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BEEDITORIAL

e acaba el verano, y se reinicia en

septiembre no solo la vida laboral,

sino también la politica y la esco-
lar, que se ralentizo con el descanso esti-
val. Decenas de miles de estudiantes
comenzardn su formacion universitaria y,
entre ellos, miles de futuros graduados
en Psicologia, que empezardn o conti-
nuardn sus estudios de Psicologia con el
deseo de obtener un titulo de Grado que
les habilite para ejercer la profesion.
Una profesion de servicio publico que
interviene en dmbitos muy importantes
que afectan a la salud y la seguridad de
la poblacion, y que merece una protec-
cion y regulacion que, en estos momen-
tos, no tiene.

Lo curioso del caso es que todos los
partidos politicos votaron por unanimi-
dad la Disposicion Adicional Séptima de
la Ley General de Salud Publica del afio
2011, en la que se indica claramente, sin
género de duda, que es necesario regular
el Grado de Psicologia, al menos para
garantizar el acceso al mdster de Psico-
logia General Sanitaria. Y, ademads, se
afiade que dicha regulacion debe reali-
zarla el Gobierno en un plazo de dos
anos, que estdan mds que cumplidos. Pero
el Gobierno ha hecho caso omiso de la
Ley. Desde luego no es el ejemplo el
medio por el que el Gobierno hace
cumplir las leyes. Eso estd claro y lo
lamento. ;Como puede el Gobierno tener
capital moral para hacer cumplir las
leyes si es el primero en incumplirlas?
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sanitario. Sin embargo, cada vez somos
mds conscientes de que hay otros dmbitos
administrativamente distintos a los sani-
tarios, en los que la intervencion psicolo-
gica debe estar regulada, por afectar a
materias sensibles que exigen la supervi-
sion y la proteccion piiblicas. Me refiero
a aquellos dmbitos en los que estd en
juego la proteccion a la infancia, la salud
o la seguridad piiblicas dentro de institu-
ciones como son la justicia, los servicios
sociales o la educacion.

Desde hace afios vemos con preocu-
pacion creciente la picaresca por la que
otras profesiones pretenden adueiiarse de
la intervencion psicologica profesional,
negando o cambiando a conveniencia la
forma en la que se denomina a esa inter-
vencion para sustraerla a los titulados en
Psicologia. Proliferan “coaches”,
mediadores, facilitadores, coordinado-
res, orientadores, y otras muchas deno-
minaciones a los que se les encomienda,
de manera sorprendente, entre sus
funciones, la atencion de las necesidades
psicologicas de personas en situaciones
de vulnerabilidad. En esta categoria se
incluyen tanto los menores como los
adultos que estdn en situaciones de
crisis, sea por razones sociales, interper-
sonales o, incluso, psicopatologicas. Esta
es una realidad inaceptable que causa un
enorme perjuicio a las personas afecta-
das y a la sociedad. El Estado deberia
garantizar que la asistencia psicologica
estuviera regulada, de forma que esas
personas vulnerables recibieran la mejor

tos es necesaria y que resulta inexcusable
contar con el Grado de Psicologia en esta
regulacion, ya que aporta la base de
conocimientos necesaria sobre la que se
apoya una intervencion profesional
responsable y acorde con los mds altos
estdndares cientificos, técnicos y éticos.

De forma inmediata, el COP le pide al
Gobierno que regule el Grado de Psico-
logia tal y como marca la Ley, para
después proceder, también de forma
inmediata, al cambio de la normativa de
acceso a la formacion PIR. Una vez que
esté regulado el Grado, es el momento de
ordenar el conjunto de la profesion en el
dmbito sanitario. En todo caso, el acceso
a la formacion PIR no puede seguir
haciéndose desde un Grado del dmbito
de la Psicologia, como dice actualmente
la norma, sino que deberia tener como
primer eslabon el Grado de Psicologia
tal y como se regule para el acceso al
Master de Psicologia General Sanitaria.

Luego, habria que ver también como
podria extenderse la regulacion del Grado
para cubrir los dmbitos de la intervencion
psicoldgica que se han mencionado
previamente. La picaresca actual debe
acabar, y una sociedad avanzada como la
nuestra deberia garantizar la atencion
psicologica que reciben las personas mds
vulnerables.

Francisco Santolaya Ochando
Presidente

Consejo General de la Psicologia
de Esparia
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SALUD MENTAL INFANTO-JUVENIL:
UNA RESPONSABILIDAD COLECTIVA

SUSANA VILLAMARIN, AIDA DE VICENTE,
CRISTINA CASTILLA Y SILVIA BERDULLAS

infancia y la adolescencia afecta de forma simultdnea

a las relaciones familiares, escolares y sociales de los
menores, y se asocia con un mayor uso de los servicios
sociales y sanitarios. En linea con esta afirmacién existe,
segtin la Comisién Europea, un consenso cada vez mayor
sobre el hecho de que un desarrollo sano durante estas etapas
evolutivas, contribuye a una buena salud mental y puede
prevenir la aparicién de futuros problemas en esta drea de la
salud.

A este respecto, la OMS declara que para desarrollar politi-
cas en esta linea de actuacion, es fundamental una compren-
sioén de la prevalencia de problemas de salud mental entre
nifios y adolescentes, una tasa que, a razén de los diferentes
estudios internacionales publicados en los tltimos afios, pare-

La presencia de problemas de salud mental durante la

ce ser bastante elevada. En nuestro pais, concretamente, es
esencial contar con una informacién epidemiolégica de cali-
dad que permita tener una vision clara y precisa de lo que,
hoy en dia, son datos fragmentarios que apuntan a la aparente
existencia de esta elevada prevalencia, siendo trascendental el
abordaje de los problemas de salud mental infanto-juvenil
desde la escuela, el sistema sanitario y el social.

Con el objetivo de conocer en profundidad las diversas
estrategias y acciones en este sentido, esta seccion de En Por-
tada recoge las conclusiones del XIV Desayuno de Infocop,
un encuentro en el que expertos del &mbito académico y pro-
fesional de la Psicologia Infanto-juvenil han analizado y
debatido sobre la situacion de la Salud Mental en la Infancia
y Adolescencia en Espaiia, aportando propuestas e iniciativas
orientadas a su mejora.

INFOCOP
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LOS PSICOLOGOS RECLAMAN LA NECESIDAD DE UN ABORDAJE
INTEGRAL DE LA SALUD MENTAL INFANTO-JUVENIL

REDACCION DE INFOCOP

1 pasado viernes, 18 de mayo, el
EConsejo General de la Psicolo-

gia (COP) celebr6 el XIV Desa-
yuno de /nfocop, un encuentro en el que
participaron expertos en el ambito aca-
démico y profesional de la Psicologia
Infanto-juvenil, para debatir sobre la
situacién de la Salud Mental en la
Infancia y Adolescencia en nuestro
pais, y aportar propuestas e iniciativas
orientadas a su mejora.

Bajo el titulo La Salud Mental Infanto-
Juvenil: una responsabilidad colectiva,
esta nueva edicién del Desayuno de
Infocop, cont6 con la participacion del
director de Publicaciones y vocal de la
Junta de Gobierno del COP, D. José
Ramoén Fernandez Hermida -quien
actué de moderador-, Diia. Sonia Mon-
cada, jefa de Area de Prevencién de la
Delegacién del Gobierno del Plan
Nacional sobre Drogas, D. Carlos Mar-
tinez Bermudez, psic6logo y miembro
del equipo de tratamiento de Familia de
la Diputaciéon de Cadiz, Diia. Josefa
Canals Sans, catedrdtica en Psicologia
y profesora de la Universidad Rovira i
Virgili, D. Francisco J. Méndez Carri-
llo, catedratico en Psicologia y profesor
de la Universidad de Murcia, D. José
Antonio Leon Cascon, catedritico en
Psicologia y profesor de la Universidad
Auténoma de Madrid, D. José Carlos
Nuiez Pérez, catedritico en Psicologia
y decano de la Facultad de Psicologia de
la Universidad de Oviedo, D. José
Pedro Espada, catedritico en Psicolo-
gia y director del grupo de investigacion
Grupo AITANA, D. José Lopez San-
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tiago, presidente de la Comisiéon Nacio-
nal de la Especialidad de Psicologia Cli-
nica y Dna. Pilar Calvo Pascual,

coordinadora de la Divisién de Psicolo-
gia Educativa y vocal de la Junta de
Gobierno del COP.

Como punto de partida, se presentd
ante la mesa de debate un informe ela-
borado por el Consejo General de la
Psicologia sobre Salud Mental Infanto-
Juvenil desde la perspectiva de la Psico-
logia Educativa, en torno al cual se
analizaron una serie de cuestiones, tales
como la calidad de la informacién epi-
demioldgica existente en el campo de la
Salud Mental Infanto-juvenil, los costes
econdémicos, personales y sociales que
comportan los problemas de Salud
Mental en nifios y jovenes, o la necesi-
dad y calidad de la prevencién y la
intervencion temprana en el marco del
ambito educativo actual, entre otros.

Durante dos horas y media de disten-
dido didlogo, los participantes de este
XIV Desayuno coincidieron en sefialar
la elevada prevalencia de los problemas
de salud mental en nifios y adolescen-
tes, asi como la presencia cada vez
mayor de otros problemas emergentes
en este momento del desarrollo evoluti-
vo (por ejemplo, la adiccidn a las tecno-
logias), cuyas consecuencias son
preocupantes y pueden revestir de
mayor gravedad si no se interviene a
tiempo. A este respecto, si bien todos
concordaron en la escasez de estudios
epidemioldgicos en el dmbito de la
infancia y la adolescencia, algunos par-
ticipantes revelaron la existencia de
multiples estudios a nivel de Comunida-
des Auténomas, lamentando la falta de
difusién en torno a los mismos.

A lo largo del encuentro, los asistentes
trazaron una serie de propuestas y reco-



mendaciones orientadas a la mejora de
este ambito, haciendo hincapié para
ello, en la trascendencia de una buena
coordinacién entre los servicios educa-
tivos, sanitarios y sociales. De este
modo, reconociendo la parcial perspec-
tiva del documento elaborado por el
COP —centrado dnicamente en el dmbi-
to educativo-, convinieron en la necesi-
dad y oportunidad de elaborar un

informe mds amplio enfocado a la
Salud Mental Infanto-juvenil desde un
punto de vista global, que cuente con
datos fiables y constituya un elemento
de sensibilizacion social en relacién con
los problemas en este dmbito.

Para su futura redaccion, se plantearon
algunas cuestiones como la importancia
sanitaria y social de un abordaje escalo-
nado de las problemdticas de esta indo-

D. JoSE RAMON FERNANDEZ HERMIDA, DIRECTOR DE
PUBLICACIONES DEL CONSEJO GENERAL DE PSICOLOGIA

D. José Ramén Ferndndez Hermida
inauguré el Desayuno dando la bienve-
nida a todos los asistentes y agradecien-
do su presencia al mismo. Su
intervencidn partié con la explicacién
de los objetivos primordiales de este
espacio de encuentro, cuya finalidad
ultima, sefiald, es la de “intentar orga-
nizar una coalicion entre personas, ins-
tituciones y/o dmbitos de trabajo de la
Psicologia, para mejorar la salud men-
tal infantil en Esparia” .

Tal y como adelantd, dada la impor-
tancia de contar con informacién docu-
mentada sobre diferentes dmbitos de la
Psicologia, una de las multiples metas
de esta coalicion seria la redaccion de
un informe, que pudiera funcionar
como un documento oficial del Consejo
General y que constituyera una declara-
cién de la Psicologia sobre la Salud
Mental Infanto-juvenil.

Como moderador, D. J.R. Fernandez
Hermida sent6 las bases de este debate
informal, cuyo punto de partida funda-
mental es un informe desarrollado
recientemente por la Organizacién
Colegial, sobre Salud Mental Infanto-
Juvenil desde la perspectiva de la Psico-
logia Educativa. A este respecto,
considerando que la 6ptica desde la cual

el documento aborda este dmbito es
limitada, expuso sobre la mesa la inten-
cién de adoptar una perspectiva mas
amplia de la salud mental infantil, desde
el punto de vista tanto educativo como
clinico y social.

Reiterdndose en la trascendencia de
una buena coordinacion entre los servi-
cios educativos, sanitarios y sociales, y
manifestando el papel fundamental que
juegan los psicdlogos aqui, D. J.R. Fer-
nidndez Hermida retomé el propdsito
fundamental del encuentro: esto es, fijar
un modelo de salud mental escalonado
(en el que confluyan la prevencién uni-
versal, selectiva e indicada, el trata-
miento y la reinsercion), que cuente con
la aportacion de todos los servicios
representados en este Desayuno (educa-
tivos, sanitarios y de intervencién
social). Dado que los psicélogos pre-
sentes en el Desayuno vienen de todos
esos sectores, el cuadro conjunto de las
aportaciones podria llevar a obtener una
vision de la Psicologia sobre Salud
Mental Infanto-Juvenil desde un punto
de vista global, que huya de visiones
sesgadas y parciales.

Con esta perspectiva, estructur6 el
debate en dos momentos diferenciados:

Un primer apartado, dirigido al aborda-

le, la necesidad de establecer servicios
especializados en Psicologia Clinica
Infantil y la creacién de la consiguiente
especialidad, etc.

A continuacién, se ofrecen las princi-
pales aportaciones de los invitados en
este provechoso encuentro, tras las
cuestiones planteadas por el moderador
del debate, D. José Ramon Fernandez
Hermida.

je del problema en si y el conocimiento

existente en torno al mismo, formulando
para tal fin de una serie de preguntas ver-
tebradoras: “;qué sabemos de la salud
infantil en Espaiia? ;Cudles son las pre-
valencias de los problemas? ; Dispone-
mos de suficiente informacion
epidemioldgica? ;Qué repercusiones tie-
nen estos problemas en salud mental
infanto-juvenil? ; Qué informacion tene-
mos sobre la importancia de las adiccio-
nes, los trastornos de ansiedad y
depresion, los trastornos de conducta, la
hiperactividad, el ciberbullying, etc.?
JHasta qué punto los fenomenos de auto-
lesion y suicidio en jovenes pueden llegar
a ser un problema?”

Una segunda parte, posterior a la valo-
racién general de la situacién, orientada
al andlisis de las posibles soluciones
que podrian llevarse a cabo para la
mejora de la misma.

INFOCOP




El moderador del debate invit6 a todos
los participantes a expresar su opinién y
desarrollar sus propias propuestas acerca
de las diversas cuestiones esbozadas a lo
largo de su discurso introductorio, expre-
sando su deseo de que este encuentro
“sea un primer paso para formar una
gran coalicion de la Psicologia para el
desarrollo y mejora de la Salud Mental
Infanto-Juvenil en Espariia “.

Il EN PORTADA

En el transcurso del debate, y tras
escuchar algunas intervenciones, D.
JR. Fernandez Hermida incidi6 en la
importancia de hablar de un tema, a su
juicio, de gran interés, esto es: la posi-
ble “hiperpsicopatologizacion” de la
vida infantil y el uso, al parecer mds
extensivo, de la medicacion en la infan-
cia, pese a que “las guias clinicas asi
como las indicaciones de la OMS en

D. JoSE ANTONIO LEON CASCON, CATEDRATICO DE
PSICOLOGIA EDUCATIVA EN LA UAM Y REPRESENTANTE DEL
COP EN LA NETWORK OF EUROPFAN PSYCHOLOGISTS IN THE

EDUCATIONAL SYSTEM-NEPES

D. José Antonio Ledn agradecid su
invitacién al encuentro, aplaudiendo la
celebracién del mismo por la amplia
diversidad de profesionales que alli
convergian y el “claro enriquecimien-
to” que ello podria suponer, en linea
con los objetivos establecidos.

Coincidiendo con D. J.R. Fernandez
Hermida, afirmé que el problema actual
en el ambito de la Salud Mental Infanto-
Juvenil es la escasez de estudios epide-
miolégicos que indiquen claramente la
prevalencia de los problemas. A su jui-
cio, si bien en la actualidad existen algu-
nos informes, estos “son muy
parcializados”, por lo que considerdé que
un primer paso esencial seria valorar el
modo de aglutinar datos y comenzar a
analizar el problema, porque “si no
situamos el problema en una dimension
real, no vamos a poder aportar solucio-
nes reales” .

El representante de la Comisién Perma-
nente de la EFPA en Psicologia de la
Educacién reconocié su preocupacién
por la situacién actual de la figura del

psic6logo educativo en Espafa y su
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papel en la orientacién educativa, una
disciplina establecida, en su opinién, con
tintes psicopedagdgicos y muy alejada
del resto de los paises de nuestro entor-
no. A este respecto, puso de relieve las
conclusiones obtenidas a través de una
serie de cuestionarios implementados a
nivel nacional y de la Comunidad de
Madrid a més de 700 psicélogos educati-
vos, que revelaban como estos psicélo-
gos trabajaban en modelos de salud
mental, realizando intervenciones, eva-
luaciones y otro tipo de actividades que
“no tienen que ver con esa orientacion
educativa”, es decir, la parte relacionada
con la orientacién, “viene a ser un por-
centaje minoritario de lo que hacen” .
De este modo, sefial6, el problema real
existente es “la ausencia de un marco
legal que ampare al psicologo educati-
vo”. En este sentido, record6 que se ha
tratado de dar solucién a esto, poniendo
como ejemplo, la propuesta de creacion
de un master en Psicologia Educativa
que contemplara bdsicamente una
homologacién con los masteres de For-

macién del profesorado. A su juicio,

este terreno son muy claras al respecto,
recomendando la medicacion como
ltimo recurso en el caso de la Psicolo-
gia infantil”. En este sentido, preguntd
a los asistentes su opinién en relacién
con un posible incremento de casos, y
sobre la conveniencia de ser cuidadosos
a la hora de abordarlo en un informe,
“no alarmando mds alld de lo justifica-
ble por las pruebas cientificas” .

este intento de solucion, lejos de sol-
ventar los problemas, generaria una
“pantalla midpica a lo que es la salud
mental dentro del dmbito de la Psicolo-
gia Educativa”.

D. José Antonio Ledn hizo hincapié en
la necesidad de contar con estudios epi-
demioldgicos, y se reiterd en la impor-
tancia de establecer un marco legal para
las personas que trabajan en salud men-
tal en los centros educativos. Asimismo,
reconocid que, en la actualidad, se cuen-
ta con mucha informacién en torno a
buenas practicas que se estan llevando a
cabo y, sin embargo, no se difunden.

Finaliz6 su intervencién sefialando
que, si bien “todos vemos la vision glo-
bal, nos falta una accion” , de modo que
apunté como un primer paso, “que los
psicologos empecemos a forjar una
linea consensuada comunitaria” .



DNA. PILAR CALVO PASCUAL, COORDINADORA DE LA
DIVISION DE PSICOLOGIA EDUCATIVA DEL COP

Por su parte, Diia. Pilar Calvo inicié
su intervencidén reflexionando sobre la
naturaleza de los datos en funcién del
tipo de documentacidn a la que se
acceda, y su concordancia o contraste
con lo que se observa en la practica
diaria.

A este respecto, manifestd que en el
ambito educativo, “uno de los focos
sobre los que se actiia mayormente es
en los trastornos de conducta”, que
comprenden desde conductas disrupti-
vas hasta casos de violencia entre com-
pafieros. No obstante, matizd, el tema
de los problemas de convivencia entre
compaiieros no es exclusivo de educa-
cién secundaria, sino que también apa-
rece en primaria, e incluso en educacién
infantil, lo que mostraria la necesidad
de hablar de prevencién e intervencion
temprana.

Asimismo, repasé otros problemas
que suelen observarse en las aulas, entre
ellos, las alteraciones emocionales.
Estas, segiin argumentd, se relacionan,
de un modo bidireccional, con el apren-
dizaje académico, influyendo en el
mismo, y, a su vez, pudiendo aparecer
como consecuencia de dificultades de
aprendizaje y posibles sentimientos de
ineficacia e inseguridad académica. En
este punto, subrayé nuevamente la tras-
cendencia de llevar a cabo una interven-
cién temprana, para evitar una posible
cronificacién de estas situaciones y reo-
rientar su evolucion.

Por otro lado, hizo mencidn a otros
problemas, en su opinién, vinculados
igualmente con la salud mental, como

el abandono escolar -que segtin expli-
cd, repercute no solo en la construc-
cién de la identidad de los chicos y
chicas que presentan fracaso escolar,
sino que también lo hace “profunda-
mente” en las relaciones interpersona-
les (con los iguales, la familia...), los
trastornos emocionales, como ansiedad
y depresidn-, la adiccién a las tecnolo-
gias —“que estdn influyendo en los
hdbitos saludables de niiios y jovenes y
en el abandono de determinadas acti-
vidades”-, la adiccion al consumo de
sustancias, especialmente el cannabis,
“cuya prdctica, en la actualidad, afec-
ta a la falta de autocontrol, provocan-
do reacciones muy agresivas en los
entornos en los que se desenvuelven”,
o la violencia filioparental —cuyas
cifras se estdn disparando exponencial-
mente en los dltimos afios-.

Atendiendo a todo lo anterior, afirmé
que “el contexto educativo, como
modelo ecoldgico, es un dmbito privile-
giado, idoneo precisamente para la
prevencion, la deteccion y la interven-
cion temprana, por el sélo hecho de que
es el lugar donde mds interacciones se
producen 'y en el que mds tiempo pasan
después de la familia”. A su entender,
ofrece un abanico de intervencién mul-
tisistémica “magnifica”, cuya eficacia
se incrementa con la coordinacién efec-
tiva con otros dmbitos y servicios exter-
nos, como es el sanitario y el de la
intervencién social.

Entendiendo por salud mental “el bie-
nestar que encontramos cuando real-

mente funciona bien lo emocional, lo

cognitivo y lo conductual”, manifesto

su compromiso de trabajar en esta linea
del bienestar desde la Division de Psi-
cologia Educativa, no sélo con el alum-
nado, sino también con la familia y el
profesorado, “porque son agentes cla-
ves que pueden convertirse en facto-
res de riesgo o factores protectores en
el desarrollo de cada nifio, niiia y ado-
lescentes, en funcion de sus interven-
ciones“.

Poniendo de relieve la saturacidon en
los servicios de salud mental, Dna.
Pilar Calvo subray6 la necesidad de
coordinacion entre los servicios en los
diferentes ambitos, llevando a cabo
una prevencién primaria y secundaria,
asi como intervencion inicial, desde el
ambito educativo y, en aquellos casos
en que hay un trastorno o una cronifi-
cacidn de los sintomas, derivando a
salud mental para realizar una inter-
vencion.

Con respecto a la “hiperpatologiza-
cion” de la infancia, sefial6 la importan-
cia de contar con datos objetivos,
siempre con sumo cuidado, de cara a
evitar que se patologicen determinados
problemas que forman parte del desa-

rrollo evolutivo normal.
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DNA. JOSEFA CANALS, CATEDRATICA DE PSICOPATOLOGIA
INFANTIL EN LA UNIVERSIDAD ROVIRA I VIRGILI

Expresando su satisfaccion por asistir
a este debate, Diia. Josefa Canals mani-
festd su interés por el documento elabo-
rado por el COP, considerdndolo bien
fundamentado y como una buena base
de partida para los objetivos planteados
en este Desayuno.

Con respecto al mismo, y en relacion
con la escasez de estudios epidemiol6-
gicos sobre salud mental infanto-juvenil
en Espafia, indic6 que, en los ultimos
aflos, su grupo de investigacion en la
Universidad ha estado llevando a cabo
diversos estudios en la Comunidad
escolar catalana, cuyos resultados estdn
publicados. Por ejemplo, epidemiologia
del trastorno obsesivo-compulsivo, epi-
demiologia del TDAH, prevalencia de
los trastornos depresivos, de los trastor-
nos de ansiedad, y actualmente un estu-
dio epidemioldgico de los trastornos del
espectro del autismo.

En este punto, destacé el rol esencial
del informe de la organizacién colegial
“como un primer paso para transmitir
estos datos y ponerlos sobre el papel
con una difusion mds amplia” .

Coincidiendo con Diia. Pilar Calvo,
remarcO que la escuela “deberia ser un
entorno donde se pueda trabajar desde
la promocion de la salud, la preven-
cion, y empezar a intervenir en los

casos que son leves y derivar a los ser-
vicios clinicos, a través de un canal efi-
caz, a los que no pueden ser
reorientados en el entorno educativo”.
A este respecto, explicé el funciona-
miento de los Equipos de Asesoramien-
to Psicopedagdgico en los centros
educativos en Catalufia (EAPS), y cémo
estdn desbordados ante la sobresatura-
cién de trabajo, lo que conlleva que en
muchas casos su labor sea bastante
administrativa o sélo puedan centrarse
en casos graves e impida el poder aten-
der a otras alteraciones del neurodesa-
rrollo, emocionales y conductuales que
afectan la vida del nifio y de su entorno.

