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SALUD MENTAL INFANTIL:
UNA MIRADA DESDE LA SALUD MENTAL COMUNITARIA
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RESUMEN

La nifiez es una etapa fundamental para el 6ptimo desarrollo fisico, social, psicoldgico y bioldgico de la persona;
en su desarrollo inciden aspectos individuales, familiares, culturales, sociales e histéricos. El presente articulo
muestra la incidencia de diferentes contextos en la aparicién de problemas a nivel mental en nifios, nifas y
adolescentes, examinando los determinantes sociales y explicando su relaciéon en la aparicion de diversas
alteraciones a nivel mental en este grupo poblacional. Se destaca la familia como red primaria de los nifios en
el desarrollo de conductas prosociales, la autorregulacion emocional y su importancia en la prevencion de
problemas de salud mental. Asimismo, se plantea la importancia del desarrollo de la resiliencia infantil y el papel
preponderante de la autoestima como factor protector de la salud mental.

Palabras claves: Salud mental, determinantes sociales, familia, autoestima, resiliencia.

RESUMO

A infancia é uma etapa fundamental para o 6timo desenvolvimento fisico, social, psicoldgico e bioldgico da
pessoa; no seu desenvolvimento incidem aspectos individuais, familiares, culturais, sociais e histéricos. Este
artigo mostra a incidéncia de diferentes contextos na aparicdo de problemas ao nivel mental em meninos,
meninas e adolescentes, examinando os determinantes sociais e explicando a sua relagdo na aparigdao de
diversas alteragGes ao nivel mental nesta populagdo. Aborda-se a familia como rede primaria das criangas no
desenvolvimento de condutas pro-sociais, a auto-regulacdo emocional e a sua relevancia na prevencdo de
problemas de saude mental. Mesmo assim, apresenta-se a relevancia do desenvolvimento da resiliéncia infantil
e o papel preponderante da autoestima como fator protetor da salide mental.

Palavras chave: Saude mental, determinantes sociais, familia, autoestima, resiliéncia.
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Salud mental

G ComemEn

Ley 1616 de 2013
Ley de Salud Mental

2013450

En Colombia, la salud mental es definida por la Ley 1616/2013 (1) “como un estado dinamico que se
expresa en la vida cotidiana a través del comportamiento y la interaccion de manera tal que le permite
a los sujetos, individuos y colectivos desplegar sus recursos y transitar por la vida cotidiana, para
establecer relaciones significativas para contribuir a la comunidad”.

Clave para vivir y convivir...

En los nifios, nifias y adolescentes, lo anterior se traduce en el desarrollo de habilidades para la vida
que les permiten forjar relaciones interpersonales seguras e interactuar con otros de manera
apropiada, desempefiandose adecuadamente en el hogar, la escuela y en la comunidad a la que
pertenecen (2).

Las primeras experiencias
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Los primeros afios de vida de una persona revisten especial importancia por el impacto de las
experiencias vividas tempranamente en el resto de etapas del ciclo vital. Si durante este periodo se
goza de una buena salud mental esto permitird tener indicadores idéneos de desarrollo y expresion
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de emociones, ayudando a la adquisicion de destrezas sociales y habilidades para las diferentes
situaciones que se puedan presentar a lo largo de la vida (3). Los nifios con una buena salud mental
tienen mejores relaciones con las personas que hacen parte de los diferentes contextos donde se
desenvuelven.

Malas experiencias y sus consecuencias

Las experiencias negativas vividas en la nifiez y la adolescencia generan alteraciones emocionales que
se relacionan de manera directa con la aparicidon de trastornos mentales en la vida adulta, algunos
revistiendo mayor gravedad y repercusidon que otros, teniendo incidencia negativa en el desarrollo de
los infantes (4). Por otro lado, se debe destacar que los trastornos mentales disminuyen la capacidad
funcional del individuo mediante la afectacién de sus relaciones interpersonales, parentales y
académicas, lo que genera también un deterioro en su autoestima e independencia (5).

