

El Consejo de Salud®, que depende del Ministerio de Asuntos So-
ciales, tiene responsabilidades de regulacion y supervision en am-
bitos como:

La actividad sanitaria;

La vigilancia epidemiologica;
La salud medioambiental;
Los servicios médicos.

La atencion primaria, gestionada por el Consejo de Salud y los go-
biernos locales, se centra en servicios ambulatorios, sobre todo con
médicos de familia, que abordan problemas de salud comunes, in-
cluidos los problemas de salud mental.

Los gobiernos locales también supervisan la atencion sanitaria en
las escuelas, promoviendo la salud, previniendo enfermedades y
fomentando las habilidades de autoayuda en los estudiantes. Los
lideres comunitarios y las ONG desempenan un papel fundamental
a nivel local y son uno de los mayores recursos, ya que organizan
actividades que fomentan la interaccion social, reducen la soledad
y promueven el sentido de comunidad. Las comunidades religiosas
participan en diversas actividades de apoyo a la salud mental.

Los mayores retos a los que se enfrenta Estonia estan relacionados
con las largas listas de espera para recibir atencion (varios meses
para una cita con psicologos y/o psiquiatras®). A pesar de estos es-
fuerzos, hay un aumento preocupante de pensamientos suicidas
en lajuventud (en 2021, el 14% de los chicos y el 30% de las chicas
tenian pensamientos suicidas), que provienen de la depresion no
tratada, el consumo de drogas, la exclusion social y los trastornos
mentales y del comportamiento®.

 https:/www.riigiteataja.ee/en/eli/ee/501062023004/
consolide/current

0 https://www.sm.ee/tervise-edendamine-ravi-ja-ravimid/
vaimne-tervis

S https:/www.terviseamet.ee/et

%2 https:/www.tervisekassa.ee/ravijarjekorrad#tab-arstia-
bi-ooteajad

% https:/www.tai.ee/et/uudised/suitsiidimotete-
ga-noorte-osatahtsus-aastatega-suurenenud

% https:/www.atek.ee/
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https:/www.adice.asso.fr
adice@adice.asso.fr
+333201122 68

L& VOLUNTEERS
CENTRE SKOPJE https:/www.vcs.org.mk

ves_contact@yahoo.com

+389 75243726
https://planbeducacionsocial.com
. contacto@planbeducacionsocial.com
Planbw +34 923 994177
https:/www.keric.sk
keric@keric.sk

+421908 913 995

JOHANNES http:/www,jmk.ee
M MIHKELSONI jmk@jmk.ee
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