En relacion con lo anterior, destaco el
programa Salut i Escola (Salud y
Escuela), una iniciativa puesta en mar-
cha por el Departament d’Ensenyament
y el Departament de Salut en Cataluiia,
con el propdsito de impulsar la coordi-
nacién de los centros docentes, los ser-
vicios educativos y los servicios
sanitarios en acciones de promocion de
la salud y atenci6n al alumnado.

Este programa, segin explicé Diia.
Josefa Canals, implementado en entor-
nos de educacién secundaria cuenta con
profesionales del equipo de Atencién
Primaria de salud, preferentemente de
enfermeria, cuya funcién es la de pro-

D. JoSE CARLOS NUNEZ, DECANO DE LA FACULTAD DE
PSICOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD DE (OVIEDO

D. José Carlos Nufiez comenz6 expre-
sando su disposicion a debatir y refle-
xionar una serie de puntos recogidos
tras la lectura del documento del COP.

En primer lugar, consider6 primordial
hacer mds hincapié en una problemaitica,
a su parecer, bastante habitual en los
centros educativos: las dificultades espe-
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cificas del aprendizaje, cuya prevalencia,
dependiendo del tipo de dificultad espe-
cifica, estimé que estaria alrededor de un
2-5% de nifios en edad escolar.

En su opinidn, tal vez por su cotidiani-
dad pueden pasar mds desapercibidas,
empero, “no por ello son menos impor-
tantes”, dado que, no s6lo requieren

mover hédbitos saludables y educacion
para la salud, reducir las conductas
negativas (factores de riesgo) y detectar
precozmente problemas de salud con el
fin de intervenir lo mds pronto posible.

Si bien parece estar obteniendo resul-
tados positivos, destacd el hecho de que
son profesionales de enfermeria quienes
atienden problemas psicoldgicos, y “no
se estd enfocando desde el dmbito de la
Psicologia”, subrayando aqui el impor-
tantisimo papel que juega el psicélogo
en el contexto escolar.

Durante su intervencion, Diia. Josefa
Canals puso de relieve la falta de psicé-
logos especialistas en salud mental
infanto-juvenil; en esta linea, apelando
a un plan de estudios de Psicologia
“totalmente generalista”. En ese senti-
do, una buena propuesta seria que el
master en Psicologia General Sanitaria
incluya formacion obligatoria en Psico-
logfa Clinica Infantil.




diagndstico y una evaluacién especifica
—como, por ejemplo, la dislexia o las
dificultades especificas en las matema-
ticas-, sino también por las consecuen-
cias que conllevan: emocionales, de
autoestima, de relacién con los demas,
etc., que a largo plazo “convergen en
problemas de salud” .

Otra cuestion “en la que convendria
profundizar”, fue el tema de las minori-
as, un asunto por el cual, segiin D. José
Carlos Nuiez, tanto la UNESCO como
la Unién Europea ya habrian reprendido
a Espafia. A su juicio, Espafna deberia
dedicar la misma importancia que el
resto de paises de Europa al tema de las
minorias, y no dejarlo “en un problema
educativo sin mds”, destacando aqui el
papel fundamental del psicélogo educa-
tivo en los centros escolares. A modo
de ejemplo, destaco la poblacién gitana,
cuya intervencion no deberia reducirse
unicamente a verificar que asisten a la
escuela, sino en conocer sus motivacio-
nes, su regulacién de la conducta, las

relaciones con su ambiente, las priori-
dades que hay en el mismo, etc., aspec-
tos en los que la Psicologia desempena
un papel bdsico.

Una problemadtica que, seglin manifes-
td, no cuenta aun con estudios en pro-
fundidad, es la adiccién a Internet.
Teniendo en cuenta el creciente uso que
se hace de las tabletas y méviles como
material de apoyo en las aulas, indic6
que es un problema que no puede des-
cuidarse, dado que afecta no sélo a
nifios y jovenes de modo individual,
sino a todos los contextos en los que se
desenvuelven.

Un asunto que también priorizé fue el
de “elaborar modelos que funcionen y
que sean operativos” en donde se inclu-
yan las tres vertientes: sanitaria, educa-
tiva y social, esta ultima, de gran
interés, puesto que hay problemas que
se relacionan con el ambito social,
como las adicciones, los problemas de
relaciones no Optimas, filioparentales
etc., y la “Psicologia deberia tener

DNA. SONIA MONCADA, JEFA DE AREA DE PREVENCION DE LA
DELEGACION DE GOBIERNO DEL PLAN NACIONAL SOBRE

DROGAS

Diia. Sonia Moncada comenzé recal-
cando el “importantisimo papel de la
escuela”, por ser el contexto “donde
primero se detecta que hay un menor
con problemas”. A este respecto, indi-
¢6, cuando surge un problema, tanto el
contexto escolar como el familiar se
convierten en entornos de riesgo, y afir-
moé que, en algunos casos, la respuesta
del entorno puede agravar determinadas
problematicas.

En cuanto a la tipologia de estos proble-
mas, y de cara a estructurar en un futuro
informe, Dfia. Sonia Moncada puntualizé

la necesidad de distinguir entre proble-
mas y poblaciones vulnerables.
Asimismo, bajo la premisa de que “se
necesitan cambios que tienen que partir
de la administracion”, subray¢ la rele-
vancia de elicitar una respuesta institu-
cional. En este sentido, puso como
ejemplo la diversidad de modelos edu-
cativos en algunas Comunidades Auto-
nomas —“algunos mds avanzados que
otros”-, concretamente, los programas
de prevencién implementados en Anda-
lucia, que han conseguido introducir la
Educacién Emocional en Educacién

también este aspecto social” .

Una ultima cuestion planteada fue la
atencion a los docentes, afirmando que
“es importante tener en cuenta que los
profesores necesitan ayuda, no solo de
formacion, que también, sino relativa a
la propia salud mental (por ejemplo,
estrés, ansiedad, falta de control
muchas veces provocados por la inse-
guridad para el abordaje de problemas
de conducta de sus alumnos, acoso
entre alumnos y al propio profesor, sin-
drome de burnout, etc.)”. Atencién que,
por otra parte, deberia ser prestada por
el psicélogo/a educativo/a dentro del
mismo contexto educativo, puesto que
es un problema que se genera y desarro-
1la en el propio contexto educativo.

Con respecto a los problemas de Salud
Mental, en opinién de D. José Carlos
Nuifiez, para que se haga caso a los
expertos, es fundamental no dejar de
alarmar, no sélo ante los datos existen-
tes sino por la evolucion incremental de

los mismos si no se actua.

Primaria como parte del Curriculum
Bésico, y que ponen de relieve la tras-
cendencia de adoptar una visién de las
decisiones politicas para conseguir una
respuesta positiva por parte de las insti-
tuciones.
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A este respecto, consideré de suma
importancia conocer los elementos crucia-
les en la toma de decisiones politicas. El
primero, seiald, serfa la evidencia cuando
existe el problema: “necesitamos datos
que puedan ayudar y contribuir, necesita-
mos un sistema de informacion nacional,
implicado dentro del Observatorio de la
Infancia. Ast, igual que el Plan Nacional
sobre Drogas recoge epidemiologia del
consumo, y el Observatorio de Violencia
de Género tiene todos los datos de violen-
cia, hagamos una propuesta de como
trasladar estos problemas al observatorio
de la infancia” .

El coste econémico y social que todo
ello supondria, fue el segundo elemento
mencionado por Diia. Sonia Moncada,
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que recomendé emprender estudios de
coste-beneficio en la misma linea que
los publicados por el Instituto de Salud
Publica de Washington.

Un tercer elemento clave, en opinién
de la experta en Prevencion es la preocu-
pacién social: “un politico no va a deci-
dir sobre un problema si no hay una
preocupacion social que sustente tal
decision”. A su parecer, un informe
podria ser un buen elemento de sensibili-
zacidén social, siempre contando con
datos fiables y un buen sistema de infor-
macién y comunicacion.

Otros puntos igual de importantes son
la evidencia de que existen soluciones,
a través de lineas de accién o programas
que funcionen, y “el poder demostrar

D. JoSE PEDRO ESPADA, DIRECTOR DEL GRUPO DE
INVESTIGACION ANALISIS, INTERVENCION Y TERAPIA
APLICADA CON NINOS Y ADOLESCENTES (AITANA)

D. José Pedro Espada comenz6 mani-
festando su acuerdo total con todo lo
anteriormente comentado. De acuerdo
con su experiencia como investigador
de terapias psicoldgicas, subrayé la
necesidad de plasmar en un futuro
informe todos los estudios que se estdn
llevando a cabo en la actualidad, asi
como la amplia variedad de datos con
los que se cuenta, con el fin de dar a
conocer la existencia y seriedad de los
problemas en Salud Mental Infanto-
Juvenil (“sabemos poco del problema,
pero lo que sabemos es alarmante”).

A este respecto, recordando que los
problemas emocionales son factores de
riesgo que pueden conllevar graves con-
secuencias, como el suicidio (cuyo ries-
go en poblacién escolar, segin sus
estudios, seria de hasta el 30%), subra-
y6 la importancia de la intervencién

m INFOCOP

temprana y sus beneficios.

Sin embargo, lament6 la saturacién
que encuentran en la actualidad los psi-
c6logos que desempeiian su labor como
orientadores, lo que complica el que
puedan “abarcar la prevencion en
salud mental y los factores de riesgo”,
una situacién que, a su parecer, podria
solventarse si se incrementaran los
recursos. Asimismo, con respecto al
acceso a las plazas de orientador, pro-
puso que la via de formacién y acceso a
las mismas tuviera un enfoque menos
pedagdgico y mds psicoldgico, con “un
toque mds clinico de atencion tempra-
na, un toque mds educativo de atencion
a dificultades graves del aprendizaje, y
que no sea la misma formacion que los
profesionales docentes necesitan para
dar clase en el aula” .

Teniendo en cuenta que los psicélogos

que estos son coste-efectivos” .

Por ultimo, considerd esencial tener
una politica de coordinacién con todas
las instituciones implicadas en salud
mental infanto-juvenil, tales como el
defensor del menor, el observatorio de
la infancia, las consejerias de educa-
cion, o el Ministerio de Educacién,
entre otras.

De acuerdo con D. José Carlos Nuiiez,
Diia. Sonia Moncada afirmé la existen-
cia de un problema —cada vez mayor y
mas grave- en el dmbito de la salud
mental infanto-juvenil, para el cual “no
se estdn aportando soluciones”, por lo
que es esencial informar del mismo
mediante una “estrategia de comunica-

cion bien planificada y estructurada” .

abarcan el campo clinico, educativo y
social, D. José Pedro Espada manifestd
la necesidad de ponerse de acuerdo
como colectivo, coordindndose y traba-
jando de forma conjunta en pro de los
objetivos establecidos en este Desayuno.

En relacién con la posible “hiperpato-
logizacion” de la infancia, se mostré
aquiescente con la existencia de la
misma, sefialando la importancia de no
exagerar a la hora de informar sobre
este hecho, pero si de mantener “el tono

duro” del mensaje.



D. CARLOS MARTINEZ BERMUDEZ, PSICOLOGO EN EL EQUIPO
DE TRATAMIENTO FAMILIAR DE LA DIPUTACION DE CADIZ

D. Carlos Martinez agradecié la invi-
tacion a este debate, considerandola una
importante oportunidad para conocer
los diferentes puntos de vista de los pro-
fesionales aqui reunidos.

Su intervencién comenzd con una
breve exposicion de su labor como psi-
c6logo en un equipo de tratamiento
familiar con menores que se encuentran
en situacion de riesgo por deprivacién o
maltrato. Con respecto a los problemas
de salud mental infanto-juvenil, si bien
reconocié no contar con estudios epide-
miolégicos, afirmé que “fodos o casi
todos los nifios con los que trabajo son
victimas de negligencia o maltrato y
tienen problemas de salud mental infan-
to-juvenil”. De hecho, indic6, “durante
la elaboracion del DSM-5 se intento
introducir el trastorno traumdtico del
desarrollo como entidad propia”,
empero, no fue aprobado por la Comi-
sion del documento.

Segtin D. Carlos Martinez, el motivo
por el que desarrollan problemas de
salud mental los nifios que sufren depri-
vaciones en el seno de la familia, puede
explicarse a nivel neurobiolégico: “el
mayor auge de desarrollo cerebral se
produce en los primeros afios de vida, y
ese desarrollo estd condicionado al
patron de interacciones de apego, a los
buenos cuidados..., por lo que la expo-
sicion prolongada a la deprivacion pro-
duce una mayor vulnerabilidad para el
desarrollo de problemas psicopatoldgi-
cos a medio y largo plazo, incluso en la
edad adulta” .

En este sentido, revel6 que, en los dlti-
mos afios, se ha venido observando
desde su servicio que unas practicas

parentales inadecuadas son un factor
clave en el desarrollo de los problemas
de salud mental en muchos de los nifios
atendidos. De acuerdo con su experien-
cia cotidiana, observa en la etiologia de
los problemas de salud mental una
importante bidireccionalidad: “los
nifios desarrollan trastornos de salud
mental y la familia se desajusta, y a su
vez, la familia se desajusta y los nifios
desarrollan trastornos de salud men-
tal”.

Pese a la necesidad y trascendencia de
la intervencién temprana en estos casos,
reconocié que desde los servicios socia-
les “no se estd haciendo tanto como es
necesaria” .

D. Carlos Martinez aprovechd para pre-
sentar el instrumento Valérame —de cuya
adaptacion es coautor-, una herramienta
que surge ante la necesidad de contar
con instrumentos estandarizados de valo-
racion de la gravedad de las situaciones
de riesgo, desproteccion y desamparo, a
fin de permitir a los equipos profesiona-
les un minimo nivel de acuerdo en sus
valoraciones y en la toma de decisiones
(ver: http://www .observatoriodelainfan-
cia.es/oia/esp/descargar.aspx?7id=4082 &t
ipo=documento).

Asimismo, deploré la escasa prepara-
cioén de colegios e institutos para traba-
jar con nifos que son victimas de grave
maltrato, asi como el “desbordamien-
to” con que se encuentran los profesio-
nales que trabajan en centros educativos
de Andalucia.

A continuacion, sefial$ la relevancia
de hacer una intervencién desde los
centros educativos lo mds temprana
posible, “porque si no cortamos la

cadena de maltrato en los primeros

afios de vida del nifio, después la repa-
racion terapéutica de ese nifio resulta
mds complicada”. A modo de ejemplo,
expuso la numerosa cantidad de casos
de denuncias por violencia filioparental
en Andalucia por parte de padres a hijos
de entre 14 y 15, que, posteriormente,
entran en el “circuito de reforma”,y al
trabajar con ellos se detecta que, desde
edades tempranas, fueron victimas de
situaciones de deprivacidn, maltrato e
incluso instrumentalizacién del nifio en
los propios conflictos conyugales.

En relacion con lo anterior, lamentd
que en la actualidad, a causa de la “pre-
sion” a la que se ve sometido el profe-
sorado en los centros escolares
andaluces para alcanzar los objetivos
curriculares en asignaturas como mate-
maticas, lengua o ciencias naturales, se
“hipoteca” el tiempo dedicado a los
programas de Educacién Emocional
implementados en los curriculums.

Ante la pregunta de D. José Ramén
Ferndndez Hermida sobre la conexién
de los servicios sociales con los servi-
cios sanitarios, D. Carlos Martinez
revel6 que dicha relacién no era muy
directa: “deberiamos de institucionali-
zar una buena coordinacion entre los
servicios sociales de atencion a la
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infancia y las unidades de salud-mental
infanto-juvenil. En Andalucia, segiin mi
experiencia, las USMI-J estdn colapsa-
das y necesitadas de mds profesionales,
ya que la frecuencia de sesiones con
nifios que presentan problemas, como
TDAH, es muy limitada” .

En cuanto al tema de la “hipermedica-

lizacion” de los nifios, mostrd su acuer-
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do total con la presencia de este grave
problema, fruto, en su opinion, de la
carencia de recursos psicolégicos y de
la mayor operatividad y facilidad para
implementar “un trabajo psiquidtrico
de medicacion”.

D. Carlos Martinez concluy6 su inter-
vencion reiterdndose en la trascenden-
cia de la promocién de la salud y la

D. JOSE LOPEZ SANTIAGO, PRESIDENTE DE LA COMISION
NACIONAL DE LA ESPECIALIDAD EN PSICOLOGIA CLINICA

Por su parte, D. José Lopez Santiago
quiso comenzar planteando cudles son
los datos actuales y la situacién en la
que se encuentra la Salud Mental, asi
como sus carencias.

En relacién con la figura del psicélo-
go educativo, sefialé la importancia de
su trabajo, desde la prevencién hasta el
asesoramiento y la promocién del bie-
nestar emocional y de la salud mental
de los menores, dado que, en su opi-
nién “son los profesionales de primer
nivel para poder realizar un trabajo
directo con los niiios en el desarrollo
de habilidades de autorregulacion
emocional, de planificacion, de pro-
mocion de la salud en el uso de nuevas
tecnologias o en el desarrollo de la
autoestima, en suma, en los aspectos
que crean las bases de un desarrollo
emocional sano” .

Atendiendo a su experiencia, cada vez
hay mds menores con problemas de
adicciones sin sustancias y a Internet,
colapsdndose “mds que antes tanto las
unidades de conductas adictivas como
las de salud mental” , por lo que consi-
derd esencial tener en cuenta estas pro-

blematicas desde el ambito educativo.

INFOCOP

Seguidamente, abordé la situacion
actual de la Psicologia Clinica en el sis-
tema sanitario, haciendo hincapié en la
escasez de profesionales y la elevada
demanda de la ciudadania, que “dificul-
ta poder implementar tratamientos efi-
caces basados en la evidencia, puesto
que es absurdo emprender un trata-
miento con revisiones cada 2 o 3 meses
cuando es necesario uno intensivo,
siguiendo los estdndares minimos que
marcan las guias clinicas”,y que, con-
secuentemente, conlleva, en muchas
ocasiones, a priorizar un tratamiento
farmacolégico por su facilidad de admi-
nistracién e inmediatez. Ademds, rese-
16 que este déficit de psicélogos
clinicos estd explicitamente descrito en
el Libro Blanco de RRHH del SNS
(MSSSI, 2013), en el que aparecen
recogidas unas previsiones de creci-
miento de psicélogos clinicos (y conse-
cuentemente de plazas de formacion
PIR), ademads del desarrollo de nuevas
especialidades de Psicologia Clinica,
previsiones que no se estdn cumpliendo
en la actualidad.

Asimismo, subrayé la importancia de

mejorar la coordinacién multiprofesio-

prevencioén, tanto en la escuela como
desde los Servicios Sociales, declarando
que “si como profesionales adoptamos
una perspectiva mds comunitaria e inte-
grada de Educacion, Salud Mental
Infantil y Servicios Sociales, desarro-
llando las inquietudes actuales bajo un
criterio de buenas prdcticas, la situa-

cion mejoraria”.

';
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nal y de contar con datos que “nos per-
mitan medir las necesidades de inter-
vencion para poder justificar las
intervenciones”, asi como la trascen-
dencia de la autonomia y la validacién
del lugar que ocupa la figura del psic6-
logo clinico, trayendo a colacion la
futura aprobacién del Real Decreto de
la Especialidad de Psiquiatria del Nifio
y el Adolescente (cuyo borrador “con-
templa priorizar la implementacion de
intervenciones no farmacologicas”). A
este respecto, defendié la necesidad de
crear una especialidad de Psicologia
Clinica infanto-juvenil, como lleva afios
proponiendo la Comisién Nacional de
la Especialidad y una mayor atencién a
este problemdtica dentro de los planes
de estudio del Mdster en Psicologia

General Sanitaria.



D. FRANCISCO XAVIER MENDEZ CARRILLO, CATEDRATICO DE

LA UNIVERSIDAD DE MURCIA

D. Francisco Xavier Méndez comenz6
manifestando el acierto que suponia el
haber integrado a profesionales en acti-
vo junto con psicélogos con un perfil
mas académico, asi como las claras e
importantes conclusiones que se podri-
an extraer de este encuentro.

Recordando que la mayoria de trastor-
nos comienzan en menores de 18 afios,
afirm6 tajantemente que “el estado de
conocimiento actual permite saber que el
problema es alarmante” . En este sentido,
en su opinion, pese la existencia de estu-
dios epidemioldgicos —algunos de ellos,
mencionados por los anteriores partici-
pantes-, “la informacion estd dispersa:
hay una gran diversidad de procedimien-

tos y, por tanto, de resultados” . De cara a
evitar posibles problemas de coincidencia
en las tasas, considerd necesario que, a la
hora de realizar estudios epidemiol6gi-
cos, hubiera un consenso entre investiga-
dores en cuanto a metodologia, tal y
como sucede con los tratamientos.

Un paso importante, a su juicio, seria
impulsar grupos de trabajo en la misma
linea que en este Desayuno, con una
amplia comunicacién y coordinacién
entre profesionales pertenecientes a los
tres ambitos (educativo, sanitario y ser-
vicios sociales), de cara a abordar de
forma eficaz la salud mental infanto-
juvenil desde todas las perspectivas.

D. Francisco Xavier Méndez finalizé

resaltando la importancia de la ensefian-

za de habilidades sociales y emociona-
les en el ambito educativo, asi como el
aprendizaje de hdbitos saludables entre
los nifios, especialmente los relaciona-
dos con la alimentacién, dado el proble-
ma creciente de la obesidad infantil en
Espana.

D. José Ramo6n Ferndndez Hermida
dio por concluido el Desayuno, reali-
zando un compendio con las principales
conclusiones extraidas a lo largo del
encuentro.

En primer lugar, sefial6 la necesidad
de una informacién epidemioldgica de
calidad, en nuestro pais, que permita
tener una vision clara y precisa de lo
que, hoy por hoy, son datos fragmenta-
rios que apuntan a la aparente existen-
cia de una elevada prevalencia de
problemas de salud mental en el campo
infanto-juvenil, y subray6 la trascen-
dencia de acometerlos desde la escuela,

el sistema sanitario y el social, siendo la
salud mental en la infancia y la adoles-
cencia “una cuestion global y social,
cuyo abordaje va desde la prevencion y
el tratamiento hasta la reinsercion” .

En lo que se refiere a las soluciones
para solventar esta coyuntura, destacé
la necesidad de lidiar con los departa-
mentos de Educacidén. Asimismo,
lament6 el problema de conexién en
Servicios Sociales con otros sectores, y
deplor6 la falta de una especialidad de
Psicologia Clinica Infanto-Juvenil
(como ya sucede con la de Psiquiatria),
poniendo de relieve el “colapso”
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actual del sistema, que es “incapaz de
atender a la demanda” , tal vez debido
a un mal funcionamiento de la aten-
cion de primer nivel en el contexto
educativo.

De acuerdo con lo anterior, el modera-
dor del debate volvi a sefialar la impor-
tancia de un informe sobre la Salud
Mental infanto-juvenil, que recoja de
forma clara y exhaustiva las necesidades
y recursos en este campo.

El encuentro finalizé con el compro-
miso undnime de todos los asistentes de
unificar esfuerzos en pro del desarrollo
de este futuro informe.
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DESATENDER LA DEPRESION Y ANSIEDAD PUEDE
SUPONER UNA PERDIDA MUNDIAL DE UN BILLON DE

DOLARES ANUALES: ATLAS DE LA SALUD MENTAL 2017

Susana Villamarin y Aida de Vicente

unque algunos paises han
avanzado en la elaboracién y
planificacién de politicas de

salud mental, a nivel mundial hay en la
actualidad una escasez de profesionales
de la salud mental y una falta de inver-
sion en servicios de salud mental comu-
nitarios.

Asf lo afirma la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) en su dltimo infor-
me sobre la situacién de la salud mental
en todo el mundo: el informe Atlas de
Salud Mental 2017 (Mental Health
Atlas).

Esta nueva edicién del Atlas de Salud
Mental es notablemente significativa,
dado que facilita informacién y datos
relativos al avance hacia la consecucién
de los objetivos y metas del Plan de Ac-
cion Integral para la Salud Mental
2013-2020 de 1a OMS.

Como ya informé Infocop en su mo-
mento, la OMS emprendi6 este plan en
el afio 2013, con el propdsito de fomen-
tar el bienestar mental, prevenir los
trastornos mentales, proporcionar aten-
cién, mejorar la recuperacion, promover
los derechos humanos y reducir la mor-
talidad, morbilidad y discapacidad de
las personas con trastornos mentales.
Para tal fin establecia cuatro objetivos:
(1) reforzar el liderazgo y las politicas
gubernamentales en el dmbito de la sa-
lud mental; (2) prestar servicios integra-
les de salud mental y atencién social en
entornos comunitarios; (3) implementar
estrategias de promocion y prevencioén
en el campo de la salud mental; y (4)
fortalecer los sistemas de informacion,
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evidencia e investigacion para la salud
mental.