Los determinantes sociales

Figura 1. Diagrama del “Modelo de determinantes sociales en salud”
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Diversos estudios mencionan la importancia de los determinantes sociales en la aparicion de
alteraciones a nivel mental, razon por la cual se debe tener en cuenta el ambiente en el que se
circunscriben los nifios, niflas y adolescentes; esto permitird entender la influencia que tiene el
ambiente en los diferentes procesos que se dan entre un ser humano activo y su entorno inmediato,
también cambiante (6). Hay que tener en cuenta que un problema mental o emocional determinado
en los nifios y adolescentes puede ser el resultado de las diferentes situaciones que se viven en el
contexto donde estos se encuentran inmersos.

Desde el siglo XIX, se empezd a establecer la relacién ente las condiciones de vida y su repercusién
en la salud de los individuos, adquiriendo importancia el tema de los determinantes sociales en salud
el cual es definido por la OMS (2009) como “las circunstancias en que las personas nacen, crecen,
viven, trabajan y envejecen, incluido el sistema de salud” (7).
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Colombia y los determinantes sociales
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Es asi como el topico anterior adquiere importancia a la hora de analizar las condiciones actuales y su
influencia en los procesos de salud mental infantil en el pais. La realidad colombiana es compleja y
llena de cargas histéricas que le dan una connotacion particular, ya que dichos determinantes sociales
establecen fuertes relaciones con el bienestar mental y, a su vez, marcan una pauta haciendo que la
poblacién expuesta a diferentes situaciones se encuentre en condiciones de vulnerabilidad y fragilidad.
Los diferentes conflictos y las situaciones que los nifos, nifias y adolescentes evalian como negativas
en su contexto se relacionan con las alteraciones que se puedan presentar (5).

En el contexto colombiano, un importante nimero de nifios se ven expuestos a diferentes formas de
violencia en sus viviendas y en los diferentes entornos en los que se desenvuelven, asi como a
dificultades en el acceso a diferentes bienes y/o servicios necesarios para su calidad de vida. Segun
el Estudio Nacional de Salud Mental (8), “el 87 % de los nifios en escolaridad primaria que viven en
zonas urbanas deprimidas”, han estado expuestos a diferentes formas de violencia; de igual manera,
el proceso del desplazamiento forzado en Colombia es un fendmeno que genera situaciones de estrés
en los nifios, niflas y adolescentes, comprometiendo su desarrollo y desempefio en actividades futuras.

Salud mental: area de consecuencias de la desigualdad

Dichos sucesos permiten comprender que las alteraciones mentales no solo se dan por condiciones
bioldgicas o fisicas, sino también como resultado de un contexto y de los diferentes procesos historicos
que se han dado en el mismo. Estos determinantes condicionan desde la propia estructura social las
desigualdades, generando un impacto en la salud fisica y mental de los nifios, nifias y adolescentes
conllevando a presentar alteraciones del comportamiento, del estado del danimo, sentimientos de
minusvalia, estrés, desmotivacion, predisposicion a la violencia, consumo de sustancias psicoactivas
y enfermedades cronicas, entre otros problemas (9).
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SALUD MENTAL
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En nuestro pais las investigaciones no muestran de forma clara esta correlacién; sin embargo, la
investigacion internacional muestra algunas evidencias de cédmo los nifios victimas de violencia y
situaciones estresantes son vulnerables a generar alteraciones mentales (10). La manifestacién y
grado de afectacién de dichas alteraciones dependen de diferentes elementos, entre los cuales
tenemos la evaluacién del evento por parte del nifio; asimismo, la historia familiar, personal y las
redes de apoyo con las que se cuenta (11).

Lo anterior nos brinda diferentes elementos para el abordaje de la salud mental de los nifios, nifias y
adolescentes en el entorno colombiano, siendo necesario tener en cuenta el contexto y las relaciones
familiares y elementos personales como eje central en el desarrollo de la salud mental.