La version 2017 del Atlas de la Salud
Mental continda ofreciendo informacién
actualizada sobre la disponibilidad de
servicios y recursos de salud mental en
todo el mundo, incluidos recursos finan-
cieros y humanos y servicios especializa-
dos para la salud mental, que dan cuenta
de los progresos hacia la consecucién de
estas metas del Plan de Accion Integral.
Esta informacién se obtiene a partir de
los datos suministrados por 177 Estados
Miembros de la OMS (que representan el
97% de la poblacion mundial), recogidos
a través de un cuestionario remitido por
la Organizacion.

A continuacién, presentamos las prin-
cipales conclusiones del informe:

Sistema de Salud Mental del Gobierno

El 72% de los Estados Miembros
cuenta con una politica o plan indepen-
diente para la salud mental y el 57% tie-
ne promulgada una Ley especifica de
salud mental.

En los ultimos cinco afios, el 62% de
los Estados Miembros de la OMS han
actualizado sus planes y politicas, y el
40% su Ley de salud mental.

En relacién con los instrumentos inter-
nacionales y regionales de Derechos Hu-
manos, el 48% de todos los Estados
Miembros de la OMS, han desarrollado o
actualizado sus politicas o planes de sa-
lud mental, y el 39% han desarrollado o
actualizado sus Leyes de Salud Mental en
consonancia con los mismos. De hecho,
la comparacién con los datos de 2014
muestra un aumento de las respuestas po-
sitivas en los cinco puntos de la lista de
verificacion sobre el cumplimiento de los
instrumentos de Derechos Humanos.

Los recursos humanos y financieros
asignados son limitados: solo el 20% de
los Estados Miembros informé de que
los indicadores estdn disponibles y se
usan para controlar la implementacion
de la mayoria de los componentes de
sus planes de accién.

Recursos financieros y humanos para
la salud mental

El informe pone de relieve la escasez
de los niveles de gasto publico en salud
mental en los paises de bajos y media-
nos ingresos (1 ddlar per cépita frente a
los mds de 80 ddlares de gasto en paises
de altos ingresos), y afirma que mds del



80% de estos fondos se destinan a hos-
pitales psiquidtricos “en los que se
presta atencion a una pequefia propor-
cion de las personas que lo necesitan”.

En este punto, la OMS hace hincapié
en la necesidad de impulsar la cobertura
de salud universal, garantizando que to-
dos, en cualquier lugar, puedan acceder
a la atencién que necesitan, “incluida la
atencion a la salud mental” .

A nivel mundial, e igual que en 2014,
la cifra media de trabajadores de salud
mental es de 9 por cada 100.000 habi-
tantes, pero existe una variacion extre-
ma (de menos de 1 por cada 100.000 en
los paises de bajos ingresos, a 72 en los
paises de altos ingresos).

En palabras con la OMS, esta dispari-
dad “estd en marcado contraste con
las necesidades, dado que se estima
que 1 de cada 10 personas necesita
atencion a su salud mental en cual-
quier momento” .

Disponibilidad y uso de los servicios
de salud mental

Existen enormes desigualdades geo-
gréficas en el acceso a los servicios de
salud mental, detectdindose una despro-
porcién entre paises en cuanto a la me-
dia del nimero de camas de salud
mental por cada 100.000 habitantes, que
oscila entre menos de siete camas en
aquellos paises de ingresos bajos y me-
dios, hasta mds de 50 en los paises de
altos ingresos. Se han hallado, igual-
mente, grandes disparidades de los ser-
vicios ambulatorios, de atencion social
y servicios infanto-juveniles (a nivel
mundial, la media del nimero de camas
para nifios y adolescentes es inferior a 1
por cada 100.000 habitantes y oscila en-
tre menos de 0,2 en paises de ingresos
bajos y medianos bajos y mds de 1,5 en
paises de altos ingresos).

Promocion y prevencion de la salud
mental

Alertando de que el suicidio represent6
en 2016 una cifra estimada de 793.000
muertes (OMS, 2018), la OMS considera
la prevencién del suicidio como priorita-
ria en el drea de la Salud Mental.

A pesar del ligero aumento en el ni-
mero de paises que informaron tener
una estrategia nacional de prevencién
del suicidio desde el Atlas de salud
mental 2014, la Organizacién lamenta
los pocos paises que cuentan con estra-
tegias de prevencion del suicidio.

De acuerdo con los datos, el 63% de to-
dos los Estados Miembros de la OMS,
tienen actualmente al menos dos servi-
cios nacionales de promocién y preven-
cién de la salud mental multisectorial.
De los casi 350 programas informados
que funcionan, el 40% estan destinados a
mejorar la alfabetizacion en salud mental
o combatir el estigma y el 12% estan di-
rigidos a la prevencion del suicidio.

Como ya sefialdbamos con anteriori-
dad, los datos de este informe constitu-
yen una medida de referencia para
valorar la aplicacién, progresos e im-
pacto de los objetivos acordados por los
194 Estados Miembros de la OMS en el
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Plan de Accion Integral de Salud Men-
tal 2013-2020. Mientras que el Atlas
2014 proporciondé valores iniciales rela-
tivos a los objetivos para 2013, esta edi-
cion ofrece los datos correspondientes
al afio 2016, y permite controlar el pro-
greso hacia el logro de los objetivos
para el ano 2020:

Objetivo 1. Reforzar el liderazgo y las
politicas gubernamentales eficaces para
la salud mental.

Meta 1.1. El 80% de los paises habra
elaborado o actualizado sus politicas o
planes de salud mental en consonancia
con los instrumentos internacionales y
regionales de derechos humanos de aqui
a2020.

v Valor inicial para 2013: el 45% de to-
dos los Estados Miembros de 1a OMS
(el valor se basa en una lista de veri-
ficacion de auto-calificacion) (Atlas
2014).

v Valor de progreso para 2016: el 48%
de todos los Estados Miembros de la
OMS (el valor se basa en una lista de
verificacion de auto-calificacidon)
(Atlas 2017).

Meta 1.2. El 50% de los paises habra
elaborado o actualizado sus legislaciones
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de salud mental en consonancia con los

instrumentos internacionales y regiona-

les de derechos humanos de aqui a 2020.

v Valor inicial: el 34% de todos los Es-
tados Miembros de la OMS.

v Valor inicial: el 39% de todos los Es-
tados Miembros de la OMS.

Objetivo 2. Proporcionar en el dmbito
comunitario servicios de asistencia so-
cial y de salud mental, completos, inte-
grados y con capacidad de respuesta.

Meta 2. La cobertura de servicios de
atencion de los trastornos mentales gra-
ves habrd aumentado en un 20% de aqui
a2020.

v Valor inicial y de progreso: segtn la
OMS, todavia no se puede calcular
este valor a partir de los datos del
Atlas 2017. No obstante, se espera
que la cifra no llegue al 25%, basan-
dose en estudios sobre brecha tera-
péutica y el uso de los servicios.

Objetivo 3. Aplicar estrategias de pro-
mocién y prevencidén en materia de sa-
lud mental.

Meta 3.1. El 80% de los paises tendra
en funcionamiento al menos dos progra-
mas multisectoriales nacionales de pro-
mocidén y prevencién en materia de
salud para el afio 2020.

v Valor inicial: El 41% de todos los Es-
tados Miembros de la OMS.
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v Valor de progreso: El 63% de todos
los Estados Miembros de la OMS.

Meta 3.2. Se habra reducido en un
10% la tasa de suicidio en los paises pa-
ra el afio 2020.

Segun sefiala la OMS, los valores ob-
tenidos aqui, se basan en una estima-
cién global ajustada por edad.

v Valor inicial: el 11,4 por cada
100.000 habitantes.

v Valor de progreso: el 10,5 por
100.000. La tasa de suicidio estanda-
rizada por edad se ha reducido en un
8%.

Objetivo 4. Fortalecer los sistemas de
informacidn, los datos cientificos y las
investigaciones sobre salud mental.
Meta 4. E1 80% de los paises calculara
y notificard sistemdticamente cada dos
afios al menos un conjunto basico de in-
dicadores de salud mental por medio de
su sistema nacional de informacion sa-
nitaria y social, para el aiio 2020.
v Valor inicial: el 33% de todos los Es-
tados Miembros de la OMS.
v Valor de progreso: el 37% de todos
los Estados Miembros de la OMS.
Los valores de progreso para 2016 indi-
can que se pueden alcanzar los objetivos
globales solo si existe un compromiso
global colectivo que genere inversiones
sustanciales y mayores esfuerzos a nivel
de pais en relacién con las politicas, le-
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yes, programas y servicios de salud men-
tal en todos los Estados Miembros de la
OMS.

Tal y como ha subrayado la OMS en
nota de prensa, es trascendental invertir
en salud mental, tanto para la salud co-
mo para las economias. A este respecto,
recuerda que cada délar invertido en el
tratamiento de trastornos mentales co-
munes, como la depresion y la ansie-
dad, supone un retorno de 4 ddlares, en
una mejor salud y bienestar. Por el con-
trario, advierte, “no actuar es costoso”,
sefialando que la falta de intervencion
en este tipo de trastornos puede resultar
en una “pérdida economica mundial de
un billon de dolares anuales” .

En este sentido, el director del Depar-
tamento de Salud Mental y Abuso de
Sustancias de la OMS, ha manifestado
que “esta ultima edicion del Atlas de
Salud Mental nos proporciona aiin mds
evidencia de que la ampliacion de re-
cursos para la salud mental no estd su-
cediendo con la suficiente rapidez.
Sabemos lo que funciona. Si no se in-
vierte en salud mental con cardcter de
urgencia tendrd costes de salud, socia-
les y economicos en una escala que ra-
ra vez hemos visto antes” .

El informe se encuentra disponible a
través del siguiente enlace:
www.infocoponline.es/pdf/ATLAS2017 pdf


http://www.infocoponline.es/pdf/ATLAS2017.pdf
https://www.cop.es
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UNA DE CADA DIEZ PERSONAS A PARTIR DE 15 ANOS
HA SIDO DIAGNOSTICADA DE ALGUN PROBLEMA DE

SALUD MENTAL, SEGUN EL ENSE 2017

Susana Villamarin y Aida de Vicente

‘ ‘ La salud mental es un factor clave
para el bienestar y representa una
carga de enfermedad importante

para la sociedad” .

Asi lo afirma la dltima Encuesta Na-
cional de Salud (ENSE 2017), realizada
por el Ministerio de Sanidad, Consumo
y Bienestar Social con la colaboracién
del Instituto Nacional de Estadistica,
una investigacién de periodicidad quin-
quenal que permite conocer numerosos
aspectos de la salud de los ciudadanos a
nivel nacional y autonémico, y planifi-
car y evaluar las actuaciones en materia
sanitaria. A través de 3 cuestionarios (a
saber, hogar, adulto y menor) se abor-
dan de forma integrada diversos temas
de especial relevancia, tales como las
enfermedades crénicas y sus factores de
riesgo, la salud mental, los programas
de deteccién precoz del cdncer o los es-
tilos de vida relacionados con la salud,
entre otros.

Los datos obtenidos corresponden a
29.195 entrevistas realizadas entre octu-
bre de 2016 y octubre de 2018, siendo
23.089 en adultos (15 y mas afios) y
6.106 en menores (0-14 afos).

Algunas de las principales conclusio-
nes que arroja la encuesta ENSE 2017
muestran:

v El envejecimiento de la poblacién re-
sidente en Espafia.

v En relacién con la salud percibida, si
bien la valoracién positiva de la salud
en el conjunto de la poblacién apenas
ha variado, el andlisis por edad indica
que, en todos los grupos, se ha pro-

ducido un aumento marcado de la po-
blacién que valora positivamente su
salud: el 74% de la poblacién valor6
su salud positivamente (muy buena o
buena).

Los datos revelan que esta percep-
cién positiva de la salud decrece con
la edad, siendo “la caida mds brusca
con respecto al grupo decenal ante-
rior” en el grupo de 75-84 afios. Al
observar la evolucién de la percep-
cién favorable en cada grupo de edad
se aprecia una mejora en todos ellos
excepto en el de 75 y mds afios.

Se observa una gran heterogeneidad
social en la valoracién positiva de la
salud.

v Un aumento de la prevalencia de en-
fermedades cronicas, los factores de
riesgo cardiovascular metabdlicos
(diabetes, hipertension, hipercoleste-
rolemia, obesidad...) y las enferme-
dades del aparato locomotor (artrosis,
dolor lumbar), y también un incre-
mento de la poblacién con limitacio-
nes y discapacidad funcional.

v Concretamente, la hipertension se eri-
ge como el problema de salud mds
frecuente, referido por el 19,8% de la
poblacion. Por su parte, se observa
como la prevalencia de diabetes casi
se ha duplicado en Espafia entre 1993
(4,1%) y 2017 (7.8%).

v En relacién con la obesidad, se ha de-
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tectado un aumento continuo, afec-
tando ya al 17,4% de la poblacién
adulta (18 y mds afios). Segin los da-
tos, si se consideran la obesidad y el
sobrepeso de forma conjunta, mds de
la mitad (54,5%) de los adultos tiene
exceso de peso en Espaiia.

Asimismo, en 2017 ha continuado el
incremento paulatino de la prevalen-
cia de la obesidad infantil, que alcan-
za ya a mdas de uno de cada diez
menores (10,3% en 2-17 anos), lige-
ramente superior a la de 2011 (9,6%).

v Los autores de la encuesta identifican

la alimentacién como uno de los
principales factores relacionados con
la obesidad.

v Con respecto a la actividad fisica, las
cifras indican que el 35,3% de la po-
blacién entre 15 y 69 afios no alcanza
el nivel de actividad fisica saludable
recomendado por la OMS. A este res-
pecto, el informe es tajante: “en Es-
paiia la vida laboral es ya
principalmente sedentaria”, hombres
y mujeres admiten pasar la mayor
parte de su actividad principal senta-
dos, en proporciones similares
(38%). Se mantiene el aumento en las
actividades principales mayoritaria-
mente sedentes observado en 2011.
El 37,8% de la poblacion de 15 y mds
afios admite ocupar su tiempo libre
de forma casi completamente seden-
taria (leer, ver la television, ir al cine,
etc.), aunque, en conjunto, parece ob-
servarse una tendencia descendente.
No obstante, los autores advierten
que el 73,9% de la poblacién infantil
(1-14 afios) pasa a diario una hora o
mds de su tiempo libre entre semana
frente a una pantalla, incluyendo or-
denador, tablet, TV, videos, video-
juegos o la pantalla del teléfono
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moévil. Mds de uno de cada dos pe-
quefios de 1 a 4 afios pasa mas de una
hora.

v En lo que se refiere a la salud mental,

el informe considera que es un factor
clave para el bienestar, representando
una carga de enfermedad importante
para la sociedad. Una de cada diez
personas de 15 afios o mds afirma ha-
ber sido diagnosticada de algtin pro-
blema de salud mental. Entre las
enfermedades o problemas de salud
mental mds frecuentes se encuentran
la ansiedad y la depresion. Atendien-
do a los datos, el 6,7% de los adultos
refiere padecer ansiedad crdnica
(4,3% de los hombres y 9,1% de las
mujeres); igual proporcidn se observa
entre aquellos que revelan tener de-
presién (6,7%), hallindose la misma
discrepancia entre géneros que en la
ansiedad: mds del doble en mujeres
(9,2%) que en hombres (4%).

Los datos revelan diferencias en fun-
cion de la situacion laboral, detectan-
dose el doble de prevalencia de
depresién entre quienes se encuen-
tran en situaciéon de desempleo
(7,9%) frente a los que estdn traba-
jando (3,1%), asi como en el caso de
la ansiedad crénica (9,4% vs 4,4%).
Se observa un consumo de tranquili-
zantes, relajantes o pastillas para dor-
mir en el 10,7% de la poblacién
(13,9% en mujeres y 7,4% de los
hombres), y de antidepresivos o esti-
mulantes entre el 4,8% (6,7% de las
mujeres y 2,7% de los hombres).

Un 54% de la poblacién refiere ha-
ber acudido al psicélogo, psicotera-
peuta o psiquiatra en los dltimos 12
meses, 6,1% de las mujeres y 4,6%
de los hombres.

De forma especifica, en la poblacion

infanto-juvenil, la prevalencia de
trastornos de la conducta (incluyendo
hiperactividad) es de 1,8%; la de tras-
tornos mentales (depresion, ansiedad)
0,6%; igual porcentaje que el de los
trastornos del espectro autista (solo
de 3-14 afos), que es 0,6% y se reco-
ge por primera vez en esta encuesta.
La encuesta ha detectado un aumento
en el uso de servicios sanitarios, que,
segln sus autores, “ha de interpre-
tarse en este contexto de aumento de
la esperanza de vida”. La consulta
médica de atencidn primaria, las ur-
gencias, el uso del hospital de dia, las
visitas al fisioterapeuta, a la enferme-
ra y al dentista, todos ellos se incre-
mentan, y también quienes refieren
inaccesibilidad a la atencién médica
por lista de espera.

v En cambio, los determinantes de la

salud en general mejoran ligeramen-
te: aumenta la actividad fisica y tam-
bién la lactancia natural y el consumo
de fruta, mejora el tabaquismo, se re-
duce el consumo habitual de alcohol
—més evidente en jovenes-, aunque
destaca el consumo intensivo de ries-
g0 que siguen haciendo.

v Las diferencias de problemas créni-

cos entre hombres y mujeres son sus-
tanciales, generalmente ellas con
peor salud (trastornos musculo es-
queléticos, del estado de dnimo, as-
ma...) y mayor uso de servicios,
aunque en lo referente a estilos de vi-
da presentan mejores indicadores (ta-
baco, alcohol, sobrepeso...). Las
diferencias se igualan a los 85 y mds
afnos.

Se puede acceder a los resultados de
la Encuesta en:
www.infocoponline.es/pdf/ENSE17 .pdf


http://www.infocoponline.es/pdf/ENSE17.pdf
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LOS PROBLEMAS DE SALUD MENTAL AFECTAN AL
20% DE LAS MUJERES EN ALGUN MOMENTO DE LA

‘ ‘ Los problemas de salud mental en

la maternidad causan una angus-

tia y sufrimiento incalculables a
las mujeres y sus familias, y le cuestan
al Reino Unido 8,1 mil millones de li-
bras (cerca de 9 mil millones de euros)
cada afio”. Con esta advertencia, el
Centro de Salud Mental de Reino Unido
(Centre for Mental Health) presenta su
ultimo informe titulado Review of the
National Childbirth Trust Hidden Half
report and GP consultation.

El documento, encargado por la orga-
nizacion independiente National Child-
birth Trust en el marco de su campana
The Hidden Half (La Mitad Oculta)
(ver: https://www .nct.org.uk/get-invol-
ved/campaigns/hidden-half), pretende
analizar las implicaciones de ampliar el
tiempo de consulta en los controles de
revision a las seis semanas tras el parto,
mejorando la atencion al bienestar de
las madres.

Tal y como sefiala el informe en su in-
troduccién, los problemas de salud
mental afectan al 20% de las mujeres en
algin momento de la maternidad, desde
el embarazo hasta el primer afio des-
pués del nacimiento del bebé. Segtin in-
dica, estos problemas pueden oscilar
desde la ansiedad y la depresion leve a
moderada, hasta otros mds graves, co-
mo el trastorno bipolar, el trastorno por
estrés postraumadtico o la psicosis pos-
parto.

El documento hace también hincapié
en el coste de los problemas de salud
mental perinatal en Reino Unido (esti-
mado en 8,1 mil millones de libras al

afio —unos 9 mil millones de euros-), y
en la falta de reconocimiento de estos
problemas en el dmbito de la materni-
dad, -que pese a estar en contacto con
los servicios de salud, pasan desaperci-
bidos-, afirmando que, aproximadamen-
te la mitad de las mujeres que tienen
problemas de salud mental no estan re-
cibiendo ningun tipo de ayuda, lo que
supone un agravamiento de los mismos.

Con el fin de solventar esta situacion,
el Centro de Salud Mental propone am-
pliar la consulta de revisién que se rea-
liza a las seis semanas del nacimiento
del bebé (que en la actualidad duran en-
tre 8 y 10 minutos aproximadamente),
incorporando una cita de control centra-
da en el bienestar de la madre. Para tal
fin, analiza en su informe el coste y la
viabilidad que conlleva la implementa-
cién de esta mejora.

A este respecto, comienza poniendo
de relieve el significativo coste econd-

mico de no tratar los problemas de sa-
Iud mental perinatal, asi como los cos-
tes sociales asociados “mucho mds
dificiles de cuantificar”, para manifes-
tar la trascendencia de la identificacion
temprana de estos problemas y de im-
plementar intervenciones que respalden
la salud mental de la madre.

El informe recoge la experiencia de
diversos médicos de familia en las con-
sultas de control posnatal, abordando el
tipo de preguntas que formulan a las
madres, los factores a tener en cuenta
durante la consulta (por ej., el lenguaje
corporal, la apariencia fisica, el estigma
percibido, etc.), asi como las dificulta-
des y facilidades para detectar proble-
mas de salud mental en las madres.
Todos los médicos de familia entrevis-
tados establecieron una serie de reco-
mendaciones para incrementar la
eficacia de las consultas de control, en-
fatizando la importancia de crear un

INFOCOP m
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ambiente donde las madres se sintieran
seguras y no juzgadas:

Crear un ambiente relajado

Los médicos de familia destacaron la
dificultad de las madres para revelar c6-
mo se sentian a causa del estigma, el
miedo al juicio y la culpa y la vergiien-
za, asi como también por la preocupa-
cion de que se llevaran a su bebé. Por lo
tanto, es crucial crear un ambiente segu-
ro y relajado, donde se sientan comodas
para hablar y expresar sus sentimientos.

Con respecto a los factores que fo-
mentan un ambiente seguro para que las
madres puedan hablar de cualquier difi-
cultad o problemadtica, los entrevistados
incidieron en la importancia de formu-
lar preguntas abiertas de manera impar-
cial y sin prejuicios, tranquilizando y
normalizando sus experiencias, dedi-
cando un tiempo para hablar —separado
del tiempo dedicado al bebé y a la ma-
dre-, etc.

Conversaciones abiertas

Los médicos de familia subrayaron la
relevancia de formular preguntas abier-
tas, teniendo en cuenta el estigma aso-
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ciado con ser madre con un problema
de salud mental. Asimismo, considera-
ron esencial la empatia, la falta de pre-
juicios y el saber escuchar a la madre.

Experiencias tranquilizadoras

Segun el informe, es fundamental nor-
malizar y validar las experiencias de las
madres (por ejemplo, algunas mujeres
experimentan presion para estar a la al-
tura de los ideales de la maternidad,
otras tienen una sensacién de fracaso
por no haber tenido la “experiencia per-
fecta” durante el parto), tranquilizando-
les y explicandoles que los problemas
que estdn experimentando no son “raros
o inusuales” 'y que no estan fallando.

Segin los médicos de familia entrevis-
tados, cuando las citas de revisiéon duran
mds tiempo del esperado (20 minutos
en lugar de 10) y se centran también en
la madre, suelen ser Optimas.

Relaciones

Tener una relacion de confianza con el
médico de familia se considera un fac-
tor esencial que permite a las madres
hablar sobre las dificultades que estdn
experimentando.

W
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Enfoque colaborativo

Los datos obtenidos destacan la nece-
sidad de un enfoque colaborativo entre
todos los profesionales de la salud peri-
natal para apoyar la salud mental antes,
durante y después del parto, poniendo
de relieve los beneficios de los equipos
multidisciplinares.

Asimismo, los médicos entrevistados
seflalaron la importancia de contar con
una formacién y conocimientos sobre los
diferentes problemas de salud mental, a
fin de mejorar la deteccién temprana de
estas dificultades y derivar a las madres a
los servicios correspondientes con la ma-
xima premura, garantizando asi que reci-
ban la ayuda psicolégica necesaria.

De acuerdo con los datos recogidos, el
Centro de Salud Mental recomienda, en
la misma linea del informe Hidden
Half, que los médicos de familia cuen-
ten con los recursos necesarios para lle-
var a cabo los controles posnatales de
seis semanas, duplicando el tiempo de-
dicado a estas consultas a 20 minutos.
El coste estimado de estos diez minutos
adicionales, tan solo seria de 27,74 mi-
llones de libras anuales, “y beneficiaria
a casi 1,4 millones de personas (tanto
madres como bebés)” .

Gracias a esta ampliacién, afirma, po-
drian detectarse mds precozmente las ne-
cesidades de salud mental y “un mayor
niimero de mujeres accederia a terapia
psicologica y a servicios especializados
de salud mental perinatal’, lo que gene-
rarfa importantes beneficios para la salud
tanto a corto como a largo plazo, asi co-
mo reducirfa costes asociados al agrava-
miento y/o cronificacién de estos
problemas en tiempos posteriores.