La familia y su relacion con la salud mental infantil
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Teniendo en cuenta que la familia es el nucleo fundamental de la sociedad y, por orden natural, el
primer entorno protector, educador y garante de los derechos de los nifios y las nifias, vale la pena
detenerse y entender la relacién que hay entre familia y salud mental infantil (12).
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La base de la funcion familiar
La familia se rige por dos principios fundamentales: el amor y el respeto mutuo; no obstante, no todas
las veces ni en todas las familias se da esta situacion, lo que ocasiona tensiones y conflictos entre sus
integrantes (12) dando origen a un sin numero de factores de riesgo que facilitan la aparicién de
sintomatologias negativas en cada uno de su integrantes.

Dime como viviste de pequeiio y te diré como viviras de adulto
Algunos de estos factores de riesgo pueden estar asociados a causas ambientales como la imitacién
y la transicién intergeneracional del manejo y resolucién de la adversidad en familia, esto incluye el
estilo particular de manejar los conflictos y los problemas dentro del sistema familiar, lo que
rapidamente los nifios empiezan a incorporar dentro de su repertorio estrategias y esquemas
cognitivos proporcionados por la familia que empiezan a determinar la manera como este se
enfrentara al mundo y la vision que tiene de él (12).

Esta linea apunta a la posibilidad de que exista un aprendizaje vicario del estilo de relacién de los
padres de manera que las caracteristicas que manifiesten los hijos en sus relaciones interpersonales
seran aquellas que aprendieron de la relacidon entre sus progenitores: |la hostilidad y la falta de calidez,
en el caso de relaciones conflictivas entre los padres o, el didlogo, el respeto y el carifio cuando estos
mantienen relaciones positivas. De igual manera, los padres que mantienen una relacion de pareja
satisfactoria y armoniosa muestran una mayor disponibilidad para responder sensiblemente a las
necesidades de sus hijos. Por el contrario, una relacion de pareja caracterizada por el conflicto se
traduce en progenitores irritables y agotados emocionalmente que, en consecuencia, son menos
atentos y tienden a emplear practicas mas punitivas con sus hijos. Dichas practicas son retomadas
por los hijos para aplicarlas en el mundo que los rodea y, de su experiencia, dependera si seran
positivas o negativas (13).

Nuestro panorama
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Al contrastar lo anterior con la realidad colombiana, se visualizan cifras aportadas por el Instituto
Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses del afio 2015, en donde se realizaron 73 050
peritaciones por violencia intrafamiliar, de las cuales 47370 correspondieron a violencia de pareja (14).
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Estas estadisticas nos muestran claramente que en nuestro pais existe un alto porcentaje de parejas
disfuncionales que suelen transmitir estrés dentro del entorno familiar, por lo que este es un foco
importante de atencion teniendo en cuenta que en la relacidon de la pareja es en donde se inicia el
desarrollo de la coherencia, entendida como la relacidon y satisfaccion que se genera con la familia.

Coherencia relacional
Existen trabajos que indican que la coherencia parece ser el mejor predictor del bienestar y la salud
mental, pues han encontrado que relaciones de confianza, con al menos uno de los progenitores, una
comunicacion abierta en el seno de la familia, la existencia de un clima de cercania en las relaciones
entre sus miembros y la ausencia de conflictos familiares tienen efectos positivos en el desarrollo de
la coherencia en los nifos y adolescentes y, por ende, en su desarrollo y la manera como enfrentan
y son enfrentados por el mundo que los rodea.

P microno.com/wp-c ploads/2013/06, ipg

Por el contrario, la violencia domestica incrementa los indices de estrés y contribuye a la
hiperreactividad (HPA), puesto que el trato hostil produce cambios en el neurodesarrollo de los nifios
(15).

Violencia doméstica: un gran problema
De acuerdo con Medicina Legal, en 2015 se encontré que, de los 73 050 casos de violencia
intrafamiliar, 9693 correspondian a violencia contra nifios, nifias y adolescentes, en donde los
agresores con mayor prevalencia fueron los padres y, los métodos mas utilizados, fueron
mecanismos de agresidn contundentes y los cortocontundentes, entre los que se incluyen las
manos, pies y otras partes del cuerpo (14).

Estas cifras aportadas por Medicina Legal solo reportan los casos perpetrados y con secuelas,
pero no reflejan aquellos en donde la agresion no es evidente pues el maltrato infantil no se limita
a la agresion fisica, tal como lo explica el Cédigo de la Infancia y la Adolescencia (Ley 1098 de 2006), que
estipula que “otras formas de dafio como: castigo, humillacion y abuso fisico o psicoldgico, asi como el
descuido vy el trato negligente sobre el nifio, la nifia, el adolescente, aln desde la gestacion, también
son considerados como maltrato” (14).
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En Colombia diariamente un promedio de 45 casos de nifios, niflas y adolescentes ingresan al
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) por causa del maltrato infantil. 3 de cada 4
casos reportados son perpetrados por sus propios padres o familiares. Desde enero de 2012
hasta enero de 2013, ingresaron al ICBF 6457 nifios, nifias y adolescentes por maltrato infantil
y, para el primer trimestre de 2015, habian ingresado 1391 (14).

.Qué hacer?

GUIA SOBRE PAUTAS
DE CRIANZA
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Estos resultados son alarmantes y muestran la importancia de brindar orientacién y apoyo
mediante programas de pautas de crianza que permitan prevenir psicopatologias en la infancia,
con el fin de generar factores protectores en la familia con relacion a problemas
comportamentales y emocionales durante la infancia y la adolescencia, orientados a sensibilizar
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a los padres sobre su rol y responsabilidad en el desarrollo social y emocional de los nifios y la
influencia que tienen las pautas de crianza que utilizan al interior del sistema familiar.

Lo anterior permitird que los padres logren entender que uno de los objetivos basicos de la
educacion es establecer normas y explicar consecuencias que ensefien a los nifios a afrontar los
problemas, aguantar pequenas incomodidades, esperar, respetar a los demas y tener paciencia,
por medio de técnicas saludables que favorezcan la autonomia para que sean felices; eliminando
de su repertorio el maltrato fisico o psicolégico que, lejos de generar un cambio o aprendizaje,
estd asociado a sintomatologias negativas como depresién, ansiedad, delincuencia, etc.

La incoherencia en la forma de ensenar
Estudios muestran que las practicas de crianza en donde la disciplina es inconsistente y el castigo
corporal esta presente, se asocian con el desarrollo de los problemas de comportamiento infantil y la
inestabilidad emocional. Esto sugiere que el efecto de la falta de disciplina y el castigo corporal en la
regulacién de las emociones del nifio puede ayudar a explicar por qué estas practicas conducen a
problemas serios de conducta en los nifios y adolescentes (16).

Lo obvio
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Una revision de la literatura escrita sobre el tema muestra que el entorno familiar que con mas éxito
promueve la implicacion efectiva de los padres en la dindmica de crianza de los nifios es un matrimonio
comprometido, colaborador y preocupado por el bienestar mutuo, en donde, a pesar de que se
presentan dificultades, la pareja se centra en las necesidades de los nifios (13). Por el contrario,
entornos adversos crean estrés, lo cual altera tanto el desarrollo de los nifios como su funcionamiento
bioldgico y, en consecuencia, su comportamiento; esta situacion hace que la tensidon se apodere de
los padres y cuidadores, siendo de esta forma la experiencia familiar la principal fuente de estrés
mientras se esta en el periodo de la vida joven.