Se puede acceder al informe en el si-
guiente enlace:
www.infocoponline.es/pdf/Hidden-
Half .pdf
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LA PRESIDENTA DE LA APA HACE UN LLAMAMIENTO
PARA QUE LA PREVENCION DEL SUICIDIO SEA UNA

ras los dltimos suicidios medid-

ticos ocurridos recientemente en

EE.UU., la presidenta de la
American Psychological Association
(APA), Jessica Henderson Daniel, ha
aprovechado para alertar, en una decla-
racién publica (APA Calls Suicide Pre-
vention a Public Health Priority) de la
creciente crisis que sufrimos respecto al
suicidio.

Segtin un estudio publicado en junio
por los Centros para el control y pre-
vencion de enfermedades (Centers for
disease control and prevention), el sui-
cidio aumenté en un 25% en los
EE.UU. de 1999 a 2016, lo que signifi-
ca que la escalofriante cifra de 45.000
estadounidenses mayores de de 10 afios,

ﬁ 7 Normas para

muri6 por suicidio en 2016.

De esta forma, Henderson, en linea
con los ultimos informes presentados
por la OMS, sefiala que el suicidio debe
ser una prioridad de salud publica, para
lo que se necesita aumentar el acceso a
las evaluaciones de salud mental y ga-
rantizar que se cubran tanto los servi-
cios de prevencién, como el
tratamiento. Esto significa que es nece-
sario destinar mas fondos para poder
llevar a cabo un tratamiento basado en
la evidencia y su difusién, incluidos los
servicios de atencién en crisis. Ademds,
considera, es primordial realizar més in-
vestigacion, asi como garantizar una
evaluacién de riesgos y programas de
prevencién y tratamiento basados en la

la publicidad en las

evidencia con el objetivo de reducir la
incidencia del suicidio.

La ciencia y la préctica de la Psicolo-
gia desempafian un papel esencial en la
comprension y el abordaje de los funda-
mentos biopsicosociales de este tema y
debe ser una prioridad no sélo en
EE.UU., sino también en el entorno eu-
ropeo y nacional en donde los diferen-
tes informes y evaluaciones de
implementacidn de politicas y planes de
salud, vienen senalando reiteradamente
la necesidad de atender este problema.
Se puede consultar la declaracion
completa en el siguiente enlace:
http://www.apa.org/news/press/releas-
es/2018/06/suicide-prevention.aspx

publicaciones del

Consejo General de la Psicologia de Espaiic

La Junta de Gobierno del COP ha tomado la decision de acomodar, de forma
mds efectiva, el contenido de la publicidad que se inserta en sus publicaciones
con los principios que respalda publicamente en torno a la defensa de la Psico-
logia como ciencia y profesion.

Cuando se inserte publicidad en alguna de las publicaciones del Consejo Ge-

neral de la Psicologia de Espafia (Infocop, Infocop Online, Papeles del Psi-
cologo, Psychology in Spain, Boletines de distribucién por correo electrénico)
que haga referencia expresa o implicita a formacién postgrado en algin campo
de la Psicologia, dicha formacion debera estar dirigida tinicamente a psicélogos,
y el texto del anuncio deberd decir expresamente que dicha formacién estd diri-
gida Gnicamente a psicélogos.

Cuando se inserte publicidad en alguna de sus publicaciones (Infocop, Info-

cop Online, Papeles del Psic6logo, Psychology in Spain, Boletines de distri-
bucién por correo electrénico) que haga referencia expresa o implicita a
formacién en el campo de la Psicoterapia, dicha formacién deberd estar dirigida
dnicamente a médicos y psic6logos, y el texto del anuncio deberd decir expresa-
mente que dicha formacién estd dirigida tinicamente a psic6logos o médicos.
3En ningiin caso, los anuncios insertados en cualquier publicacion colegial podran

incluir referencia alguna a acreditaciones concedidas por sociedades nacionales o
internacionales que no hayan suscrito los correspondientes acuerdos de reconoci-
miento mutuo con la EFPA (Federacién Europea de Asociaciones de Psic6logos) o
el Consejo General de la Psicologia de Espaiia. Se excluyen de esta norma las acredi-
taciones concedidas por organismos oficiales espafioles.

La publicidad que se inserte en los medios de comunicacién del COP se aten-
dra, en todos los casos, a los principios éticos, de decoro y de defensa de la Psi-
cologfa como ciencia y profesién que son exigibles a una organizacién como el
COP.

En este sentido, y desde hace ya bastante tiempo, la Organizacién Colegial ha
venido manteniendo, en diversos foros tanto oficiales como profesionales, que
la formacion post-grado, referida explicitamente a algtin dmbito de la Psicolo-
gia, deberfa estar encaminada tnicamente a psic6logos. Asi mismo, el COP, en
su calidad de miembro de la EFPA (Federacion Europea de Asociaciones de
Psic6logos), estd comprometido con el desarrollo del Certificado de Acredita-
cion para Psicélogos Especialistas en Psicoterapia, y los principios que lo sus-
tentan, siendo uno de los mds relevantes, la consideracién de que la formacién
especializada en Psicoterapia debe estar ligada a una formacién bésica en Psico-
logia, y articulada en torno a unos criterios exigentes de calidad.

En consecuencia, y con el animo de dar un mensaje claro y coherente a nuestros
colegiados y a la sociedad en general, la publicidad de post-grado que se inserte

en las publicaciones del COP debera guardar las siguientes normas: Consejo General de la Psicologia de Espaiia

INFOCOP
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LA OMS PUBLICA LA VERSION FINAL
DE LA CIE-11

Aida de Vicente y Susana Villamarin

finales de junio, la Organiza-

ciéon Mundial de la Salud

(OMS) present6 la undécima
edicion de la Clasificacion Estadistica
Internacional de Enfermedades y Pro-
blemas Relacionados con la Salud
(CIE-11). Esta nueva edicidn, que viene
a sustituir a la CIE-10, cuya publicacién
se remonta a hace 28 afios, se ha publi-
cado con el objetivo de que los provee-
dores y profesionales sanitarios se
vayan familiarizando con los cambios,
de manera que en mayo de 2019 se pre-
sentard ante la Asamblea Mundial de la
Salud para su adopcién formal por los
Estados miembros, estando establecida
la fecha para su entrada en vigor el 1 de
enero de 2022.

En lo que respecta a la revision del
Capitulo sobre Trastornos Mentales y
Conductuales, se incorporan numerosas
novedades, entre las que cabe destacar
el cambio en la clasificacién de sinto-
mas para la esquizofrenia y otros tras-
tornos psicéticos. Frente a las anteriores
propuestas que establecen una division
en diferentes subtipos (y que han sido
criticadas por el solapamiento entre es-
tos subtipos, su inestabilidad o su aleja-
miento respecto a la realidad clinica), la
CIE-11 propone una nueva forma de ca-
tegorizar a estos pacientes con sintomas
psicéticos en funcion de seis dominios
principales, con indicadores de presen-
cia y gravedad. Se espera que esta nue-
va forma de conceptualizar a los
pacientes con trastornos psicéticos pro-
porcione beneficios también a la hora
de personalizar los tratamientos en fun-
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cién de los dominios afectados y su im-
pacto en el funcionamiento diario de la
persona.

Asimismo, los cambios realizados en
los trastornos por uso de sustancias, una
de las categorias diagndsticas que mds
modificaciones ha sufrido a lo largo de
las diferentes revisiones, se espera que
también se adectien mejor a la realidad
clinica y que permitan mejorar las
orientaciones para la prevencion y el
tratamiento de estos problemas. Entre
las novedades que incorpora la nueva
version, se encuentra que la CIE-11 re-
coge los diferentes patrones de consu-
mo nocivo, desde episodios recurrentes
hasta continuos y simplifica las pautas
de diagndstico para la dependencia de
sustancias.

Otros de los cambios que presenta esta
version, y que han sido objeto de aten-
cién medidtica, tienen que ver con la in-
clusién de la transexualidad en el
apartado de comportamientos sexuales
y, por tanto, su eliminacién como tras-
torno mental o desorden de la identidad
de género, asi como la incorporacién

del trastorno por videojuegos dentro del
epigrafe de trastornos debidos a com-
portamientos adictivos.

En definitiva, la nueva versién de la
Clasificacion Estadistica Internacional
de Enfermedades y Problemas Relacio-
nados con la Salud (CIE-11), ha inten-
tado mediante este proceso de revision
primar el principio de utilidad clinica,
un aspecto que, segtin la OMS, depende
de su valor para la mejora de la comuni-
cacién entre profesionales, pacientes,
familias, administradores...; sus carac-
teristicas de implementacion para la
préctica clinica (tales como precisién en
la descripcion, facilidad de uso y tiem-
po empleado); y su utilidad para la se-
leccién de las intervenciones y para la
toma de decisiones clinicas. El proceso
de elaboracién de esta nueva version se
ha establecido, ademas, sobre la base de
un intenso trabajo de investigacion para
mejorar la solidez cientifica de esta
nueva clasificacion.

La Undécima version de la CIE se pue-
de consultar en el siguiente enlace:
http://www.who.int/classifications/icd/en/


http://www.who.int/classifications/icd/en/
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ESTADISTICA DE PROFESIONALES SANITARIOS
COLEGIADOS, ANO 2017

omo cada afio, el Instituto Nacio-

nal de Estadistica (INE) ha publi-

cado los resultados de la
Estadistica de Profesionales Sanitarios
Colegiados, correspondientes al afio
2017.

Esta estadistica se realiza anualmente
y de forma ininterrumpida desde el afio
1952, con el objetivo de proporcionar
informacién sobre el nimero y caracte-
risticas de profesionales sanitarios en
situacién de colegiacién en Espafia, a
partir de los datos recogidos a través de
los Consejos Generales de Colegios y
de los Colegios Profesionales Provin-
ciales/Autonémicos correspondientes.
Dicha informacién reviste de gran im-
portancia tanto a nivel nacional, como
en el ambito de los paises de la OCDE
y de la Unién Europea a través de su
Oficina de Estadistica (EUROSTAT).

La informacién que actualmente facili-
ta hace referencia a las profesiones reco-
gidas en la Ley 44/2003, del 21 de
noviembre de Ordenacion de las Profe-
siones Sanitarias, o que cumplen los re-
quisitos establecidos en la misma. Los
colectivos de los que se ha obtenido in-
formacion son: médicos, fisioterapeutas,
protésicos dentales, dentistas, dietistas
nutricionistas y enfermeros (informacién
proporcionada por sus Colegios Profe-
sionales provinciales/autonémicos), asi
como farmacéuticos, veterinarios, psico-
logos con especialidad sanitaria, fisicos
con especialidad sanitaria, podélogos,
opticos-optometristas, logopedas, tera-
peutas ocupacionales, quimicos y para
algunas provincias de protésicos dentales
y dietistas nutricionistas, cuyos datos se
han obtenido a través de los respectivos

Consejos Generales de los Colegios Pro-
fesionales.

A tenor de los tltimos datos obtenidos
y, como viene siendo habitual, las profe-
siones sanitarias con mayor nimero de
colegiados son enfermeria y medicina,
cuyas cifras han aumentado un 24% y
2.9% respectivamente, tal y como ha ve-
nido sucediendo en los dltimos cuatro
aflos.

Segin indican los autores de la esta-
distica, el nimero de colegiados del res-
to de profesiones sanitarias que recoge
la estadistica también ha aumentado,
excepto el de quimicos con especialidad
sanitaria (-5,8%). Concretamente, la ci-
fra de psicdélogos con especialidad sani-
taria colegiados es de 25.857 (con una
tasa de variacién 2017/2016 de 3,0%),
esto es, 763 psicélogos, rompiendo asi
con la tendencia decreciente que se ha
venido registrando desde el afio 2015.

Como ya informé Infocop Online en
su momento, el mayor incremento en
esta cifra fue en el afio 2014, con
28.707 psicdlogos colegiados, un au-
mento cuya causa, en opinién del INE,
obedecia a que “durante 2013 continué
el proceso de reconocimiento de dicha
especialidad en este colectivo y que se
vio reflejada en la posterior inscripcion
de la misma en los distintos colegios
oficiales”. Desde entonces, el nimero
referente a esta profesion sanitaria ha
ido decreciendo, segtin el Instituto, de-
bido a “la finalizacion del proceso de
habilitacion ylo el no ejercicio en la ra-
ma sanitaria una vez adquirida”. A la
luz de los ultimos datos correspondien-
tes a 2017, esta tendencia descendiente
parece haberse invertido.

Con respecto a la tasa de profesionales
sanitarios colegiados, el nimero registra-
do por cada 1.000 habitantes difiere se-
gtn el colectivo. La tasa de psicélogos
es de 0,55 por cada 1.000 habitantes, si-
tudndose en sexto lugar, por debajo del
colectivo de enfermeros (6,43 por
1.000), médicos (5,44), farmacéuticos
(1,55), fisioterapeutas (1,10) y dentistas
0,79).

Por otro lado, el INE afirma una pre-
sencia femenina mayoritaria entre la
poblacién sanitaria, detectdndose mads
mujeres que hombres en 13 de las 16
profesiones analizadas. Los colectivos
con mayor porcentaje de mujeres en
2017 fueron los de logopedas (el
93,7% eran mujeres), terapeutas ocu-
pacionales (90,9%), dietistas nutricio-
nistas (87,1%), enfermeros (84,3%) y
psicélogos (81,2%).

Segun la situacion laboral, los mayo-
res porcentajes de profesionales cole-
giados no jubilados se dieron en
dietistas nutricionistas (100%), terapeu-
tas ocupacionales (99,9%) y psicélogos
(99.5%).

De forma especifica, en relacién con
los datos referentes a las Comunidades
Auténomas, se observa que las tasas
mds altas de psic6logos con especiali-
dad sanitaria fueron de 1,63 por 1.000
habitantes en Comunidad de Madrid
(1,63 no jubilados), de 0,97 en la ciudad
auténoma de Melilla (0,97 no jubilados)
y de 0,92 en Principado de Asturias
(0,91 no jubilados).

Para acceder al informe del INE, pin-
cha el siguiente enlace:
www.infocoponline.es/pdf/epsc_2017 pdf

INFOCOP
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LAS INSTITUCIONES EUROPEAS VULNERAN
NOTABLEMENTE LOS DERECHOS HUMANOS:

INFORME DE LA OMS

Aida de Vicente y Susana Villamarin

las personas con discapacidad

o problemas de salud mental

que viven en instituciones se
les niega el derecho a disfrutar de los
placeres basicos de la vida. Asi lo de-
nuncia un nuevo informe publicado por
la OMS/Europa, con el titulo Salud
mental, derechos humanos y estdndares
de atencion (Mental health, human
rights and standars of care), en el que
se proporciona una evaluacion de la ca-
lidad de la atencion que se ofrece a los
adultos con discapacidades psicosocia-
les e intelectuales en las instituciones de
la Region Europea.

En total, el informe ha evaluado 75
instituciones repartidas en 24 paises de
la Regién Europea y Kosovo, de acuer-
do con el instrumento Quality Rights
Tool kit, que tiene en cuenta los aspec-
tos fundamentales de la Convencion de
las Naciones Unidas sobre los Dere-
chos de las Personas con Discapacidad
(CDPD).

De acuerdo con los resultados obteni-
dos, sélo el 25% de las instituciones
evaluadas cumplen con los estdndares
internacionales en materia de derechos
humanos y salud mental. Unos resulta-
dos que, tal y como sefiala la OMS/Eu-
ropa en una nota de prensa, ponen de
manifiesto que “la atencion institucio-
nal a largo plazo en la Region tiene un
margen significativo de mejora” .

Segun ha explicado a los medios el
Dr. Daniel Chisholm, Gerente de Pro-
grama de Salud Mental de OMS/Europa
y responsable del informe: “la evalua-
cion ha revelado numerosas preocupa-
ciones generales. En primer lugar, hay
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una falta de conciencia acerca de situar
la salud mental y los derechos humanos
en primer plano, incluso entre el perso-
nal. En segundo lugar, falta un enfoque
humano o personalizado. La idea de un
plan de cuidado individualizado estd
integrada en la CDPD. Es un concepto
importante en la salud mental, que
plantea que, incluso si las personas tie-
nen impedimentos sustanciales, ain se
puede desarrollar un plan individuali-
zado de mejora o recuperacion. Y eso a
menudo falta en estos servicios (...).
Otra cuestion preocupante que surge en
muchas de las evaluaciones es que la
gente tiene poco o nada que hacer en
estas instituciones, y las personas no
pueden hacer cosas bdsicas que todos
damos por sentadas. No importa si vive
en su propia casa o en una institucion a
largo plazo: deberia poder levantar un
teléfono y llamar a su familia, o deberia
poder ver la television o encontrar un
drea tranquila para leer un libro. Los
placeres simples en la vida a menudo
estdn ausentes” .

Teniendo en cuenta estos resultados,
el gerente del programa de Salud Men-
tal de OMS/Europa, advierte que “si
queremos mejorar la atencion institu-
cional, no podemos simplemente reno-
var o actualizar los edificios. El cambio
tiene que venir desde dentro. Lo que es
mds importante, necesitamos aumentar
la conciencia, las habilidades y la alfa-
betizacion en torno a la salud mental y
los derechos humanos. Esto debe suce-
der en todos los niveles de la sociedad,
desde los responsables de las politicas
hasta el personal real que trabaja en

las instituciones. Armados con este co-
nocimiento, podemos comenzar a im-
plementar prdcticas mds humanas y
brindar a las personas experiencias
mds positivas dentro de -0, muy preferi-
blemente, fuera- de las instituciones”.

Tal y como defiende la OMS, el objeti-
vo del informe es aumentar la reflexion
del publico y de los responsables politicos
para seguir invirtiendo esfuerzos para lo-
grar la desinstitucionalizacién en Europa
y, de esta manera, erradicar las practicas
desactualizadas e inhumanas en salud
mental, y consolidar nuevos modelos de
atencion comunitaria, que partan del res-
peto de los derechos humanos.

Segin concluye el Dr. Daniel Chis-
holm: “este informe se centra en lo que
podemos hacer ahora para mejorar
nuestros recursos humanos, y esto no
requiere mucho dinero. Nos exige equi-
par a quienes ya trabajan en el sistema
para cambiar su forma de pensar, para
que vean que las personas que viven
institucionalizadas tienen derechos, -
necesitan algo mds que tratamiento, de-
ben ser tratados como individuos con
intereses y preferencias y necesidades
como cualquiera de nosotros-. Una vez
que empiezas a hacer esto, comienzas a
entender que las instituciones a largo
plazo realmente no son los lugares ade-
cuados para estas personas’ .

Se puede acceder al informe en el si-
guiente enlace:
http://www.euro.who.int/en/health-
topics/noncommunicable-diseases/men-
tal-health/publications/2018/mental-hea
Ith,-human-rights-and-standards-of-ca-
re-2018


http://www.euro.who.int/en/health-topics/noncommunicable-diseases/mental-health/publications/2018/mental-health,-human-rights-and-standards-of-care-2018
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SALUD Y DEPORTE EN FEMENINO. LA IMPORTANCIA
DE MANTENERSE ACTIVA DESDE LA INFANCIA:

a actividad fisica y el deporte

deben ser parte de la vida de

cualquier persona, y es por ello
que debemos fomentar desde la infancia
este habito y tratar de mantenerlo toda
la vida. Aunque en las dltimas décadas
los indices de practica deportiva en la
poblacién escolar han incrementado, se
observa que se mantienen las diferen-
cias entre nifios y nifas, lo tiene conse-
cuencias para la salud de las nifas y las
adolescentes, tanto a nivel fisico como
mental.

Es por todo esto que el Hospital Sant
Joan de Déu de Barcelona ha apostado
por la sensibilizacion social para evitar
el abandono deportivo de las nifias, con
la publicacion del informe Salud y de-
porte en femenino. La importancia de
mantenerse activa desde la infancia.

Segtin la literatura, queda constatado
que las mujeres abandonan la prictica
deportiva en mayor proporcion que los
chicos (Vinas, J. y Pérez, M., 2011. Los
hdbitos deportivos de la poblacion en
edad escolar en Espaiia. Consejo Supe-
rior de Deportes). Se identifican dos mo-
mentos clave en los que se produce este
abandono: en el periodo infantil y en el
inicio de la adolescencia. Un primer mo-
mento se relaciona con la accesibilidad a
la practica deportiva. En este sentido, se
observa que el volumen de nifios que
practica deporte es un 6,9% superior al
de las nifias en edad de seis afos. Esta
diferencia se debe enmarcar en las dife-
rencias socioculturales todavia existentes
en nuestra sociedad a la hora de decidir

las actividades fuera del horario escolar
que deben llevar a cabo nuestros hijos e
hijas. Un segundo momento se produce
en el paso de la etapa de educacién pri-
maria a educacion secundaria (de los do-
ce a los catorce afios), momento clave en
la evolucion personal que se asocia con
la entrada a la adolescencia. En este mo-
mento, se produce un abandono generali-
zado de la préctica deportiva que se
habfa mantenido durante la educacién
primaria. Este abandono es mayor en el
caso de las nifias (13,1%) que en el caso
de los nifios (5,9%).

Aunque en estas edades la influencia
familiar puede ser visible, se identifican
otros elementos vinculados a las motiva-
ciones de practica y a las caracteristicas
de la oferta deportiva existente para este
segmento de edad. Estas motivaciones
que llevan a los hombres y a las mujeres
a realizar algin deporte son similares
para ambos grupos. Aspectos como el ti-
po de actividades que se ofrecen en la
zona de residencia, los y las agentes res-
ponsables de ofrecer esta actividad de-
portiva, las instalaciones deportivas
existentes, o el contexto socioecondmi-
co, tendran una influencia determinante
en los niveles de prictica.

A lo largo del documento se abordan
temas tan importantes como los aspec-
tos que influyen en la salud femenina
en el deporte, los beneficios, tanto in-
mediatos como a largo plazo, de la
practica de deporte, los trastornos de
conducta alimentaria o los beneficios
psicoldgicos de la actividad fisica.

Segun describe este trabajo, el deporte
ayuda a fomentar la capacidad de lide-
razgo y de trabajo en equipo que a la
vez fomenta la autonomia en las nifias
en otros dmbitos importantes en su de-
sarrollo.

Ademds, hay que tener presentes los
beneficios psicoldgicos que puede
aportar el deporte a las niflas y adoles-
centes, tal y como destaca el informe.
El mismo ejercicio fisico que ayuda al
corazén y que aporta beneficios fisio-
l6gicos bien conocidos, también ayuda
al cerebro y contribuye a la salud men-
tal. Estos beneficios son comunes a los
que pueden obtener los jévenes y los
adultos en general, tanto chicos como
chicas:

v Reduccién de los estados de ansiedad
y depresion.

v Mejora de las funciones intelectuales.

v Mayor estabilidad emocional.

v Mejora de la imagen corporal.

v Mayor tolerancia al estrés.

v Reduccién del consumo de téxicos co-
mo el alcohol, el tabaco y otras drogas.

v Mejor control de los trastornos del
suefio.

v Ayuda para establecer relaciones so-
ciales.

v Mejora de las relaciones con la fami-
lia, amistades o grupo de clase.

Por otra parte, en el informe se ofre-
cen las siguientes recomendaciones, en
forma de decdlogo, para dar herramien-
tas a las familias para que nifias y ado-
lescentes, desde pequefias, adquieran
hébitos para una vida activa y evitar as{
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el abandono precoz de la practica de-
portiva:

1. Nifias y chicas, igual que ellos,
necesitan una hora diaria de acti-
vidad fisica, principalmente aero-
bica. Tres dias a la semana es
recomendable que incluya algunas
actividades vigorosas, especial-
mente las que fortalecen musculos
y huesos.

2. Moveos en familia jsois su modelo!
Elegid ropa, calzado y juguetes que
faciliten el juego libre y los despla-
zamientos activos.

3. Antes de los ocho afos deben ini-
ciarse en actividades variadas para
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desarrollar sus habilidades motrices
basicas. Entre los nueve y diecisiete
afios, se aconseja realizar varios de-
portes y después focalizarse en su
actividad favorita.

4. Escoged una préctica deportiva bajo
direccion profesional cualificada en
espacios deportivos seguros.

5. Sumad hébitos saludables: alimenta-
cién saludable, descanso, higiene,
gestién emocional...

6. Motivadla a ser activa, valorad su
esfuerzo y que supere retos para im-
pulsar su crecimiento personal.

7. Educadla potenciando valores como
el trabajo en equipo, la asertividad,

responsabilidad, equidad y el juego
limpio.

8. Orientadla y acompafadla en su vida
activa: interesaos por su entorno, fa-
cilitad su practica y compartid expe-
riencias.