Dada la importancia del entorno familiar en la formacién y salud mental de los nifios, nifias y
adolescentes, es importante realizar una revisiéon acerca de la atencién a la familia como nucleo,
alejandose un poco de la perspectiva particular del individuo, con el fin de entender y proteger la
dindmica familiar para favorecer el desarrollo de los individuos que la componen (17).
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Familia y salud mental
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Tal como lo establece el Ministerio de Salud y Proteccion Social, dentro de sus directrices se encuentra
la Politica Nacional de Salud Mental, en la que se hace menciéon a la importancia de la atencién y
asesoramiento a la familia como institucion para la prevencidon de las consecuencias de la exposicion
de esta y la comunidad a diversos factores psicosociales negativos (18).

Programas de familia

Actualmente en Colombia se encuentran algunos lineamientos que establecen el cuidado esencial de
la familia como, por ejemplo, la estrategia “De cero a siempre” de la Comision Intersectorial de la
Primera Infancia, dentro de la cual se hace mencién a la importancia de brindar proteccidén y atencion
a las familias en las que se presenten casos de violencia interna y lineamientos para los padres en
miras a la proteccién particular de los menores (19). Una de las instituciones encargadas de la
proteccién a la familia en el pais es el ICBF, el cual en sus Lineamientos Técnicos para la Inclusién y
Atencién de Familias (2007) destaca la politica social de la familia (de manera institucional), lo que
facilita la asociacion a la atencién comunitaria de la familia; sin embargo, dichos lineamientos estan
enfocados en los nucleos que contengan nifios con vulnerabilidad social y derechos vulnerados (20).

Resiliencia y salud mental infantil
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Hasta este punto la revisién muestra la importancia de trabajar a nivel familiar para proporcionar
factores protectores que favorezcan un desarrollo adecuado y positivo en cada uno de sus integrantes,
asi como en la intervencién a los niflos que han tenido que pasar por eventos adversos y de esa
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manera favorecer procesos de resiliencia y aceptacion positiva de la realidad que permitan mitigar
sintomas negativos y posteriormente la aparicién de patologias. Como lo muestran los analisis surgidos
de la psicopatologia, no todas las personas que tienen riesgos como la pobreza o familias
disfuncionales, obtienen resultados negativos sino que, al contrario, logran una buena calidad de vida
(21), surgiendo asi el concepto de resiliencia y con este un campo amplio de investigacion.

Una cohorte que enseia

Un ejemplo de esto, es una investigacién desarrollada en Hawai a 240 ninos con exposicién a eventos
adversos (como estrés al nacer, pobreza y conflictos familiares) a los que se les realizé seguimiento
durante cuarenta afios. Dos terceras partes de estos nifios presentaron problemas psicolédgicos o se
vieron envueltos en delitos, mientras que una tercera parte de ellos se convirtieron en adultos
ajustados emocionalmente y socialmente. Estos ultimos “nifios resilientes”, mostraron desde el
nacimiento una tendencia a ser afectuosos y sociales, asi como talentosos e interesados a nivel
artistico, intelectual y atlético, lo que les ayud6 a fortalecer la autoestima, establecer relaciones
sociales y a tener un importante sentido de propdsito. En comparaciéon con un grupo de nifios control
(que crecieron en ambientes seguros), los nifios resilientes lograron en su edad adulta matrimonios
mas estables, menor proporcion de desempleo y de problemas de salud (22). Este tipo de estudios y
otros avances en el area permiten conocer factores protectores que posibilitan el desarrollo de la
resiliencia.

Caracteristicas de nifios y adolescentes resilientes (22, 23)

» Autoestima adecuada. * Relacién estrechay e Asistir a escuelas

e Buen funcionamiento afectuosa con alguna eficaces.
intelectual. figura paterna. e Vinculos con adultos

e Disposicién atractiva, e Crianza calida, prosociales fuera de la
sociable, trato facil. expectativas elevadas. familia.

e Talentos. e Ventajas e Conexiones con

¢ Fe. socioecondmicas. organizaciones

e Labilidadesde e Conexiones con redes prosociales.

familiares extensas que
brindan apoyo.

afrontamiento.