9. Promoved que la actividad fisica sea
ante todo diversioén y una herramien-
ta de socializacion.

10.Y recordad que el que las nifias ten-
gan igualdad de oportunidades des-
pende de todos y todas.

Se puede consultar el informe com-

pleto en el siguiente enlace:

http://www infocop.es/pdf/Faros2018de
portefemenino.pdf

LA MOTIVACION PARA FUMAR ES DISTINTA ENTRE
HOMBRES Y MUJERES, SEGUN UN ESTUDIO

Cristina Castilla y Aida de Vicente

1 pasado 31 de mayo, con moti-
Evo del Dia Mundial Sin Tabaco,

la SEPAR (Sociedad Espaiiola
de Neumologia y Cirugia Toracica) pu-
blico los resultados de un estudio sobre
los hédbitos de consumo de tabaco en
nuestro pais, revelando las diferencias
entre géneros en este dmbito.

Se ha encontrado que el tabaquismo
tiene caracteristicas diferenciales entre
hombres y mujeres, asi como diver-
gencias epidemioldgicas y motivacio-
nales. En concreto, los tratamientos de
deshabituacion tabdquica son mads efi-
caces en los hombres que en las muje-
res: el 63,4% de los hombres consigue
dejar de fumar, frente al 59,4% de las
mujeres. Ademads, las mujeres fuman
mdas por recompensa positiva
(52,29%), mientras que los hombres lo
hacen mds por una recompensa negati-
va (48,44%). También se ha podido

comprobar que las fumadoras se plan-
tean dejar de fumar mas frecuentemen-
te que los fumadores y a edades mads
tempranas, y tienen menor dependen-
cia fisica por la nicotina que ellos.

Estas diferencias en las caracteristi-
cas de la adiccion tabaquica por géne-
ros se han podido constatar mediante
un amplio estudio llevado a cabo a par-
tir de una muestra de 6.354 individuos
que acudieron a la Unidad Especializa-
da en Tabaquismo de la Comunidad de
Madrid, de los cuales el 48,2% eran
hombres con una edad media de 50
afios y el 51,8% mujeres con una edad
media de 48,6 anos.

El tabaquismo también tiene efectos
nocivos diferentes en la salud masculi-
na y femenina. Segun se ha comproba-
do, no solo daiia la salud respiratoria,
sino también la salud reproductiva, que
se encuentra afectada en mayor medida

en la mujer, ya que puede provocar
mayor riesgo de infertilidad y patolo-
gia obstétrica.

Segtn la Encuesta EDADES 2016,
llevada a cabo por el Observatorio Es-
pafiol de las Drogas y las Adicciones y
la Delegacion del Gobierno para el
Plan Nacional sobre Drogas, la preva-
lencia del consumo de tabaco en Espa-
fia es del 34,2% en hombres y del
27,3% en mujeres de los 15 a los 64
afios de edad. A edades mas jovenes, la
prevalencia en hombres es del 25,3% y
en mujeres, del 22,4%. En la mayor
parte de grupos de edad los hombres
fuman mds que las mujeres, salvo en
las edades de inicio en que ocurre lo
contrario.

El documento completo se puede
consultar en:
http://www.infocop.es/pdf/TabacoSE-
PAR2018.pdf
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DE LA APA

Aida de Vicente y Susana Villamarin
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TRATAMIENTO CONDUCTUAL PARA EL SOBREPESO Y
OBESIDAD EN NINOS - GUIA DE PRACTICA CLINICA

a Asociacion Americana de Psico-

logia (APA) acaba de publicar la

Guia de Prdctica Clinica sobre
tratamiento conductual multicomponente
para la obesidad y el sobrepeso en nifios
y adolescentes: estado actual de la evi-
dencia y necesidades de investigacion
(Clinical Practice Guideline on Multi-
component Behavioral Treatment of Obe-
sity and Overweight in Children and
Adolescents: Current State of the Eviden-
ce and Research Needs). Con el desarro-
llo de esta guia de practica clinica, la
asociacién pretende dar a conocer los
avances en Psicologia en el tratamiento de
la obesidad y el sobrepeso en nifios y faci-
litar su implementacion en la practica cli-
nica. Tal y como manifiestan los expertos
de la APA, histéricamente las guias de
préctica clinica han otorgado un papel se-
cundario a la investigacidn psicoldgica,
por lo que la elaboracién de este manual
pretende contrarrestar esta tendencia.

La gufa de la APA, que ha sido desa-
rrollada por un panel multidisciplinario
de investigadores, clinicos y miembros
de la APA, realiza una recopilacion de
los estudios cientificos existentes y
ofrece recomendaciones sobre el trata-
miento conductual multicomponente
para nifios y jévenes entre 2 y 18 afios
con problemas de sobrepeso u obesidad.
Estas recomendaciones no pretenden
establecerse como obligatorias, sino
que tienen un cardcter meramente infor-
mativo, con el fin de guiar las actuacio-
nes de los profesionales de los servicios
sanitarios, asi como ayudar a los pa-
cientes, familiares y responsables politi-
cos a tomar decisiones informadas
sobre las opciones de tratamiento.

Basandose en la revision sistemadtica de

la evidencia, el panel de expertos reco-
mienda encarecidamente que se faciliten
intervenciones conductuales multicom-
ponente a nifios y jovenes con sobrepeso
u obesidad, con una extension de al me-
nos 26 horas, asi como que se incluya la
participacion de la familia. Estas inter-
venciones deben iniciarse, segin la
APA, a la edad mds temprana posible y
deben incluir entre sus componentes la
modificacién de conducta, la dieta y la
actividad fisica. Asimismo, la APA reco-
mienda que el tratamiento no se centre
en la reduccion del peso (debido al efec-
to estigmatizante y desalentador que
puede suponer para el nifio o adolescen-
te), sino en la mejora de la salud general
y en el establecimiento de hébitos salu-
dables en la familia.

A este respecto, los expertos de la APA
insisten en que la intervencién no se diri-
ja unicamente al nifio o adolescente, sino
que se involucre a los padres u otros
miembros de la familia como participan-
tes activos. De hecho, el programa de in-
tervencion propuesto por la APA debe
centrarse en el entrenamiento de los pa-
dres y cuidadores en resolucién de pro-
blemas y en el establecimiento adecuado
de recompensas contingentes, entre otros
aspectos.

En relacién con la dieta, los expertos
recomiendan que se dirijan los esfuer-
zos hacia el aumento del consumo de
frutas y verduras y hacia la disminucién
del consumo de bebidas azucaradas pa-
ra mejorar la calidad de la dieta, frente
al establecimiento de restricciones die-
téticas extremas. Y, finalmente, en lo
que respecta al componente de activi-
dad fisica, la guia de la APA recomien-
da el establecimiento de objetivos para

reducir la cantidad de tiempo dedicado
a actividades sedentarias, como ver la
television, y que la familia adopte pa-
trones de comportamiento mas activos.

Ademads de las recomendaciones para el
tratamiento conductual de la obesidad y el
sobrepeso en niflos, la guia de la APA re-
comienda tener en cuenta el manejo de
los efectos negativos del estigma del peso
entre los pacientes pedidtricos y sus fami-
lias, asi como identifica las futuras necesi-
dades de investigacion en este dmbito.

La guia se convierte, de esta manera,
en la segunda guia de prictica clinica
elaborada integramente por profesiona-
les de la Psicologia, en el marco de la
iniciativa de desarrollo de recomenda-
ciones de prictica clinica que estd lle-
vando la APA. Como ya se informé en
Infocop, la primera guia de prictica cli-
nica fue la del tratamiento del trastorno
por estrés postraumadtico (TEPT) en
adultos (Clinical practice guideline on
treatment of post-traumatic stress disor-
der in adults), que también estd disponi-
ble gratuitamente a través de su Web
(mds informacién en: http://www.info-
cop.es/view_article.asp?id=6833&cat=).

Junto a esta guia de practica clinica de
sobrepeso y obesidad en nifios, la APA
pretende poner en marcha un sitio Web
con materiales para la capacitacién y
formacion de los clinicos en los compo-
nentes del tratamiento recomendados en
el documento, asi como otras herra-
mientas para médicos, usuarios y res-
ponsables politicos.

La guia se puede consultar en el si-
guiente enlace:

http://www .apa.org/about/offices/direct
orates/guidelines/obesity-clinical-prac-
tice-guideline.pdf

INFOCOP



http://www.infocop.es/view_article.asp?id=6833&cat=
http://www.infocop.es/view_article.asp?id=6833&cat=
http://www.apa.org/about/offices/directorates/guidelines/obesity-clinical-practice-guideline.pdf
http://www.apa.org/about/offices/directorates/guidelines/obesity-clinical-practice-guideline.pdf
http://www.apa.org/about/offices/directorates/guidelines/obesity-clinical-practice-guideline.pdf

IACTUALIDAD

LOS ADOLESCENTES CADA VEZ ESTAN MAS
DEPRIMIDOS Y TIENEN MAS RIEGO DE SUICIDIO

Cristina Castilla y Susana Villamarin

ctualmente los adolescentes

son menos propensos a abusar

de las drogas que las genera-
ciones anteriores y, ademds, mantienen
relaciones sexuales con menos frecuen-
cia que hace unos afios. Sin embargo, se
trata de una poblacion cada vez esta
mds deprimida. Estos son algunos de
los hallazgos obtenidos en la Encuesta
Anual sobre el Comportamiento de
riesgo adolescente (Youth Risk Beha-
vior Survey) realizada por Centers for
Disease Control and Prevention’s (Cen-
tros para el control y la prevencion de
enfermedades, CDC). Cada aifo, el
CDC entrevista a varios miles de estu-
diantes, eligiendo una muestra repre-
sentativa a nivel mundial.

El Informe de tendencias y resumen
de datos de esta encuesta, utiliza los da-
tos obtenidos en este estudio para cen-
trarse en cuatro dreas prioritarias: el
comportamiento sexual, el consumo de
sustancias de alto riesgo, la victimiza-
cién por violencia, y la salud mental y
el suicidio.

Los nifos afirman que el acoso en la
escuela es comin y un tercio de ellos
refiere tener sentimientos persistentes
de tristeza y desesperanza, segtin el in-
forme. Una de cada diez nifias y uno de
cada 28 nifios informa de que ha sido
forzado a tener relaciones sexuales.

En cuanto al consumo de sustancias,
se ha apreciado un importante descenso
del nimero de nifios que consumen dro-
gas ilegales. En 2007, el 22.6% de los
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encuestados refirieron haber usado una
o mds drogas ilegales, frente al 14% de
2017.

Por otro lado, en 2017, sélo el 39,5%
de los adolescentes encuestados dijo
que alguna vez ha tenido relaciones se-
xuales en comparacion con el 47,8% de
2007 o el 57% de 1988. Algo menos del
10% afirma tener 4 o mas parejas se-
xuales, hecho que pone a las personas
en mayor riesgo de infecciones de
transmision sexual como el VIH o la
gonorrea, frente al 15 % del 2007. Sin
embargo, el uso de condén ha disminui-
do: apenas la mitad habia usado un pre-
servativo la udltima vez que tuvo
relaciones sexuales, lo que significa una
bajada significativa frente al 61% de
hace 10 anos. Dato preocupante ya que
la mitad de los casi 20 millones de ETS
nuevas cada afio, se dan en jovenes de
15 a 24 afios.

Segun la encuesta, lo mas alarmante
es la salud mental de los mas jévenes.
El niimero de adolescentes que dice ha-
ber tenido sentimientos persistentes de
tristeza o desesperanza aumentd del
28.,5% en 2007 al 31,5% en 2017; del
mismo modo que ha aumentado el nu-
mero de niflos que considera seriamente
el suicidio: 17% en 2017 comparado
con el 14,5% en 2007. También ha in-
crementado el nimero de adolescentes
que tiene una planificacion suicida ela-
borada, llevando las ideas de suicidio
un paso mds alld.

Si se tiene en cuenta el género, el por-

centaje de mujeres estudiantes que ha
llevado a cabo un plan suicida ha au-
mentado significativamente desde 2007
(13,/4%) hasta 2007 (17,1%), segtin los
datos del informe. Sin embargo, el por-
centaje de estudiantes varones no ha
variado significativamente. También
hay diferencias entre géneros en los in-
tentos consumados de suicidio: el 9%
de las nifias, en comparacion del 5% de
los nifios.

Los resultados de esta encuesta ayu-
dan a comprender los factores que con-
tribuyen a las principales causas de
enfermedad, muerte y discapacidad en-
tre jévenes y adultos jévenes. Segtin los
expertos, tanto las redes sociales como
la creciente falta de conexion en la so-
ciedad estadounidense pueden estar ju-
gando un papel importante en estos
datos.

Gracias a los datos obtenidos en esta
ultima edicién, se puede afirmar que los
jovenes de hoy toman mejores decisio-
nes sobre su salud que hace una década,
mientras que algunas experiencias, co-
mo la violencia fisica y sexual, estdn
fuera de su control y contindan en nive-
les muy altos.

Se puede consultar el documento
completo en el siguiente enlace:
https://www .cdc.gov/healthyyouth/data/
yrbs/index.htm

Y el resumen de datos y tendencias
(2007-2017) en:

http://www infocoponline.es/pdf/YRBS
2017 .pdf


https://www.cdc.gov/healthyyouth/data/yrbs/index.htm
https://www.cdc.gov/healthyyouth/data/yrbs/index.htm
http://www.infocoponline.es/pdf/YRBS2017.pdf
http://www.infocoponline.es/pdf/YRBS2017.pdf
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DESAFIOS PARA LOS JOVENES LGTBQ

Aida de Vicente y Cristina Castilla

a familia, el centro educativo y
la vivencia de rechazo son facto-
res determinantes en el bienestar
psicoldgico de los jovenes LGTBQ. Asi
lo ha puesto de manifiesto un reciente
estudio realizado por Human Rights
Campaign Foundation, junto a la Uni-
versidad de Connecticut (EE.UU.), con
una muestra de mas de 12.000 jévenes
entre 13 y 17 afios.
Algunas de las principales conclusio-
nes del estudio sefialan, por &mbitos:

La importancia de la familia

Los padres y familiares juegan un rol
esencial en la promocién de la salud y
el bienestar de los adolescentes. Los re-
sultados muestran resultados positivos
en la salud de los jévenes LGTBQ que
viven en familias que ofrecen apoyo y
aceptacion, incluida una mayor autoes-
tima y resiliencia, un menor riesgo de
depresion, asi como menores niveles de
malestar psicoldgico, desesperanza y
abuso de sustancias.

La mayor parte de los jévenes LGTBQ
son conscientes de su orientacién sexual
o de su identidad de género al comienzo
de la adolescencia. No obstante, suelen
vivir con preocupacion, estrés y ansiedad
“salir del armario” en el entorno familiar.
En la encuesta realizada, mas de las tres
cuartas partes de los jovenes refieren ha-
ber vivido esta experiencia como extre-
madamente estresante.

La carga del rechazo
Asimismo, y tal y como se describe en
el informe, existen todavia notables dife-

rencias entre la salud mental de los jove-
nes LGTBQ y el resto de sus congéne-
res. Los jévenes LGTBQ deben hacer
frente a una gran variedad de fuentes de
estrés, como el acoso, el rechazo de
iguales o de familiares, el asilamiento o
la pérdida de sentido de pertenencia, que
tienen un impacto directo en su bienestar
psicolégico. Asi, la ansiedad, la depre-
sion, la baja autoestima y el abuso de al-
cohol y drogas, son algunos de los
problemas mds frecuentes en estos jove-
nes. Segun la encuesta, el 77% de los jo-
venes LGTBQ manifestaron sentirse
deprimidos durante la tltima semana, y
solo el 41% habia recibido algin tipo de
ayuda psicoldgica en el tltimo afio.

Ademis, los jovenes LGTBQ tienen
m4ds riesgo de padecer violencia se-
xual, lo que puede ser especialmente
grave en caso de falta de recursos o
falta de apoyo familiar o comunitario.
Segin los resultados del estudio, el
11% de los jovenes LGTBQ manifes-
taron haber sufrido agresiones sexua-
les o violaciones debido a su identidad
LGTBQ y el 77% afirm¢ haber sido
objeto de comentarios de indole se-
xual, bromas sexuales o gestos obsce-
nos durante el ultimo afio. Asimismo,
el 20% de los jovenes LGTBQ infor-
man de haber sido forzados a practicar
conductas sexuales no deseadas en el
dltimo afio.
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Cuando los centros educativos no dan
la talla

En la medida en que los jévenes em-
plean la mayor parte de su tiempo en el
centro escolar, el clima y las experien-
cias sufridas en este contexto determi-
nan de manera critica su estado de salud
y bienestar. Asi, la mayor parte de los
jovenes LGTBQ sefialan tener que de-
senvolverse en un entorno educativo
hostil y negativo. De acuerdo con los
datos obtenidos, sélo el 26% de los jo-
venes LGTBQ informaron de que se
sentian siempre seguros en clase, s6lo el
13% afirm6 haber escuchado mensajes
positivos sobre ser LGTBQ en el entor-
no escolar y sélo el 12% recibi6 aseso-
ramiento o informacién relevante sobre
sexo seguro. Asimismo, tnicamente el
27% de los jovenes LGTBQ afirmé po-
der desenvolverse definitivamente como
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persona LGTBQ en el centro educativo.

El 73% de los jovenes LGTBQ han
sufrido amenazas verbales debido a su
identidad LGTBQ, el 70% han sufrido
acoso escolar y el 43% han sido intimi-
dados dentro del recinto escolar.

La decision de “‘salir o no del armario”

Los jovenes LGTBQ tipicamente co-
mienzan a revelar su orientacién sexual
o identidad de género durante la adoles-
cencia. Los estudios muestran que ser
abiertos en este aspecto trae resultados
positivos, incluido un mejor rendimiento
académico, una mejor autoestima y me-
nos ansiedad y depresion. Por el contra-
rio, tener que estar decidiendo
continuamente a quién compartir la
orientacién sexual o la identidad de gé-
nero, puede suponer un aumento notable
del estrés. A este respecto, tal y como

--------- PUBLICIDAD SeuE Ry

especifica el texto, “todos tenemos la
responsabilidad de crear espacios segu-
ros y afirmativos para que todos los jo-
venes puedan salir del armario, sentirse
orgullosos y capaces de prosperar” .
Asimismo, el informe pone en eviden-
cia los desafios especificos que sufren
algunos grupos mds vulnerables, como
los jovenes LGTBQ pertenecientes a
minorfas étnicas o los jévenes transgé-
nero y establece una serie de orientacio-
nes para que los familiares, los
profesionales de la educacién, los pro-
fesionales de la salud mental y los res-
ponsables politicos pongan en marcha
acciones para mejorar el panorama de
los jévenes LGTBQ.
Se puede consultar el informe en el si-
guiente enlace:
https://www .hrc.org/resources/2018-
Igbtq-youth-report

Javier Urra nos presenta un buen diagnéstico

del Acoso Escolar en la actualidad y profundiza

en como prevenir y afrontar esta dura realidad
en las aulas.

Ademas de datos, estadisticas y una amplia

bibliografia, incluye propuestas y un analisis

comparativo de distintos modelos y enfoques
puestos en practica.
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EL 82% DE LOS NINOS HA PRESENCIADO ALGUN
TIPO DE VIOLENCIA EN EL COLEGIO, SEGUN SAVE

as de la mitad de los nifios y

niflas afirman haber sufrido

algin tipo de violencia o hu-
millacién en el colegio, la mayoria bur-
las, rumores o golpes. Casi uno de cada
cuatro afirma haber participado en al-
glin tipo de acto de violencia o humilla-
cién a otros compafieros.

Asf lo afirma Save the Children en su
primer informe publicado sobre Percep-
ciones y vivencias del acoso escolar y el
ciberacoso entre la poblacion espafiola
de 10 a 17 aiios. Los resultados de este
informe, se basan en una encuesta lleva-
da a cabo por la ONG a una muestra de
nifios y nifias en esa franja de edad, con
el fin de conocer si estdn expuestos a al-
glin tipo de violencia cotidiana.

Algunas de las principales conclusio-
nes de este estudio sefialan que:

v En el contexto escolar, el 82% de los
encuestados ha presenciado algun ti-
po de violencia o humillacién -siendo
la burla la mas frecuente-, y el 26%
conoce casos de ciberacoso.

v El 52% ha sufrido algin tipo de vio-
lencia o humillacién, y el 7% ha sufri-
do ciberacoso. La burla es el tipo de
humillacién mds declarada como “su-
frida personalmente”, seguida de la
difusién de falsos rumores o mentiras.

v En cuanto al grado de implicacién en
estas acciones, casi uno de cada cua-
tro nifios declara haber participado en
algtin acto de violencia o humillacion

—siendo la burla el de mayor preva-
lencia, seguido de la violencia fisica-,
y el 4% en ciberacoso.

v Con respecto a las diferencias de gé-
nero y edad, las nifias y los nifios de
mds edad (16-17 afios) son los que
declaran haber visto mds casos de ci-
berbullying, facilitado por un mayor
uso de redes sociales y del movil.
Asimismo, en relacion con el tipo de
violencia sufrida, se detectan mas ca-
sos de violencia fisica entre los chi-
cos, sobre todo entre los mas
pequefios (10-12 afios), y mayor mal-
trato psicolégico entre las chicas.
Cuando se pregunta sobre la partici-
pacidén en alguna de estas conductas,
se observa que la participacién en la
violencia o humillacién (burla y pe-
gar), es mds frecuente por parte de
los nifios que de las nifas.

v Los datos revelan que la violencia o
humillacién se focaliza mds contra
determinados nifios, principalmente,
nifios con sobrepeso y/o gafas (64%),
seguido de nifios con algin problema
fisico (47%), nifios por su condicién
sexual (42%), de distinta raza o etnia
(41%), con discapacidad (30%) y que
hablan otro idioma (24%).

v Cuando han presenciado algtin tipo de
violencia en el colegio, tres de cada
cuatro (nifias y mds pequefios) compar-
ten lo que han visto con adultos, y ade-
mds creen que contarlo vale la pena.

v Se observa que las victimas prefieren
compartir lo que les estd sucediendo,
principalmente con los padres, sobre
todo las nifias y los mds jovenes (10-
12 anos).

v En estos casos, el didlogo (con el co-
legio y/o el acosador) suele ser la so-
luciéon mds habitual. También los
consejos para hacer frente a este pro-
blema.

v En lo que se refiere a la relaciéon de
pareja en la franja de edad de 14 a 17
afnos, uno de cada cuatro (sobre todo
mujeres) percibe violencia machista
en su entorno de amigos.

v En la relacién de pareja se controla el
mévil a partes iguales. Las chicas se
enfadan mds con su pareja en caso de
que hablen con otras chicas, pero son
ellas quienes modifican su comporta-
miento para “agradar a su pareja”.

El informe incluye también datos rela-
tivos a la violencia parental, revelando
que uno de cada cinco nifilos muestra te-
mor a la respuesta de sus padres y reco-
noce que ha sido maltratado fisicamente
por ellos.

A través de este informe, Save The
Children ha puesto de relieve, una vez
mds, la urgencia de contar con una Ley
para la erradicacion de la violencia con-
tra la infancia, instado nuevamente al
Gobierno a emprender acciones inme-
diatas con este objetivo.

Fuente: Save The Children.
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GUIA DEL NICE DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA
PERSONAS CON PROBLEMAS DE APRENDIZAJE Y

CONDUCTA DESAFIANTE

Aida de Vicente y Cristina Castilla

1 Instituto Nacional de Exce-

lencia para la Salud y los Cui-

dados (National Institute for
Health and Care Excellence, NICE) ha
elaborado una guia con recomendacio-
nes para la prestacion de servicios diri-
gidos a nifos, jovenes y adultos con
discapacidad, problemas de aprendizaje
o conductas desafiantes, como el tras-
torno limite de la personalidad (Lear-
ning disabilities and behaviour that
challenges: service design and delivery;
NG93).

La guia tiene como objetivo promover
un enfoque del ciclo vital para apoyar a
las personas y sus familias y cuidado-
res, centrdndose en la prevencién y la
intervencion temprana y minimizando
la hospitalizacién de estos pacientes.

De esta manera, la guia incluye reco-
mendaciones en relacioén con la planifi-
cacidén estratégica y la infraestructura
necesaria para dichos servicios, el esta-
blecimiento de un marco de atencién
centrado en la persona, la intervencion
temprana y el apoyo a familiares y cui-
dadores, los servicios basados en la co-
munidad (prevencién, intervencién
temprana y atencion), el apoyo relacio-
nado con la vivienda, los servicios diri-
gidos a nifios y jovenes, los servicios de
descanso para cuidadores, el uso ade-
cuado de los servicios para pacientes in-
ternados y las habilidades y valores
necesarios del personal que trabaja di-
rectamente con este grupo de pacientes.
Por tanto, la guia resulta un recurso de
interés para un amplio rango de agentes
involucrados (profesionales sanitarios,
profesionales de servicios sociales, edu-
cadores, responsables de los servicios,

INFOCOP

etc.), asi como para los propios usuarios
y sus familias.