La resiliencia en los ultimos afios ha sido un tema clave para la promocion de la salud mental y la
prevencién del trastorno mental infantil. En el contexto nacional, el estudio de la resiliencia es
fundamental, dado el importante nimero de nifios que crecen en circunstancias adversas como
violencia social, pobreza extrema, maltrato intrafamiliar y exposicién al consumo de sustancias
psicoactivas, entre otros, factores que pueden desencadenar efectos negativos en el bienestar fisico,
social y psicoldgico de los nifios (24).
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Detras de la resiliencia
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Segun Rautter, “la resiliencia se caracteriza por un conjunto de procesos sociales e intrapsiquicos que
posibilitan tener una vida sana en un medio insano” (21). Este autor sostiene que la resiliencia se da
gracias a afortunadas combinaciones favorables en las que estan los atributos del nifio y su ambiente
familiar, social y cultural. Considera que la resiliencia es mas que atributos personales que se
adquieren durante el desarrollo, pues se trata mas bien de un proceso caracterizado por un complejo
sistema social. La resiliencia se da ante la presencia tanto de riesgos como de factores protectores
que ayudan a lograr un resultado positivo o evitar un resultado negativo. La teoria de la resiliencia se
centra en la comprension del desarrollo saludable a pesar de la exposicion al riesgo (23).

Resiliencia basada en intervenciones

La aproximacion a nuevas propuestas de programas que tengan como objetivo la promocién de la
salud mental y la prevencién del trastorno mental infantil, pueden planearse desde una mirada
bidireccional. Por un lado, buscando disminuir la vulnerabilidad (pobreza, disfuncién familiar, vida
escolar) y, por otro, fortaleciendo los factores protectores tanto internos como externos. Sin embargo,
cuando se habla en términos de resiliencia se hace énfasis en el desarrollo de los bienes y recursos
que posee la persona, en los que se incluyen el desarrollo de habilidades para la vida en general, las
habilidades sociales y la resolucién de problemas (25).

Qué estamos haciendo
En Colombia desde la perspectiva del fortalecimiento de las habilidades personales, se desarrolla un
programa en el contexto escolar, el cual se aproxima a la prevencion del trastorno mental y la
promocion de la salud mental desde el desarrollo de las habilidades para la vida. Este programa trabaja
con base en 10 habilidades:
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Conocimiento de si mismo.
Comunicacién efectiva.

Toma de decisiones.

Pensamiento creativo.

Manejo de sentimientos y emociones.
Empatia, relaciones interpersonales.
Solucion de problemas y conflictos.
Pensamiento critico.

Manejo de tensiones y estrés.

Esta propuesta trabaja de forma general estos aspectos desde el aula con un variado nimero de
métodos (dibujos, estudios de caso, discusiones en grupo, lluvia de ideas, dramatizaciones, canciones,
proyectos e historias) para lograr los objetivos del programa (25). Esta propuesta ha sido acogida por
diversas instituciones educativas y es base de diferentes proyectos a nivel social en Colombia.

Autoestima: clave

wie aulevo

http://www.baojpsicologos.es/wp-content/uploads/2016/02/la-autoestima.jpg

Dentro de los aspectos que se trabajan en dicho programa, llama especialmente la atencion el area
del conocimiento de si mismo, dado que es la base para la mayoria de las habilidades que se proponen.
Dentro del conocimiento de si mismo, el énfasis especial se hace en el area de la autoestima, la
confianza en si mismo y la autoimagen (25). Es asi como dentro del desarrollo de factores protectores
internos la autoestima ocupa un lugar preponderante dada su relacion con la resiliencia.

Resiliencia y autoestima
En multiples estudios se investiga el papel de la autoestima de cara a la salud mental y a diversos
trastornos mentales. Segun el estudio Werner, acerca de resiliencia y autoestima, se encontré que los
nifnos eran mas resilientes si por lo menos habian contado con alguien cercano a ellos que los aceptara
como eran de manera incondicional (26). Asimismo, se considera que el estrés y el afrontamiento son
afectados por la autoestima, pues una persona que tiene una alta autoestima es capaz de mantener
el control de su vida y afrontard mejor los problemas. Una persona con una autoestima alta tiene
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mejores relaciones a nivel familiar, social y mejor adaptacion escolar (27). Nathaniel Branden define
la autoestima como “la suma de la confianza y respeto hacia si mismo” (28). Para Branden la
autoestima es la imagen del juicio que hace una persona sobre su capacidad al enfrentar los desafios
de la vida y a la vez incluye la conviccidn que este tiene de su derecho a ser feliz. En sintesis, una alta
autoestima es sentirse idoneo para la vida, es decir, capaz y valioso (28).

Un déficit en la autoestima es un factor de vulnerabilidad para los trastornos metales. “La autoestima
es un factor critico que afecta el ajuste psicoldgico y social” (29). Es asi como la baja autoestima se
ha relacionado con variados trastornos mentales en los adolescentes como sintomas depresivos,
ansiedad, desesperanza, tendencias suicidas, procrastinacién, conductas agresivas, conductas
antisociales, violencia escolar, violencia relacional, incremento del consumo de alcohol y otras
sustancias psicoactivas, ademas de variadas conductas de riesgo como mantener relaciones sexuales
sin proteccion, trastornos de anorexia y bulimia. Estos comportamientos en la adolescencia aumentan
la probabilidad de tener una deficiente salud mental y fisica en la adultez, asi como una inadecuada
proyeccién laboral y econémica (29). Queda claro, entonces, que existe la necesidad de facilitar el
desarrollo adecuado de la autoestima desde los primeros afios de vida, dado que esto ayuda a prevenir
diversas dificultades en el transcurso del desarrollo.

Factores que influyen en la autoestima

Autoestima es...
£
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En la formacion del autoconcepto y la autoestima influyen desde situaciones sencillas como el
amamantamiento que le permite al bebé ir formando conceptos rudimentarios de si mismo (22), hasta
aspectos relacionados con el tipo de crianza desarrollado por los padres, el fortalecimiento de la
autonomia infantil, la autoregulacién emocional, las responsabilidades cotidianas y el desarrollo de
multiples habilidades en los nifos. Es asi como desde la niflez temprana comienzan de forma
contundente los retos para los padres en el desarrollo de la autoestima de sus hijos, pues son estos,
quienes en este periodo tienen la tarea de reflejar a sus hijos la primera imagen de si mismos. Por
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esta razéon el acompafiamiento profesional en el desarrollo de las habilidades de los padres en la
crianza es fundamental, pues los padres que ejerzan una crianza apropiada, que promueva una
adecuada autoestima en el nifilo entre otras multiples habilidades, ayudaran a la construccién de
factores protectores que contribuyan a la resiliencia infantil, promuevan la salud mental y prevengan
el trastorno mental del nifio de hoy y del adulto de mafiana.

DISCUSION

De acuerdo con los factores identificados en la elaboracion de este articulo, indiscutiblemente en el
pais uno de los temas que requiere estudio y seguimiento es la familia y con ella todas las situaciones
gue en su interior se puedan presentar como la conformacion de la pareja y su relacion, pues es el
primer modelo para el desarrollo de habilidades sociales y afectivas en los nifios, niflas y adolescentes.
Como se ha planteado, las familias que adoptan en su dindmica la violencia intrafamiliar tanto hacia
la pareja, como hacia sus hijos generan efectos negativos en el desarrollo de los nifios y esto se
convierte en el precipitante para la incidencia de trastornos mentales.