En relacién con la intervencion y apo-
yo temprano a familiares y cuidadores,
el NICE establece que se debe garanti-
zar que los cuidadores o responsables
reciban la ayuda para desempefiar su rol
de manera adecuada y se les ofrezca
atencion personalizada en relacién con
su comportamiento, atencién y ayudas,
salud fisica, salud mental, necesidades
educativas o presencia de conductas de
abuso. Asimismo, se debe ofrecer un
amplio rango de recursos de apoyo,
desde grupos de iguales, hasta grupos
de padres y cuidadores, apoyo por co-
municacién telefénica o e-mail, apoyo
cara a cara, etc.

Los servicios basados en la comuni-
dad constituyen también una de las
principales lineas de actuacidn, segtn
el NICE. Estos servicios deberian cu-

brir desde las necesidades mds bdsicas
o leves a las mds complejas y ser utili-
zados con el fin de reducir la hospita-
lizacién de nifios, jovenes o adultos o
servir como apoyo residencial en si-
tuaciones criticas. Dichos dispositivos,
ademads, deberian promover la preven-
cion e intervencion temprana especia-
lizada, prestar apoyo y asesoramiento
a familiares y cuidadores y proporcio-
nar tanto atencién a corto plazo, como
a largo plazo y respuesta en situacio-
nes de crisis. Segtin establece el NI-
CE, los tratamientos que se deben
ofrecer desde estos dispositivos deben
estar basados en la evidencia, e incluir
intervencidén conductual especializada
e intervencién conductual intensiva
durante las crisis.

Asimismo, el NICE insiste en la nece-
sidad de que los profesionales que tra-
bajen en estos dispositivos cuenten con
el entrenamiento y las habilidades nece-
sarias para poder dar una respuesta de
calidad a los usuarios y familiares. En-
tre los requisitos necesarios, el NICE
sefiala el conocimiento y formacién en
prevencién y atencién a personas con
problemas de aprendizaje y conducta
desafiante, la importancia de la resilien-
ciay la empatia y el respeto de los dere-
chos humanos y la identidad y valores
de la persona. Ademads, insiste, estos
profesionales deberian contar con el
apoyo y supervision adecuados para po-
der afrontar los desafios que supone el
trabajo con estos colectivos.

Las personas interesadas pueden ac-
ceder a la guia del NICE en el si-
guiente enlace:

https://www nice.org.uk/guidance/ng93
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LA OMS LANZA UN PLAN DE ACCION MUNDIAL
SOBRE ACTIVIDAD FiSICA

1 pasado 4 de junio, la Organi-

zacién Mundial de la Salud

(OMS) present6 su nuevo Plan
de accion mundial de la OMS sobre ac-
tividad fisica 2018-2030: Mds personas
activas para un mundo mds sano.

Segtin estima la OMS, uno de cada cin-
co adultos y cuatro de cada cinco adoles-
centes (entre 11 y 17 afios) no realizan
suficiente actividad fisica. Asimismo, ad-
vierte de que las nifias, las mujeres, los
adultos mayores, las personas en situa-
cién de pobreza, las personas con disca-
pacidad y enfermedades crénicas, y los
colectivos marginados tienen menos
oportunidades de mantenerse activos.

A este respecto, recuerda que la reali-
zacién periddica de una actividad fisica
es fundamental para prevenir y tratar
enfermedades no transmisibles (ENT) —
tales como las cardiopatias, los acciden-
tes cerebrovasculares, la diabetes o el
cidncer de mama o de colon-, que son
las responsables del 71% de todas las
muertes en el mundo, entre ellas, la de
15 millones de personas anualmente,
con edades entre los 30 y los 70.

La OMS alerta también del coste glo-
bal de la inactividad fisica, estimado en
54 mil millones de ddlares por afio
(unos 46 mil millones de euros) en
atencion a la salud directa, con un adi-
cional de 14 mil millones de délares
(unos 12 mil millones de euros) atribui-
bles a la pérdida de productividad.

Atendiendo a las graves consecuencias
del sedentarismo y bajo la premisa
“gente mds activa para un mundo mds

saludable”, la OMs ha desarrollado su
Plan de accién, cuya meta es reducir en
un 15% la prevalencia global de inacti-
vidad fisica en adultos y adolescentes
para el afo 2030, garantizando para
ello, que todas las personas tengan ac-
ceso a entornos seguros y propicios, asi
como a diversas oportunidades para es-
tar fisicamente activos en sus vidas co-
tidianas, como un medio para mejorar
la salud individual y comunitaria, con-
tribuyendo al desarrollo social, cultural
y econdémico de todos los paises.

Para tal fin, el documento establece
cuatro objetivos estratégicos alcanza-
bles a través de 20 medidas normativas,
universalmente aplicables a todos los
paises, reconociendo que cada pafs se
encuentra en un punto de partida dife-
rente en sus esfuerzos por reducir los
niveles de inactividad fisica y compor-
tamiento sedentario.

El plan completo se encuentra dispo-
nible en:
www.infocoponline.es/pdf/PLAN-AC-
TIVIDAD-FISICA .pdf

INFOCOP
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PRINCIPALES PROBLEMAS DEL AMBITO LABORAL
QUE DEBERIAN ABORDAR LAS EMPRESAS,

SEGUN LA SIOP

Susana Villamarin y Silvia Berdullas

a Sociedad para la Psicologia In-
dustrial y Organizacional (SIOP-
Society for Industrial and
Organizational Psychology) ha publica-
do su quinto listado anual, relativo a las
problematicas y necesidades laborales
mads importantes que deben abordar las
empresas de cara al 2018, segtin los psi-
cblogos del trabajo y las organizaciones.
Este listado es fruto de dos encuestas
de opinién lanzadas por la SIOP a sus
miembros, a través de la cual se identi-
ficaron los 10 problemas prioritarios
que afectan y pueden afectar a las orga-

nizaciones, enumerandolos de menor a

mayor importancia, tal y como recoge-

mos a continuacion:

10. La Gig Economy (conocida como
Economia de los bolos) y el contra-
to de trabajo: en muchas empresas,
el empleo fijo tradicional estd sien-
do reemplazado por un nuevo tipo
de contratos puntuales para trabajos
esporadicos, conocido como Gig
Economy. Segtn la SIOP, ante la
creciente industria de contratistas y
auténomos en esta nueva “econo-
mia de los bolos”, las organizacio-
nes necesitan centrarse cada vez
mads en la seleccién, evaluacion y
maximizacién del compromiso de
estos empleados no tradicionales,
considerando, a su vez, cdmo apo-
yarlos y ubicarlos en la empresa.
Asimismo, los lideres deben valorar
el modo en que esta nueva situacion
afecta a la productividad y al com-
promiso de los empleados tradicio-
nales y no tradicionales.

m INFOCOP

9. Automatizacion de trabajos y tare-
as: seglin prevé la consultora PwC
en un analisis realizado en 2017 (ver:
https://www .pwc.co.uk/services/eco-
nomics-policy/insights/uk-economic-
outlook.html), para principios del
ano 2030, mas de un tercio de los
puestos de trabajo de los EE.UU.,
podrian estar en “alto riesgo” de au-
tomatizacion. Las nuevas tecnologias
y las innovaciones tecnoldgicas con-
tribuirdn al incremento de la automa-
tizacién de las tareas, lo que podria
tener un profundo impacto en las or-
ganizaciones. La SIOP indica que
tanto los trabajadores como sus em-
pleadores podrian enfrentarse a mul-
tiples problemas en el trabajo debido
a estos cambios, debiendo abordar

desde las organizaciones cuestiones
tales como la inseguridad laboral, la
moral, la eficiencia y la capacitacion.

. Seleccion, capacitacion, desarro-

llo y retencion de ‘“Millennials”:
seguin datos de Pew Research —cen-
tro de andlisis de la Oficina del
Censo de Estados Unidos- (ver:
http://www .pewresearch.org/fact-
tank/2018/04/11/millennials-lar-
gest-generation-us-labor-force/), la
Generacion del Milenio ahora re-
presenta a mds de uno de cada tres
trabajadores estadounidenses, supe-
rando a la Generacién X, que abar-
ca la mayor parte del personal
laboral. Los Millennials ya han de-
mostrado tener un impacto en la
cultura y la gestion organizacional,
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reorganizando el lugar de trabajo de
muchas formas, y su importancia
solo aumentard a medida que los
Boomers sigan envejeciendo y reti-
randose de sus puestos de trabajo.
Segtin la SIOP, a medida que la ge-
neracién Millennial contindia empu-
jando los limites y redefiniendo las
expectativas, las organizaciones
pueden necesitar continuar redise-
fando los trabajos y el espacio la-
boral para acomodarlos. Los
psicélogos del trabajo y las organi-
zaciones pueden ayudar a las em-
presas a atraer, retener e involucrar
a esta generacion.

Desarrollo y mejora del Liderazgo:
a medida que el lugar de trabajo con-
tinda siendo moldeado por muiltiples
fuerzas (ver tendencias relacionadas
con Millennials, Al, automatizacion,
gig economy, etc.), el liderazgo debe-
rd evolucionar junto con él. Las orga-
nizaciones pueden comenzar a
enfocarse mds en definir y fomentar
el desarrollo de las habilidades de li-
derazgo que son necesarias en este
ambito de trabajo cambiante. El pues-
to laboral del mafiana requerird que
los lideres proporcionen a los emple-
ados mds autonomia, formacién y
asesoramiento a los mandos superio-
res o intermedios a través del apren-
dizaje combinado, capacitar a sus
empleados para adaptarse al entorno
cambiante y utilizar plataformas digi-
tales para controlar su propio desarro-
llo y el de sus empleados.

Sistemas de seleccion algoritmica
(Algorithmic Selection Systems) y
People Analytics: los datos siguen
proliferando y las nuevas tecnologias
-como los sistemas de seguimiento
de candidatos y los programas de vi-
sualizacion de datos-, facilitan el

andlisis de dichos datos. Las organi-
zaciones deberdn enfocarse en cémo
aprovechar la gran cantidad de datos
recopilados en los empleados para
generar mejores perspectivas.

People Analyitics se define como la
aplicacion de técnicas de Big Data y
Ciencia de los datos al area de los re-
cursos humanos, con el fin de conocer
mejor a los colaboradores e incremen-
tar su grado de satisfacciéon y produc-
tividad. Los descubrimientos en los
datos pueden ayudar a una mejor ges-
tién del talento y mayores beneficios
para la organizacién. A este respecto,
la SIOP considera que con su uso para
comprender la gran cantidad de datos
existente, las organizaciones proba-
blemente encontrardn “nuevas y emo-
cionantes oportunidades” para
aumentar la productividad y utilizar
datos de manera eficaz para tomar de-
cisiones. En esta linea, pone de relie-
ve el rol de los psicélogos del trabajo
y las organizaciones para contribuir
significativamente a este tema, apor-
tando rigor en la investigacion, y utili-
zando métodos apropiados y teorfas al
conjunto de habilidades de los inge-
nieros de datos y los informéticos. De
este modo, gracias a su experiencia en
comportamiento y desempefio organi-
zacional, los psicologos del trabajo y
las organizaciones, pueden facilitar el
disefio del tipo de datos que se deben
recopilar y cémo se pueden usar los
mismos para informar las decisiones
futuras.

La naturaleza cambiante en el mo-
do de trabajar: parece que, en los
ultimos afios, los empleos tradiciona-
les de escritorio con horarios de 9 a
17h, han ido desapareciendo, sur-
giendo, a su vez, cada vez mas op-
ciones de trabajos flexibles y a

distancia. Asimismo, las nuevas tec-
nologfas, como la realidad aumenta-
da y la interfaz entre el cerebro y el
ordenador, cambiaran la forma en la
que las personas interactian y se co-
munican en el ambito laboral, e in-
cluso cémo desempefian su trabajo.
A medida que estas “poderosas fuer-
zas de la tecnologia” continien mo-
delando el dmbito de trabajo -como
ya sucedié hace afos con la apari-
cién de Internet-, las organizaciones
deberdn considerar las importantes
consecuencias (tanto intencionadas
como no deseadas), que surgen de su
integracion en la vida laboral diaria.
Ademads, estas nuevas tecnologias
vienen con implicitas implicaciones
morales y éticas que también debe-
ran tenerse en cuenta. Para la SIOP,
los psicélogos del trabajo y las orga-
nizaciones pueden ayudar a las em-
presas a determinar de qué modo
cambiardn los puestos de trabajo, las
implicaciones éticas que puedan sur-
gir y cdmo las organizaciones pue-
den abordar mejor los posibles
cambios para garantizar los mejores
resultados.

Inteligencia Artificial (IA) y Apren-
dizaje Automaético en trabajo y or-
ganizaciones: el uso cada vez mayor
de la inteligencia artificial en el dm-
bito laboral podria tener implicacio-
nes drésticas sobre el funcionamiento
de las organizaciones y los emplea-
dos. Estas tecnologias estdn introdu-
ciendo nuevas formas para medir la
personalidad y el comportamiento de
los empleados. De manera similar a
lo comentado en el punto nimero 9,
las organizaciones comenzardn a ver
que la IA se utiliza para completar ta-
reas que tradicionalmente completa-
ban los seres humanos. En opinién de
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la SIOP, las organizaciones deberdn
abordar los desafios dnicos a los que
se enfrentan los empleados que traba-
jan junto con la tecnologia, un aspec-
to en el que los psicélogos pueden
jugar un papel importante, ayudando
a las organizaciones a entender las in-
teracciones humano-mdquina, y a de-
terminar como utilizar la TA y el
aprendizaje automdtico de manera le-
gal, eficaz y eficiente.
Intervenciones para lograr un
equilibrio vida-trabajo y el bienes-
tar de los empleados: segtn se des-
prende de las encuestas realizadas a
los miembros de la SIOP, la mayorfa
prevé que, este afio, las organizacio-
nes tendrdn un enfoque renovado
con respecto al equilibrio trabajo-vi-
da (work-life balance), asi como en
las iniciativas de bienestar de los
empleados. Esto puede incluir dife-
rentes medidas, tales como un mayor
enfoque en los beneficios centrados
en la persona para los empleados
(mds opciones de teletrabajo, yoga,
gimnasios y exdmenes biométricos,
etc.), una mejor valoracién y segui-
miento de la vida del empleado, ad-
quiriendo una visién longitudinal de
la experiencia del individuo con la
organizacién para obtener una ima-
gen mds completa de la experiencia
del trabajador. Las organizaciones
deberdn considerar el impacto de
mas empleados que trabajan a dis-
tancia, asi como los posibles obsta-
culos legales y preocupaciones de
privacidad al aplicar programas de
salud y bienestar. Asimismo, valora-
rén si estas practicas conducen a em-
pleados mds satisfechos 'y
comprometidos, y conllevan mejores
resultados organizacionales.

E INFOCOP

2. Diversidad, inclusion y equidad: si

bien la diversidad siempre ha estado
presente en listas de afios anteriores,
este aflo, ha cobrado una mayor ur-
gencia. Los numerosos casos que po-
nen de relieve la exclusién y la
inequidad que sufren los grupos sub-
representados (por ejemplo, mujeres,
minorias raciales, miembros de la co-
munidad LGBTIQ, minorias religio-
sas, etc.), asi como otros temas
similares, pueden estimular el cre-
ciente interés de los empleadores por
llevar a cabo acciones en pro de la
diversidad, la inclusién y la elimina-
cién del impacto adverso en las deci-
siones de personal. Tal y como
sefala la SIOP, la equidad en las or-
ganizaciones no se refiere inicamen-
te a la igualdad en funcidn de la raza
o el género, sino también a la distri-
bucién de beneficios y compensacio-
nes entre empleados, asi como en la
gerencia corporativa. Algunos de los
problemas especificos que pueden
surgir son el sesgo implicito/incons-
ciente (que puede afectar al modo en
que se percibe e interactia con el
resto), o los problemas derivados de
un personal laboral cada vez mads
global. En este punto, hace hincapié
en la importante ayuda de los psic6-
logos del trabajo y las organizacio-
nes a la hora de implementar
estrategias que den como resultado
un personal laboral sano y diverso,
que pueda aprovechar el poder colec-
tivo de todo el personal dentro de
una organizacidn, influyendo en la
creacion de un clima fisica y psicol6-
gicamente seguro y una cultura don-
de todos sean tratados con dignidad y
respeto, ademds de ayudar a las orga-
nizaciones a optimizar los beneficios

entre los diversos equipos, y a crear
procesos y politicas de evaluacién y
promocién que sean mds justos y efi-
caces.

1. Abordar el acoso sexual en el am-

bito laboral: este fue uno de los te-
mas mds graves e importantes del
pasado afo, y también de este afio
2018. Segin una encuesta reciente
de la Universidad Quinnipiac, el
60% de las mujeres votantes esta-
dounidenses afirmé haber sufrido
acoso sexual, la mayor parte de ellas
(el 69%) en su lugar de trabajo. La
amplia variedad de noticias que han
ido apareciendo, relativas a denun-
cias por acoso y abuso sexual en el
cine, los medios, la politica y otras
industrias, muestran que esta grave
conducta se puede encontrar en
cualquier ambito laboral. Con este
mayor enfoque en el acoso sexual
en el lugar de trabajo -incluida la
evidencia de que existen compaiiias
con culturas “téxicas”-, la SIOP
prevé que durante este afio, mds or-
ganizaciones se enfocardn en el
abordaje y la prevencién del acoso
sexual. Esto puede incluir, entre
otras acciones, examinar politicas,
mejorar la cultura de empresa, for-
mar sobre acoso sexual, y observar
mds de cerca las conductas de aco-
so. Los psicélogos y psicdlogas del
trabajo y las organizaciones, mu-
chos de los cuales son expertos en
clima y cultura laboral, temas de gé-
nero, seguridad laboral, y/o cuestio-
nes legales, son los profesionales
mds adecuados para ayudar a infor-
mar y orientar las respuestas de las
organizaciones al problema del aco-
so sexual en el lugar de trabajo.

Fuente: SIOP.
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3 DE CADA 10 MAYORES VIVE EN SOLEDAD,
INFORME SOBRE EL PERFIL DE LAS PERSONAS

MAYORES EN ESPANA 2018

Aida de Vicente y Cristina Castilla

1 28,8% de las mujeres mayores

y el 14,7% de los hombres ma-

yores vive en soledad en nues-
tro pais. Esta es una de las conclusiones
del informe Un perfil de las personas
mayores en Esparia, 2018. Indicadores
estadisticos bdsicos, realizado por un
equipo de investigadores del Consejo
Superior de Investigaciones Cientificas
(CSIC).

El informe detalla los indicadores de-
mograficos, la longevidad, el estado de
salud, las caracteristicas demogréficas y
sociales de las personas mayores de
nuestro pais, asi como los cambios que
se han experimentado y su comparacién
con respecto a otros paises de la Unién
Europea.

Segtin advierten los autores del infor-
me, la poblacién espafiola sigue experi-
mentando un notable proceso de
envejecimiento, de tal forma que el
6,1% se sitia por encima de los 80
aflos. Asimismo, y de seguir esta ten-
dencia, se prevé que en el afio 2066 el
conjunto de personas mayores en Espa-
fia alcance los 14 millones de personas,
conforme a las estimaciones del INE.

El anélisis de los datos muestra que
las personas mayores viven principal-
mente en municipios urbanos, si bien el
envejecimiento (entendido como el por-
centaje de personas mayores respecto
del total) es mucho mas acentuado en el
ambito rural. A este respecto, las comu-
nidades auténomas que muestran un

perfil poblacional mds envejecido son
Asturias, Castilla y Ledn, Galicia, Pais
Vasco, Aragén y Cantabria, con indices
superiores al 21%.

En relacién con la esperanza de vida,
continda en aumento, alcanzando en el
afio 2016 los 85,8 afios para las mujeres
y los 80,3 afios para los hombres, lo que
sitda a Espafia en el segundo puesto en
esperanza de vida en la Unién Europea,
sélo por debajo de Francia. No obstan-
te, si se considera la esperanza de vida
“saludable”, es decir, una medida que
tiene en cuenta ademas de la edad, la
morbilidad crénica y la salud autoperci-
bida, los datos muestran que las muje-
res tienen una peor esperanza de vida
saludable (de 9,5 anos frente a 10,1
anos de los varones), debido al aumento
de la morbilidad y a su mayor supervi-
vencia.

Respecto al impacto en el sistema sani-
tario, las personas mayores comprenden
el 444% de todas las altas hospitalarias
y se caracterizan por estancias mds lar-
gas que el resto de la poblacion, siendo
las enfermedades circulatorias (21,4%),
respiratorias (16,4%), digestivas
(11,9%) y las neoplasias (11,2%) los
motivos mds frecuentes de atencién hos-
pitalaria. Otros problemas de salud pre-
valentes en este grupo son la diabetes
(presente en el 18,8% de las personas
mayores) y la obesidad (23,4%). En esta
linea, tan sélo el 44,1% de las personas

mayores percibe su salud como buena o

muy buena (frente al 78,2% de la pobla-
cién general).

Asimismo, y tal y como se ha indicado
anteriormente, una de las caracteristicas
mds notables de la poblacién mayor es-
pafola es su convivencia en soledad.
Segtn se refleja en el texto, “la edad
aumenta la posibilidad de vivir en sole-
dad”, si bien la frecuencia de los con-
tactos sociales con los hijos atentia esta
soledad y esta condicién no parece
afectar a la percepcién de su felicidad.
En este sentido, los mayores espaiioles
se sitdan por encima de la media euro-
pea, y presentan niveles tan altos o
iguales que los jovenes en cuanto a su
felicidad autopercibida.

Finalmente, en relacion con las labo-
res de cuidado, las mujeres de menos de
65 afios (especialmente entre 45-64
aflos) constituyen el niicleo sobre el que
recac mas de la mitad del volumen de
cuidado aportado por todos los cuidado-
res. A este respecto, la persona que fun-
damentalmente cuida de los hombres
mayores que necesitan ayuda es el con-
yuge, seguido de la hija; mientras que
en el caso de las mujeres mayores, el
principal encargado de su cuidado no es
el coényuge sino la hija, seguida de otros
familiares y amigos.

Se puede consultar el informe en el
siguiente enlace:
http://envejecimiento.csic.es/documen-
tos/documentos/enred-indicadoresbasi-
cos17.pdf
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B ES NOTICIA

Una psicologa, nueva
delegada del Gobierno para el
Plan Nacional sobre Drogas

esde el pasado sdbado 21 de julio, el Ministerio de
DSanidad, Consumo y Bienestar Social cuenta con

una nueva delegada del Gobierno para el Plan
Nacional sobre Drogas. Se trata de la psicéloga clinica
Maria Azucena Marti Palacios, quien viene a sustituir al
hasta ahora responsable de dicho plan Francisco de Asin
Babin.

Marti es licenciada en Psicologia por la Universidad de
Valencia (1982), y especialista en Psicologia Clinica
(2007), y desde 2015 desempeiiaba el cargo de directora
territorial de Sanidad en la provincia de Castellon.

En la actualidad y desde el afio 2003, presta servicios
como psicologa clinica en la unidad de conductas adictivas
de Vall d’Uixo, Hospital de la Plana, como personal fijo
estatutario.

Entre 2008 y 2012, Mart{ ejercié como presidenta de Soci-
drogalcohol-Comunidad Valenciana, y durante el periodo
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de 2011-2015 fue concejala en el Ayuntamiento de Vall

d Uix6 de la Comunidad Valenciana.

Como nueva Delegada del Gobierno para dicho Plan, sus

funciones serdn las siguientes:

v Ejercer la Secretaria de la Conferencia Sectorial del Plan
Nacional sobre Drogas preparando y coordinando de
todos los asuntos que hayan de someterse a ese 6rgano
colegiado y velar por la ejecucion de todos sus acuerdos,
asi como coordinar en este dmbito los 6rganos y unida-
des de los distintos Departamentos ministeriales.

v Impulsar y coordinar las relaciones con las diferentes
Administraciones e instituciones tanto publicas como
privadas, incluyendo las organizaciones no gubernamen-
tales, que desarrollen actividades en el dmbito del Plan
Nacional sobre Drogas, prestdndoles el apoyo técnico
necesario.

v Elaborar y proponer las Estrategias Nacionales sobre
drogas y Planes de accion que las desarrollen, coordi-
nando con las Administraciones ptblicas y los agentes
sociales la ejecucion de las actuaciones y medidas ten-
dentes a la consecucién de los objetivos que en ellos se
sefialen.