Pautas de crianza

Hagamos de
la Familia
el mejor lugar
para crecer

et e

http://3.bp.blogspot.com/-gh9v1bueEfM/Tci-
OuhGLOI/AAAAAAAAABY/csMT0Jf9-Aw/s170/familia%2B3.gif

Otro topico importante para abordar dentro del tema de familia, es su observacién desde la salud
mental comunitaria partiendo de la manera como los padres asumen la educacion de sus hijos, pues,
como se ha mencionado, el uso de pautas de crianza inadecuadas durante la infancia facilita la
aparicién de problematicas cognoscitivas, sociales y emocionales que luego repercutiran en la salud
mental no solo del nifio sino de toda su familia. Este abordaje permite demostrar como, a través de
la implementacion de pautas de crianza saludables representadas en normas claras y acordes con el
comportamiento que emiten nifios y adolescentes, se favorece el desarrollo de factores protectores
personales como la capacidad de resolver conflictos y la regulacion emocional, elementos
indispensables para promover la salud mental desde los primeros afios de vida.

Se establece de esta manera la necesidad de proteger el nlcleo familiar y la dinamica de crianza con
el fin de favorecer el desarrollo de los nifios, nifias y adolescentes que crecen en su interior.

®

JUAN N.

Carta Comunitaria. Vol. 24. Nimero 140. Sept. — Oct. 2016 47




& CARTA COMUNITARIA

Un problema
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Actualmente en Colombia se puede identificar que hay algunos limitantes para lograr una atencién en
salud de calidad, desde el primer nivel, pues se encuentran determinados documentos oficiales,
politicas y programas de atencién que, si bien plantean la importancia de la asesoria al nucleo familiar,
no establecen una directriz clara y global que sea adoptada por todas las instituciones prestadoras de
servicios de salud en el pais.

Como se puede observar, dentro de los programas de atencién en familia, se hace énfasis en aquellas
con presencia de nifios, nifias y adolescentes, con el fin de favorecer el adecuado desarrollo cognitivo
y psicologico de ellos. También se hace hincapié en los nucleos familiares de los nifios victimas de
abuso y con derechos vulnerados. Sin embargo, vale la pena resaltar la presencia de familias sin hijos,
o en la etapa del ciclo vital familiar con nido vacio, las cuales también requieren asesoria integral y
atencion para las diferentes crisis normativas y no normativas que se presenten en ellas.

Promover la autoestima

Por ultimo, se identifica la importancia de investigar en la promocién de la autoestima desde todas
las dreas de ajuste como lo son la familiar, social, académica e individual, dado que las personas con
una autoestima alta tienden a tener mejores relaciones en cada una de las esferas anteriormente
mencionadas, teniendo presente que la implementacion de programas desde cada una de estas areas
fortalece el desarrollo de una autoestima adecuada y que la autoestima es uno de los factores
protectores que se relaciona mas estrechamente con la resiliencia (la capacidad de poder adaptarse
a condiciones adversas manteniendo una salud mental adecuada, de acuerdo con lo analizado
anteriormente).
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CONCLUSION

Colombia es un pais con diferentes realidades para la poblacién infantil, muchos menores se ven
expuestos a contextos negativos propicios para el desarrollo de trastornos mentales con repercusion
en la vida adulta y en las diferentes relaciones que establecen a lo largo de su vida. Se sabe que hay
factores como la pobreza y el conflicto armado con bajas probabilidades de modificacidn; sin embargo,
las intervenciones basadas en el mejoramiento de la autoestima y el fortalecimiento de la resiliencia,
promueven el desarrollo de habilidades de afrontamiento en diferentes situaciones de una manera
mas saludable, estimulando una adecuada interaccién con los demas, mejorando la convivencia en
los diferentes contextos donde se desenvuelve el individuo.

http://www.unifam.cl/media/cache/bc/f2/bcf2aeb32082ed89682a213a
188be32e.jpg

Teniendo en cuenta esta revisidn es importante resaltar la necesidad de realizar investigaciones con
el fin de generar programas de promocién en la salud mental de los nifios, nifas y adolescentes
basados en la proteccion del nucleo familiar con el fin de construir desde la infancia la autoestima y
cultivar la capacidad de resiliencia en los infantes.
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