Informe sobre la discapacidad
en Espana

cado el Informe Olivenza 2017, sobre la situacion

general de la discapacidad en Espafia. El documen-
to, que ha contado con la promocién del Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad a través de la Direc-
cion General de Politicas de Apoyo a la Discapacidad y el
Real Patronato sobre Discapacidad, la Comunidad Auténo-
ma de Extremadura, el Comité Espafiol de Representantes
de Personas con Discapacidad (CERMI) y la Universidad
de Extremadura, realiza una revision exhaustiva de la situa-
cion de la discapacidad en Espaiia en el afio 2017.

Las conclusiones del informe evidencian, entre otras cues-
tiones, que las deficiencias del sistema osteoarticular ocu-
pan el primer puesto en cuanto al tipo de discapacidad,
seguidas de los trastornos mentales, la discapacidad intelec-
tual, las deficiencias del sistema neuromuscular y del siste-
ma cardiovascular, inmunolégico y respiratorio. Ademas,
muestran que las personas con discapacidad, en edad activa
(16 — 64 afios) representan el 5,9% de la poblacién espafio-
la, es decir, 1.774.800 personas, asi como que la edad
correlaciona directamente con la discapacidad, de forma
que las personas entre 45 y 64 afios presentan una tasa de
prevalencia del 9,8%, lo que significa que una de cada 10

El Observatorio Estatal de la Discapacidad ha publi-

personas tiene discapacidad. Asimismo, muestran que se
trata de un colectivo “poco integrado en el mercado labo-
ral” ya que dos de cada 3 personas con discapacidad son
inactivos laboralmente y la tasa de abandono escolar se
eleva al 432%, (18 puntos porcentuales por encima de la
poblacién general), siendo las principales barreras para
acceder a la formacién las dificultades econdmicas y la
propia discapacidad.

Los datos del informe muestran que es necesario cambiar
el modelo de intervencion, pasando de programas genera-
listas a programas especificos dirigidos a cubrir las necesi-
dades de este colectivo. Segtin se evidencia del andlisis de
los datos recogidos, hay que prestar especial atencion a los
grupos vulnerables, constituidos por “binomios de multi-
discriminacién”, tales como “discapacidad +mujer”, “dis-
capacidad + joven” y “discapacidad + psiquica”. De esta
manera, “las actuaciones de cardcter generalista para el
colectivo, no dan cobertura a los grupos mencionados, que
por sus especiales circunstancias requieren de medidas y
dispositivos adaptados y ajustados a sus necesidades con-
cretas. Se hace preciso modificar el modelo de interven-
cion, trabajando de manera segmentada” .

Las personas interesadas pueden acceder al informe en
el siguiente enlace:

https://www .fundadeps.org/recursos/documentos/858/Infor
me%200livenza%202017 .pdf
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Orientacion comunitaria:
hacer y no hacer en Atencion
Primaria

a Sociedad Espafiola de Medicina de Familia y
Comunitaria (semFYC) ha publicado el documento
Orientacion comunitaria: hacer y no hacer en Aten-
cion Primaria. El documento, disponible online, pretende
sentar las bases para la implementacién de servicios de
Atencion Primaria centrados en una atencién comunitaria,
es decir, una atencién que pone el acento en la participa-
cion activa e informada de los usuarios frente a la atencién

que se limita a dar respuesta al tratamiento de los sintomas
y enfermedades.

Tal y como sefialan los autores del documento, “la incor-
poracion de esta orientacion supone un cambio de para-
digma centrado en la salud y no en la enfermedad,
ampliando el concepto de salud bajo el que se realizan los
abordajes, teniendo en cuenta los determinantes sociales y
la perspectiva mds alld del sistema sanitario hacia una
necesaria participacion comunitaria en salud. La orienta-
cion comunitaria es esencialmente participativa, cooperati-
va, interdisciplinar e intersectorial”.

Mas informacion disponible en:
http://e-documentossemfyc.es/orientacion-comunitaria-
hacer-y-no-hacer-en-atencion-primaria/

Escocia impulsa un nuevo
Plan de Accion para la
Prevencion del Suicidio

1 Gobierno de Escocia ha anunciado recientemente
la aprobacién de una partida presupuestaria de 3
millones de libras (unos 3,3 millones de euros)

para abordar la prevencién de suicidio.
Esta medida ha sido acogida con satisfaccién por la
Sociedad Britdnica de Psicologia (BPS-British Psycholo-
gical Society), manifestando su confianza en que “contri-

buird en cierto modo a reducir el niimero de muertes
innecesarias por suicidio en Escocia”, una cifra que en
2016 ascendi6 a 728, frente a los 672 casos registrados el
afio anterior.

La BPS ha contribuido fehacientemente en pro de este
objetivo, publicando un comunicado de posicionamiento y
una llamada a la accién sobre la prevencién del suicidio,
asi como participando en el desarrollo del borrador de un
nuevo Plan de Accion para la Prevencion del suicidio del
Gobierno escocés, cuya publicacion, segtin prevé este ulti-
mo, se espera en breve.

Fuente: British Psychological Society

El gobierno de Reino Unido
anuncia la prohibicion de las
terapias de conversion sexual

I pasado 3 de julio, coincidiendo con la celebraciéon

de la semana del orgullo gay, el gobierno de Reino

Unido ha presentado un plan de accién para adoptar
medidas que garanticen el respeto y dignidad hacia el
colectivo LGTB+ (LGBT Action Plan 2018: Improving the
lives of Lesbian, gay, bisexual and transgender people),
entre las que se incluye la prohibicién del uso de terapias
de conversion sexual, es decir, terapias que pretenden con-
seguir el cambio de orientacién sexual de personas homo-
sexuales y bisexuales o eliminar o disminuir sus deseos y
comportamientos homosexuales.

Una encuesta realizada a mas de 108.000 personas
LGTB+ revel6 que este colectivo se enfrenta a graves pro-
blemas de prejuicios y discriminacién en el Reino Unido,
dificultando la normalizacion de su vida personal, laboral e
incluso el acceso a los servicios de salud. Especificamente,

mds de dos tercios de las personas LGTB+ afirmaron evitar
cogerse de la mano con una pareja del mismo sexo en
publico y un 23% sefiald haber sido victima de reacciones
negativas por su condicion LGTB+. Asimismo, mas de la
mitad de los encuestados informé de la dificultad de acce-
der a los servicios de salud mental y recibir el tratamiento
adecuado.

La encuesta ha servido de impulso definitivo al gobierno
britdnico para adoptar una serie de medidas que permitan
combatir esta discriminacion, entre las que se encuentran la
prohibicion de las terapias de conversion o de deshomose-
xualizacién -en la medida en que estas terapias son un
reflejo de la discriminacion y son potencialmente dafiinas-,
la mejora de la respuesta policial y legal ante los delitos de
odio asociados a la comunidad LGTB+ o la adopcién de
medidas especiales en los contextos educativos, para mejo-
rar la respuesta del profesorado y la proteccion de los estu-
diantes en caso de acoso por razon de identidad sexual.
Fuente: https://www.gov.uk/
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PREDICTORES DE CIBERAGRESION ENTRE ADOLESCENTES

DAVID ALVAREZ-GARCIA, JOSE CARLOS NUNEZ, TRINIDAD GARCIA Y ALEJANDRA BARREIRO-

Corrazo
UNIVERSIDAD DE OVIEDO

1 teléfono mévil e Internet pue-

den ser herramientas muy positi-

vas para el desarrollo del
adolescente. Permiten mantener el con-
tacto con familia y amigos; y ofrecen
muchas oportunidades de aprendizaje.
Sin embargo, también pueden ser muy
peligrosas, si se usan para causar dafio.
Habitualmente, se utiliza el término ci-
beragresion para hacer referencia a ac-
tos con los que se dafia, ofende o
perjudica de forma intencionada a tra-
vés de dispositivos electrénicos de co-
municacion. Estos actos pueden adoptar
formas diversas, como agresiones ver-
bales (orales o escritas); imdgenes joco-
sas o comprometidas; exclusion de
grupos y actividades; o suplantacién de
identidad.

La ciberagresion entre adolescentes
merece atencién por su prevalencia y
efectos. En cuanto a la prevalencia, es
dificil ofrecer un porcentaje concreto de
adolescentes implicados. Los diferentes
estudios varian en la muestra, el tipo de
agresiones y el periodo temporal anali-
zados, principalmente. No obstante, con
caracter orientativo, un reciente estudio
de nuestro grupo de investigacion
muestra que el porcentaje de adolescen-

tes de 12 a 18 afios que reconoce haber
ejercido en alguna ocasién algtn tipo de
ciberagresion en los dltimos tres meses,
varia desde el 0,9% que dice haber obli-
gado alguna vez a alguien a hacer algo
humillante, haberlo grabado y luego ha-
berlo difundido para burlarse de él, has-
ta el 29,3% que dice haber insultado
alguna vez a alguien a través de mensa-
jes cortos de texto o programas de men-
sajeria instantdnea (Alvarez—Garcia,

Barreiro-Collazo, y Nuifiez, 2017).

Las ciberagresiones pueden generar
importantes consecuencias negativas,
no s6lo para la victima sino también pa-
ra el agresor. En las victimas pueden
llegar a generar, en los casos mas seve-
ros, sintomatologia depresiva e ideacién
suicida. En los agresores, si su conducta
es reforzada por el entorno social, se
pueden consolidar las actitudes de abu-
so hacia el débil, que se pueden repetir

“Aprendizaje Escolar, Dificultades y Rendimiento Académico” (ADIR), de la Universidad de Oviedo.
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e incluso trasladar a otros dmbitos. Ade-
mds, estas conductas pueden conllevar
consecuencias legales.

Por tanto, es importante prevenir la
ciberagresion entre adolescentes; y pa-
ra ello es fundamental identificar sus
principales predictores (factores de
riesgo o proteccion). Las investigacio-
nes al respecto, destacan la relacion de
la ciberagresién con ciertas variables
individuales, escolares, familiares y
comunitarias. Entre las variables indi-
viduales, las sociodemogrdficas, y en
concreto la edad y el género, han sido
las mas estudiadas. Con respecto a la
edad, dentro de la Educacién Secunda-
ria Obligatoria se ha hallado de manera
consistente un mayor riesgo de ejercer
ciberagresiones entre los alumnos de
mayor edad. La edad determina la po-
sibilidad de usar redes sociales y pro-
gramas de mensajeria instantdnea y,
con ello, de ejercer o padecer agresio-
nes. Ademas, también existe una ten-
dencia a una mayor impulsividad y
problemas de comportamiento en estos
estudiantes, que han repetido curso.
Con respecto al género, los resultados
son menos claros. La mayoria de los
estudios concluyen que los chicos pre-
sentan un mayor riesgo de ser cibera-
gresores que las chicas, pero existe un
numero significativo de estudios que
concluyen que no existen diferencias
y, los menos, que las chicas son mds
ciberagresoras que los chicos. Si bien
algunos estudios informan de un uso
mds frecuente de redes sociales y pro-
gramas de mensajeria instantdnea por
parte de las chicas, también existe evi-
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dencia de que los chicos tienden a ser
mds impulsivos y menos empaticos.

Otras variables de cardcter individual
potenciales predictoras de ciberagresion
son las relacionadas con el uso de Inter-
net. En este sentido, como parece intui-
tivo, los adolescentes que usan Internet
y, en particular, que se comunican onli-
ne y usan redes sociales mds horas al
dia es mds probable que sean ciberagre-
sores. No obstante, un factor de riesgo
mucho mds potente que la mera fre-
cuencia de uso es haber sido victima de
ciberagresiones.

Otras variables de cardcter individual
analizadas han sido ciertas variables de
personalidad, como la impulsividad y
la empatia. Los estudios previos sugie-
ren de manera consistente que la impul-
sividad constituye un factor de riesgo y
la empatia un factor protector. Relacio-
nado con estas variables, agredir a
compaiieros en el centro educativo es
uno de los principales predictores de ci-
beragresion entre adolescentes. De he-
cho, algunos autores consideran que, en
la adolescencia, agresion escolar y cibe-
ragresion son dos manifestaciones de un
mismo fendmeno. Ser ciberagresor tam-
bién se relaciona con otro tipo de con-
ductas antisociales, como el consumo
de drogas, herir animales, robos o des-
trozos en propiedades ajenas.

En esta misma linea, tener amistades
antisociales también es factor de riesgo
de ser ciberagresor. La presion de grupo
y la aprobacién por parte de los iguales
pueden hacer que un adolescente inicie
o consolide estos comportamientos. La
agresion puede ser una manera de mejo-

Alvarez—Garcia, D., Barreiro-Collazo, A., y Nifiez, J. C. (2017). Ciberagresién entre adolescentes:
Prevalencia y diferencias de género. Comunicar, 50, 89-97. doi: oi.org/10.3916/C50-2017-08.

rar la imagen y ganar estatus dentro del
grupo.

Entre las variables familiares poten-
cialmente predictoras de ciberagresion,
la investigacidn previa sugiere que el
afecto y comunicacion por parte de los
padres es un factor protector. En cam-
bio, el control conductual puede ser
factor de riesgo, tanto por exceso como
por defecto. Asi, por un lado, elevados
niveles de sobreproteccion se han rela-
cionado con una mayor probabilidad de
ser ciberagresor. Por otro, los adoles-
centes cuyas familias establecen menos
normas presentan un mayor riesgo de
ser ciberagresores. Los estudios que han
analizado especificamente el control
parental del uso de Internet han ofreci-
do resultados encontrados. Algunos es-
tudios han destacado su papel protector,
por ejemplo a través de su influencia en
la reduccion del tiempo de uso de Inter-
net. En cambio, otros estudios no lo
consideran un predictor significativo.
No obstante, parece claro que el estilo
parental puede afectar de manera signi-
ficativa a rasgos de personalidad rele-
vantes, como la impulsividad y la
empatia del adolescente, y a su sistema
de valores.

El articulo completo puede encon-
trarse en The European Journal of
Psychology Applied to Legal Con-
text:

Alvarez—Garcia, D., Nufez, J. C.,
Garcia, T., y Barreiro-Collazo, A.
(2018). Individual, Family, and Com-
munity Predictors of Cyber-aggres-
sion among Adolescents. The
European Journal of Psychology Ap-
plied to Legal Context, 10(2), 79-88.
doi: 10.5093/ejpalc2018a8
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Il EL CONSEJO INFORMA

El Defensor del Pueblo investiga la
escasez de psicologos clinicos en el SNS

1 Defensor del Pueblo ha inicia-

do una actuacién de oficio con

el Ministerio de Sanidad, con to-
das las comunidades auténomas y con
el Instituto Nacional de Gestién Sanita-
ria INGESA), para determinar si la ac-
tual oferta de atencidén psicoldgica
clinica existente en la sanidad puiblica
se adecta a las verdaderas necesidades
de la poblacion.

Asi lo afirma en nota de prensa esta Ins-
titucioén, cuyo objetivo es el de defender
los derechos fundamentales y las liberta-
des publicas de los ciudadanos y ciudada-
nas mediante la supervision de la actividad
de las administraciones publicas.

Tal y como indica, el motivo de esta
accion son las distintas quejas recibidas
en torno a la insuficiente presencia de
psicélogos clinicos en los centros espe-
cializados de salud mental, una carencia
cuyas consecuencias, segun sefiala, se
reflejan en un aumento del tiempo de
espera entre consultas de hasta tres me-
ses, “para tratamientos que requeririan
una periodicidad mucho mayor”. Asi-
mismo, el Defensor del Pueblo resalta
la habitual frecuencia de quejas relati-
vas a las prescripciones farmacoldgicas,
por parte de personas “cuyo tratamiento
se ha limitado a la medicacion prescri-
ta por su médico de atencion primaria y
que solo han sido derivados a un centro
especializado cuando ya se ha agrava-
do su cuadro clinico”.

En relacién con todo lo anterior, la Ins-
titucién se remite al informe de la Po-
nencia de estudio del Senado sobre las
necesidades de recursos humanos en el
Sistema Nacional de Salud (ver:
http://www.infocop.es/view_article.asp?

E INFOCOP

id=2996) publicado en 2010, en cuyas
conclusiones ya se ponia de relieve la
escasez de psicélogos para cubrir la de-
manda progresiva de tratamientos psico-
16gicos que requiere la sociedad
espafiola y se advertia de los serios de-
sajustes en las ratios de psic6logos con
respecto a la UE, indicando textualmen-
te que: “la ratio es de 18 psicdlo-
gos/100.000 habitantes en la Union
Europea, frente a los 4,3/100.000 habi-
tantes de Espaiia, la mayoria de ellos en
los servicios de salud mental, quizd por-
que el Sistema Nacional de Salud centra
sus recursos, mds que en la prevencion
y promocion de la salud, en la curacion
de la enfermedad. El déficit de 7.200
psicologos en el Sistema Nacional de
Salud trae consigo el nulo o deficiente
tratamiento -a veces, exclusivamente
farmacologico- del componente psicolo-
gico de muchas patologias. Sin embar-
go, las necesidades de atencion
sanitaria de la poblacion, en un porcen-
taje muy elevado, tienen componentes
psicoldgicos”.

En esta misma linea, el Defensor del
Pueblo subraya también la exigiiidad de
plazas ofertadas para Psicologia en la
Convocatoria para el acceso a la Forma-
cién Sanitaria Especializada, un hecho
que la convierte en la profesiéon con mas
ratio de solicitantes por plaza.

Por todo ello, y con el fin de conocer
las ratios actuales de profesionales y
las necesidades de incremento de dota-
cién de psicélogos clinicos para aten-
der la demanda actual, ha solicitado a
las diferentes Administraciones publi-
cas que envien cifras actualizadas so-
bre la atencidn psicoldgica ofertada en
centros publicos y concertados, tanto
de Atencién Primaria como especiali-
zada, manifestando también su interés
en conocer la prevision de las distintas
administraciones autondmicas para au-
mentar la oferta de asistencia psicol6-
gica en general y, concretamente, en el
nivel de Atencién Primaria.

Fuente: https://www.defensordelpue-
blo.es/noticias/salud-mental-sistema-na-
cional-salud/


http://www.infocop.es/view_article.asp?id=2996
http://www.infocop.es/view_article.asp?id=2996
https://www.defensordelpueblo.es/noticias/salud-mental-sistema-nacional-salud/
https://www.defensordelpueblo.es/noticias/salud-mental-sistema-nacional-salud/
https://www.defensordelpueblo.es/noticias/salud-mental-sistema-nacional-salud/

| EL CONSEJO INFORMA IE

La prestacion de servicios psicologicos
mediante contratos o convenios de
prestacion de servicios: valorar las
intervenciones mas alla de lo econémico

na gran parte de los servicios

que prestan los profesionales

de la psicologia a los ciudada-
nos en diversos dmbitos (intervencion
social, educacién, drogadiccidn, aten-
cidn a victimas, etc.) se realizan a través
de contratos de servicios, convenios o
conciertos de la administracién con en-
tidades privadas (empresas u ONG °s).
Antes de la crisis econdmica, el criterio
fundamental para la adjudicacién de los
contratos competitivos era la calidad del
proyecto técnico y los curriculums, in-
cluyendo como elemento fundamental
la formacion especifica y la experiencia
de los profesionales que iban a desarro-
llar el programa. Se entendia, con buen
criterio, que en proyectos cuyo objetivo
es la intervencién con personas son los
recursos humanos los que garantizan la
calidad de los mismos. La intervencién
psicoldgica, social, educativa... era va-
lorada, y asi también lo eran los profe-
sionales que se ocupaban de mejorar el
bienestar psicolégico y social de las
personas, los grupos y las comunidades,
fundamentalmente de las que estan en
especial situacidn de desventaja.

Sin embargo, coincidiendo con la cri-
sis econdmica y el incremento de las ta-
sas de desempleo, el coste de los
proyectos ha sido el criterio preponde-
rante y, en muchas ocasiones, el tinico
para la adjudicacién de estos servicios.
Cualquier proyecto y cualquier equipo -
incluso sin formacién ni experiencia-

podia valer siempre y cuando el presu-
puesto fuese el mds bajo. Si hacemos un
paralelismo con la gestién publica di-
recta, seria como si en las ofertas publi-
cas de empleo de medicina, enfermeria,
trabajo social, profesorado, etc., se se-
leccionase al profesional que estuviese
dispuesto a cobrar menos, en lugar de a
aquel que mds méritos aportase. Esto
implica una desvalorizacion absoluta de
la intervencién y una mercantilizacién
del trabajo de los profesionales de la
psicologia. El mensaje que trasmite este
tipo de précticas es claro: “cualquier co-
sa vale siempre que sea mds barata”.

Las consecuencias son evidentes. En
primer lugar, un descenso notable en la
calidad de los servicios que se prestan a
los ciudadanos. En segundo lugar, una
precarizacion de los contratos laborales
de los profesionales de la psicologia
que trabajan en estos programas. Preca-
rizacién, que repercute directamente en
un incremento en la rotacion de los pro-
fesionales, lo que, a su vez, hace des-
cender mas la calidad de los proyectos.
Un circulo perverso.

En aras de la calidad de los servicios
psicolégicos que se prestan a la socie-
dad, los profesionales de la psicologia
consideramos imprescindible un cambio
en el sistema de adjudicacion de contra-
tos publicos. En todos aquellos servi-
cios que atiendan a personas, el
proyecto técnico y la experiencia de los
profesionales debe ser el criterio funda-

mental de adjudicacion. En ningin caso
puede serlo el econémico. La calidad de
los programas y su desarrollo exige que
tengamos en cuenta el disefio técnico de
los mismos y los profesionales que lo
llevan a cabo, asi como las condiciones
en las que tienen que prestarlo, para que
podamos hacer intervenciones reales y
ajustadas a los principios deontoldgicos,
basadas en la evidencia y garantes de
los derechos de los trabajadores y de las
poblaciones sobre las que intervenimos.
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El Congreso solicita incluir el estrés y el
acoso laboral como enfermedades

profesionales

1 Congreso de los Diputados ha
Eacordado incorporar el estrés y

el acoso laboral en el listado de
enfermedades profesionales del sistema
de la Seguridad Social.

La decisién parte de una Proposicion
no de Ley (PNL), propuesta por Unidos
Podemos-en Comud Podem-En Marea y
pactada con el PSOE, que ha contado
con el respaldo de todos los partidos po-
liticos, a excepcién del PP, y que fue fi-
nalmente aprobada en la Comisién de
Empleo y Seguridad Social el pasado
29 de mayo.

En la exposiciéon de motivos de la
PNL se sefialan las alarmantes cifras
de siniestralidad laboral de nuestro pa-
is (y, especificamente, de mortalidad
laboral), que alcanzaron los 618 falle-
cimientos durante la jornada laboral o
in itinere en el afio 2017, lo que supo-
ne una media de 1,7 muertos al dia y
un crecimiento del 1,8 % con respecto
al aflo anterior. Tal y como se sefiala
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El Cansejo Beneral de la Psicelogia de Espaiia

facilita una cuenla

las colegladas gue lo solicitan.

de corres sleclrinizo
totalmente gratuita pard todas

en el texto: “Del total de estas muer-
tes, prdcticamente un tercio (208), fue-
ron causadas por un infarto o un
derrame cerebral. Se trata, de hecho,
de la principal causa de muerte en el
trabajo. Los sindicatos alertan de que
el estrés y la presion laboral influyen,
y mucho, en este tipo de muerte. Y, sin
embargo, la prevencion ante este tipo
de muertes sigue siendo la gran olvi-
dada de los planes de prevencion. Las
patologias provocadas por el estrés o
por el acoso laboral ni tan siquiera es-
tdn reconocidas como una enfermedad
profesional por el Estado”.

Factores como la precariedad laboral
(contratos temporales, mds horas extra,
mds carga de trabajo, pluriempleo, au-
mento de los traslados, peor calidad de
los empleos, falta de formacién...), el
abuso de la cadena de subcontratacio-
nes, la economia sumergida y la exter-
nalizacién de la prevencién de riesgos
laborales configuran un panorama que

A

facilita el aumento de la inseguridad en
las condiciones laborales y el incremen-
to del estrés y la ansiedad entre los tra-
bajadores, dando lugar a un aumento de
la siniestralidad laboral.

Asimismo, los representantes de Uni-
dos Podemos-en Comi Podem-En Ma-
rea remarcan tres factores causales de
este aumento de la siniestralidad labo-
ral: el recorte de recursos por parte de
las Administraciones Publicas dedica-
dos a la prevencion de riesgos laborales,
la falta de recursos dedicados a la for-
macion de trabajadoras y trabajadores
que eviten los siniestros y la marcada
precariedad en la que prestan sus fun-
ciones los trabajadores y trabajadoras
de nuestro pafs.

Por este motivo, se insta al Gobierno a:

1. Realizar todos los tramites necesarios
para promover la reforma de la le-
gislacion vigente para garantizar que
ningtn trabajador o trabajadora reali-
ce su trabajo sin proteccion efectiva.

2. Realizar todos los tramites necesarios
para iniciar la reforma legislativa con
la finalidad de garantizar el desem-
peiio profesional de los técnicos, la
independencia de los servicios de
protecciéon y el establecimiento de
controles puiblicos que garanticen la
calidad de sus prestaciones.

3. Incrementar las partidas destinadas a
la prevencion de riesgos laborales.

4. Incrementar sostenidamente el ni-
mero de inspectores e inspectoras
de trabajo para aproximarlo a la me-
dia de la UE, eximiendo a dichos
cuerpos de funcionarios del principio



de reposicion cero y reposicion mini-
ma, para lo que incrementard -me-
diante las correspondientes ofertas
publicas de empleo- sus efectivos de
forma suficiente para que puedan ra-
zonablemente desarrollar las tareas
de control de las condiciones de se-
guridad laboral que su Ley de orde-
nacion les encomienda.

5. Convocar la Mesa de Didlogo Social
al objeto de acordar las modificacio-
nes de la Ley 31/1995, de 8 de no-
viembre, de prevencion de Riesgos
Laborales y del Real Decreto
39/1997, de 17 de enero, Reglamento
de los servicios de prevencion, para
potenciar los servicios y medios pro-
pios del empresario frente a los ser-
vicios de prevencidn ajenos.

6. Dar cumplimiento a la Estrategia Es-

pafiola de Seguridad y Salud en el
Trabajo 2015-2020.

. Territorializar en todo caso y con la

mayor celeridad posible, los fondos
destinados a prevencion de riesgos
laborales entre las administraciones
autondmicas que tienen asumidas
competencias de ejecucion de la le-
gislacion laboral en materia de Segu-
ridad Social e Higiene en el trabajo,
tal y como estd previsto en la Dispo-
sicion adicional quinta de la Ley
31/1995, de 8 de noviembre, de Pre-
vencion de Riesgos Laborales, para
que puedan gestionarlos, dando cum-
plimiento asi, entre otras, a las sen-
tencias que fallan a favor de las
autonomias por invasién de compe-

8. Modificar el

tencias en esta materia; y a poner fin
a la reiterada intromisién competen-
cial que supone la imposicion de tra-
bas y obstaculos a la lucha que estas
administraciones llevan a cabo a fa-
vor de la prevencién de riesgos labo-
rales y en contra de la siniestralidad
laboral.

Real Decreto
1150/2015, de 18 de diciembre, por
el que se modifica el Real Decreto
1299/2006, de 10 de noviembre, por
el que se aprueba el cuadro de enfer-
medades profesionales en el sistema
de la Seguridad Social y se estable-
cen criterios para su notificacion y
registro para afiadir como enferme-
dades profesionales el estrés y el
acoso laboral.

El COP se reune con la universidad y los
estudiantes para tratar la regulacion del
Grado en Psicologia

1 Consejo General de la Psico-
Elogia acudié a una reunién con

el Secretario General de Uni-
versidades para abordar el tema de la
regulacion del Titulo de Grado en Psi-
cologia.

Como saben nuestros lectores, la re-
gulacién del Titulo de Grado en Psico-
logia es uno de los asuntos pendientes
estipulado en la Ley 33/2011, de 4 de
octubre, General de Salud Publica. A
principios de este afo, el Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad,
representado por el director general de
Ordenacion Profesional, Carlos More-
no, afirmé su compromiso de avanzar
en la regulacién de la profesion y, de

esta manera, actuar en consonancia
con el resto de paises de la Unién Eu-
ropea que cuentan con una titulaciéon
de la Psicologia cuyas materias estdn
determinadas legalmente.

En el marco de las acciones que se
estan llevando a cabo para impulsar la
resolucién de este tema pendiente, el
pasado 17 de julio tuvo lugar una reu-
nién entre el Secretario General de
Universidades, José Manuel Pinga-
rron, y el vicepresidente primero del
Consejo General de la Psicologia
(COP), Fernando Chacon Fuertes, a
la que asistieron también Ana I. Ver-
gara Iraeta, presidenta de la Confe-
rencia de Decanos de las Facultades de

Psicologia de las Universidades Espa-
fiolas, Roberto Dominguez, secretario
de la Conferencia de Decanos de las
Facultades de Psicologia de las Uni-
versidades Espafiolas y Ana Fernan-
dez, coordinadora del Colectivo de
Estudiantes de Psicologia CEP-PIE.

La reunién mantenida entre los repre-
sentantes de la Universidad, el colecti-
vo de estudiantes y el COP fue muy
productiva, alcanzdndose acuerdos pa-
ra progresar en esta direccién. Asimis-
mo, en dicha reunién se abord¢é el
compromiso del Ministerio de Educa-
cién de elaborar un nuevo borrador de
orden ministerial para la regulacién del
Titulo de Grado en Psicologia.

INFOCOP




Il EL CONSEJO INFORMA

Aprobada una PNL sobre medidas para
la lucha contra la anorexia y la bulimia

1 pasado mes de mayo, la Comi-

sién de Igualdad del Congreso

de los Diputados, acordd apro-
bar con modificaciones una Proposicion
no de Ley sobre medidas para la lucha
contra la anorexia y la bulimia, presen-
tada por el Grupo Parlamentario Ciuda-
danos en septiembre de 2016.

En su exposicién de motivos, el Grupo
Ciudadanos se hacia eco no solo de la
elevada prevalencia de la anorexia ner-
viosa, principalmente entre las mujeres,
sino también del adelanto en el inicio de
la enfermedad, pasando de los 15 a los
13-14 afios, e incluso antes. Asimismo,
con respecto a la bulimia, alertaba de
que, aunque el inicio suele ser algo mds
tardio (entre los 18 y 25 afios), la edad
de aparicién se estd adelantando, y la
enfermedad se manifiesta con mds fre-
cuencia entre los 24 y los 40, dado que
“al no ser el deterioro fisico tan severo
como en la anorexia, el cuadro clinico
pasa desapercibido durante afios” .

Ciudadanos record6 en su texto la difi-
cultad existente para determinar la cifra
exacta de casos, al no contar con regis-
tros y estudios publicos o privados que
recojan la prevalencia e incidencia de
estos trastornos y cuyos datos concuer-
den, dada la variabilidad de indicadores
utilizados. A pesar de lo anterior, hizo
hincapié en la “letalidad de los Trastor-
nos de la Conducta Alimentaria”, mas
elevada “entre las detectadas por tras-
tornos psiquidtricos” .

Tal y como manifestd, la anorexia y la
bulimia “no son mds que los sintomas
de un sistema que propugna unos cdno-

m INFOCOP

nes de belleza”, muchos de ellos inal-
canzables, siendo el “desplazamiento
de los valores sociales hacia una cultu-
ra del éxito, que lleva aparejada la
exaltacion del culto al cuerpo” uno de
los factores mds importantes sobre los
que actuar para prevenir estos trastornos
de la conducta alimentaria. A este res-
pecto, sefiald que en Espaia, si bien la
lucha contra los TCA esta siendo trans-
versal, es aun insuficiente, con implan-

taciéon de medidas especificas solo a

nivel autonémico -aunque con desigual

desarrollo en funcién del territorio-.
Ciudadanos finalizé su presentacion

afirmando el problema real que consti-

tuyen los Trastornos de la Conducta

Alimentaria (TAC) para miles de ciuda-

danos, perpetudndose en la actualidad

por las exigencias estéticas impuestas
por la publicidad y la moda, y puso de
relieve la importancia de la Educacién
para la Salud, la concienciacién de los
ciudadanos, la coordinacion con los
profesionales sanitarios y educativos,
asi como la mejora de la regulacién pu-
blicitaria para ayudar a combatir éstos.

Por este motivo, presenté su Proposi-
cién No de Ley que, tras su debate, que-
d6 aprobada con un texto transaccional
por 23 votos a favor y 14 abstenciones,
quedando redactada tal y como recoge-
mos a continuacion:

“El Congreso de los Diputados insta

al Gobierno a:

1. Llevar a cabo las medidas legales
oportunas para que toda publicidad
en la que aparezcan personas cuyas
caracteristicas hayan sido modifica-

das mediante técnicas digitales, total
o parcialmente, sefiale de manera
explicita, en el mismo anuncio, que
se ha producido dicha modificacion
de manera que sea perfectamente vi-
sible por los potenciales comprado-
res y/o usuarios del producto.

. Implantar las medidas necesarias a

fin de que toda publicidad relativa a
productos, complementos y técnicas
de belleza deban cumplir con unos
criterios estdandar de veracidad, le-
galidad, honestidad y lealtad con los
consumidores y usuarios pasando
unos filtros adecuados previos a su
publicacion, ya sea en medios escri-
tos, radiofonicos o visuales, sobre
todo en los medios de comunicacion
de titularidad piiblica.

. Estudiar las modificaciones legales

pertinentes para incluir un tipo espe-
cifico en el Codigo Penal que san-
cione las conductas que fomenten los
Trastornos de la Conducta Alimenta-
ria, incluidas la difusion de pdginas
webs “proanorexia” o “probuli-
mia”, a fin de que puedan ser clau-
suradas y se castigue a aquellas
personas que fomenten este tipo de
trastornos. Ademds, dentro del dmbi-
to competencial del Ministerio del
Interior, potenciar las actividades de
especializacion e intervencion de las
Brigadas de Investigacion de Delitos
Tecnologicos para que a través de
las Unidades especializadas en la
bisqueda y localizacion de conteni-
dos perjudiciales y peligrosos se
progrese en deteccion y clausura de



los sitios probulimia y pro-anorexia
y de quienes favorezcan el desarrollo
de Trastornos de la Conducta Ali-
mentaria a través de la distribucion
y publicidad de contenidos relacio-
nados, asi como avanzar, desde el
Gobierno de Esparia en la consolida-
cion y establecimiento de acuerdos
regulatorios con otros paises que
permitan el cierre de sitios localiza-
dos fuera de nuestro territorio.

. Estudiar las modificaciones legales
para regular la actividad de modelo
y limitar su actividad a toda persona
que tenga un Indice de Masa Corpo-
ral inferior a lo cientificamente esti-
mado como «saludable» y establecer
sanciones para las agencias que lo
incumplan. Ademads, llegar a acuer-
dos de autorregulacion con los sec-
tores de la comunicacion, la
publicidad y la moda a fin de cam-
biar la imagen del cuerpo en la so-
ciedad para evitar la promocion de
ideales de belleza inaccesibles y dis-
torsionados, evitar la anorexia y la
bulimia entre la poblacion, asi como
para proteger la salud y promover
los habitos alimentarios saludables.
Entre estos acuerdos se suprimird la
difusion de publicidad que vincule el
estar «en forma» o la felicidad como
sinonimo de delgadez o juventud,
asociados con frecuencia a la prdcti-
ca de ejercicio fisico compulsivo, la
prdctica de dietas restrictivas o al
consumo de productos adelgazantes
ylo que ayuden a mantener el peso.

. Introducir en la Estrategia de Salud
Mental, en colaboracion con el Insti-
tuto Nacional de Estadistica y las
administraciones competentes en
materia de salud, estudios anuales
sobre la incidencia, prevalencia y

evolucion de los Trastornos de la
Conducta Alimentaria en Esparia,
asi como la realizacion de estudios
empiricos dirigidos a identificar fac-
tores de riesgo y proteccion (i.e. fa-
miliares, psicosociales, culturales,
hdbitos de alimentacion, etc.) aso-
ciados al desarrollo y mantenimiento
de los Trastornos de la Conducta
Alimentaria que favorezcan el diag-
nastico temprano y la adecuada in-
tervencion en los tratamientos.

6. Llevar a cabo campariias institucio-
nales desde el Ministerio de Sani-
dad, Servicios Sociales e Igualdad,
ast como implicar a las diferentes
consejerias de salud en las mismas,
a fin de concienciar sobre los ries-
gos del infrapeso y de los Trastor-
nos de la Conducta Alimentaria
para favorecer su deteccion y reduc-
cion de la prevalencia, implicando a
AMPAS y asociaciones juveniles en
las mismas.

7. Promover desde el dmbito educativo,
y con la colaboracion de las Admi-
nistraciones Educativas competentes
y las familias, desde la perspectiva
de Educacion para la Salud y educa-
cion en valores tanto en la infancia
como en la adolescencia, el desarro-
llo de un juicio critico ante las impo-
siciones sociales, la valoracion
hacia el propio cuerpo de los estu-
diantes, ayudar a los menores a de-
sarrollar una idea ajustada de st
mismos, a que reconozcan sus capa-
cidades y sus limitaciones como per-
sonas, asi como a transmitirles la
importancia de saber aceptar erro-
res y aceptar frustraciones.”

La sesion de debate se encuentra dispo-

nible en el siguiente enlace: www.infoco-

ponline.es/pdf/DSCD-12-CO-526.pdf
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El Congreso aprueba acciones para
prevenir la violencia de género digital
entre los jovenes

1 Pleno del Congreso de los Di-
Eputados, en su sesion de 12 de

junio, acordé aprobar con modi-
ficaciones una Proposicién no de Ley
presentada en abril de este mismo afio
por el Grupo Parlamentario Popular, re-
lativa a la prevencion de la violencia de
género digital entre la juventud.

En su exposicién de motivos, el Grupo
Popular lamenta que, pese a las distintas
iniciativas que se han emprendido con
el fin de concienciar y sensibilizar a la
poblacion adolescente sobre la violen-
cia de género, la dltima estadistica
anual del Observatorio contra la Violen-
cia Doméstica y de Género del Consejo
General del Poder Judicial “refleja un
incremento de los casos de violencia de
género entre parejas adolescentes”, de-
bido, segtin la presidenta del Observato-
rio, a un inicio cada vez mas temprano
de las relaciones, asi como al uso de las
nuevas tecnologias y las redes sociales
“que son un importante campo de culti-
vo para ejercer una violencia de con-
trol sobre las adolescentes”, al permitir
al maltratador controlar con mucha mds
facilidad a su pareja.

Exponiendo datos tan alarmantes co-
mo los que recoge el Centro Reina So-
fia sobre Adolescencia y Juventud a
través de sus diferentes encuestas -en
los cuales se refleja cémo el 27% de los
jovenes espafioles considera que la vio-
lencia de género es una conducta nor-
mal en el seno de la pareja, y mds del
80% de los adolescentes afirma conocer
algtn caso de malos tratos en parejas de
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su edad-, el PP hacia hincapié en su
propuesta en fomentar la prevencion de
la violencia de género digital, “que se
ceba en mujeres cada vez mds jovenes”,
impulsando que valores como la igual-
dad y el respeto sean los ejes de cual-
quier relacion.

Tras un intenso debate, durante el cual
distintos grupos parlamentarios presenta-
ron diversas enmiendas, la propuesta se
voté en los términos de una enmienda
transaccional presentada por el Grupo
Parlamentario Popular en el Congreso, el
Grupo Confederal de Unidos Podemos-
En Comu Podem-En Marea, el Grupo
Ciudadanos y el Grupo Mixto, quedando
aprobada finalmente con 333 votos favo-
rables, uno negativo y 5 abstenciones, tal
como sigue:

“El Congreso de los Diputados insta

al Gobierno a:

v Seguir impulsando, en el marco del
Plan Director para la Mejora de la
Convivencia y la Seguridad en Cen-
tros Educativos, y en el marco de lo
aprobado en el Pacto de Estado con-
tra la Violencia de Género, la con-
cienciacion y la formacion para la
igualdad tanto de los adolescentes co-
mo de sus padres, madres y docentes.

v Continuar realizando camparias es-
pecificas en medios digitales, utilizan-
do el contexto vital de los propios
adolescentes, para informarles del va-
lor de la privacidad y su relacion con
la ciberseguridad, respetando el mar-
co de lo aprobado en el Pacto de Es-
tado contra la Violencia de Género.



v Reforzar la difusion de recursos de
apoyo, anonimos 'y online, que sirvan
para formular consultas o denuncias.

v Promover sistemas que evaliien las
prdcticas de autorregulacion, desde el
punto de vista de la igualdad, con el
fin de eliminar contenidos nocivos, en
el marco de lo aprobado en el Pacto
de Estado contra la Violencia de Gé-
nero.

v Establecer mecanismos de proteccion
e intensificar camparias en los dmbi-
tos educativos para prevenir el “gro-
oming” o engatusamiento por parte
de adultos para perpetrar delitos
contra los menores (trdfico de porno-
grafia infantil, abusos, chantajes,
etc.) ampardndose en la red.

v Desarrollar una linea de trabajo, en
el marco del Plan Estratégico de
Convivencia Escolar 2017, de pre-

vencion y deteccion de la violencia
de género en los centros educativos.
v Convocar el Observatorio de Convi-
vencia Escolar y dotarlo de medios y
mecanismos para poder hacer efecti-
vas las funciones que le corresponden.
v Promover en los centros educativos
el desarrollo de planes de conviven-
cia escolar que ayuden a prevenir la
violencia de género en centros edu-
cativos, que incluyan formacion, el
respeto y la igualdad entre personas.
v Reforzar y ampliar en materia de
educacion, los valores igualitarios y
la educacion afectivo-sexual obliga-
toria en todos los niveles educativos,
fomentando que los mismos se abor-
den de forma integral (aspectos fisio-
logicos y afectivo-emocionales).
v Incluir, en todas las etapas educati-
vas, la prevencion de la violencia de
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género, del machismo y de las con-
ductas violentas, la educacion emo-
cional y sexual y la igualdad,
incluyendo ademds en los curriculos
escolares, los valores de la diversi-
dad y la tolerancia. Garantizar su in-
clusion a través de la Inspeccion
Educativa.

v Establecer mecanismos que garanti-
cen la aplicacion de protocolos de ac-
tuacion y de mediacion en los casos
de violencia de género en todos los
centros educativos, tanto publicos co-
mo privados o privados concertados.

v Suprimir de los libros de texto y del
material educativo en general aque-
llos contenidos y elementos que per-
petiien un modelo machista.”

La PNL se encuentra disponible en:

www.infocoponline.es/pdf/BOCG-12-

D-372 pdf
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Publicada la Ley de Identidad y Expresion de
Género e Igualdad Social y no Discriminacion
de la Comunidad Autonoma de Aragon

1 pasado 30 de mayo, el Boletin

Oficial del Estado (BOE) publi-

co la Ley 4/2018, de 19 de abril,
de Identidad y Expresion de Género e
Igualdad Social y no Discriminacion de
la Comunidad Autonoma de Aragon,
aprobada por las Cortes aragonesas.

La Ley establece como objetivos prio-
ritarios el reconocer el derecho a la libre
manifestacion de la identidad de género
y erradicar toda forma de discrimina-
cién como consecuencia de dicha mani-
festacion.

En relacion con el reconocimiento del
derecho a la identidad de género libre-
mente manifestada, el texto establece
que en ningln caso serd requisito acredi-
tar la misma mediante informe psicolégi-
co o médico, ni se podrdn requerir
pruebas de realizacion total o parcial de
cirugias genitales, tratamientos hormo-
nales o pruebas psiquidtricas, psicoldgi-
cas o tratamientos médicos para hacer
uso de su derecho a la identidad de géne-
ro o acceder a los servicios o a la docu-
mentacién acorde a su identidad de
género sentida. Asimismo, prohibe tajan-
temente en los servicios sanitarios de la
Comunidad Auténoma de Aragén las te-
rapias de aversion o de conversion de las
manifestaciones de identidad de género
libremente reveladas por las personas.

Con respecto a la atencién sanitaria a
personas trans, se establece que sea la co-
mun prevista para el resto de las usuarias
y usuarios del sistema sanitario, sin que
quepa condicionar el acceso a los servi-
cios ofertados o la prestacion de asistencia
sanitaria especializada a que las personas
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trans, incluidas las menores de edad, pre-
viamente se deban someter a examen psi-
coldgico o psiquidtrico alguno.

En lo que se refiere a las medidas en el
ambito educativo, el texto sefiala, entre
otras muchas, que la Administracién de
la Comunidad Auténoma de Aragén de-
be coordinar los recursos del sistema
educativo y sanitario, y garantizar que
los métodos, recursos educativos y de
apoyo psicolégico, sirvan para efectuar
la posible deteccién temprana de aque-
llas personas en educacién infantil que
puedan estar incursas en un proceso de
manifestacion de su identidad de género
que difiera con el asignado, con el fin de
elaborar con previsién suficiente un po-
sible plan de accién para la mejor inte-
gracién del alumnado en el centro,
tutelar su recorrido por el sistema educa-
tivo y prevenir las situaciones de riesgo
que pongan en peligro el desarrollo inte-
gral de los menores.

Igualmente, pide que se adopten las
acciones necesarias para transformar los
contenidos educativos que impliquen
discriminacion o violencia fisica o psi-
coldgica basadas en la identidad o ex-
presion de género, garantizando asi en
la enseflanza una escuela para la inclu-
sién y la diversidad. De este modo, los
contenidos del material educativo em-
pleado en la formacién del alumnado,
promoveran el respeto y la proteccion
del derecho a la identidad y expresién
de género y a la diversidad sexual.

La Ley establece también la trascen-
dencia de llevar a cabo medidas de pre-
vencion de la discriminacién y apoyo a

la visibilidad de las personas trans, co-
mo colectivo vulnerable. Concretamen-
te, se adoptardn medidas especificas de
apoyo, mediacion y proteccién en los
supuestos de personas menores, adoles-
centes y jovenes que estén sometidas a
presién o maltrato psicoldgico en el dm-
bito familiar a causa de su expresién o
identidad de género.

Tal y como indica en su texto, si, con
frecuencia, las personas trans adultas han
sufrido discriminacién o han sido desa-
tendidas, este abandono es especialmente
grave cuando afecta a los menores de
edad que, por su desproteccién natural y
por su estadio de desarrollo, “sufiren con
mayor gravedad la negativa al reconoci-
miento de su identidad o la desatencion
médica a sus necesidades de afirma-
cion”. Velando por el interés superior de
los menores, la presente Ley les ofrece
amparo frente a toda exclusion, plena
atencidén a sus necesidades sanitarias y
proteccion en el sistema educativo.

El texto de la Ley hace hincapié en la
trascendencia del apoyo psicoldgico al co-
lectivo LGTBIQ, dada la presién social,
familiar y en el dmbito laboral a la que se
ven sometidos, con el fin de que puedan
alcanzar una “mejor autointegracion” en el
proceso de transito, y siempre a requeri-
miento de la persona interesada y sin un
sometimiento a patrones fijos de manifes-
tacion de la sexualidad o de la identidad,
ya que cada persona es Unica en sus carac-
teristicas y vivencias al respecto.

El texto de la ley se encuentra disponi-
ble en: www.infocoponline.es/pdf/BOE-
A-2018-7154 pdf
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Aprobada una PNL para modificar el
régimen de acceso a empleo publico para
los psicologos forenses en la Comunidad

de Madrid

1 Pleno de la Asamblea de Ma-
Edrid ha resuelto aprobar una

Proposicion No de Ley presen-
tada por el Grupo Parlamentario Ciuda-
danos, relativa al rol fundamental que
desempefian los psicélogos forenses
que prestan sus servicios a la Adminis-
tracién de Justicia y sus condiciones de
acceso para el empleo publico.

Como ya informé Infocop en su mo-
mento, Ciudadanos presentaba su ini-
ciativa sefialando la importancia de la
labor de asesoramiento de la Psicolo-
gia Forense a Tribunales y Fiscalias,
reflejada en el trabajo que en la actua-
lidad desempefan los psicélogos y
psicologas y que exige un alto grado
de especializacion en materia de fami-
lia, discapacidad, menores, violencia
sobre la mujer y asistencia a victimas,
tanto en las clinicas médico-forenses,
como en los Juzgados de Vigilancia
Penitenciaria, Juzgados de Familia,
Tribunales Superiores de Justicia, Au-
diencias Provinciales y en la Audien-
cia Nacional.

A este respecto afirmaba que la Psico-
logia, en su vertiente de praxis forense,
estd consolidada “como una verdadera
especialidad, absolutamente necesaria e
imprescindible”, dado que, a su juicio,
garantiza en aquellas materias propias
de su disciplina profesional, el correcto
funcionamiento de la Administracion de
Justicia.

Sin embargo, desde la entrada en vi-
gor del Real Decreto 1429/2002, de 27
de diciembre, la relacion de servicios
profesionales y retribuidos por cuenta
de la Administracién a los psicélogos
forenses se realiza empleando la figura
del personal laboral y de la contratacién
temporal, “a pesar de que con cardcter
general, los puestos de trabajo de la
Administracion se atribuyen a los fun-
cionarios (principio de reserva gene-
ral), y la excepcion, al personal laboral
(principio de limitacion de los puestos
de trabajo en régimen general)” .

Esta situacion, segin el Grupo Ciuda-

danos, provoca la “desprofesionaliza-
cion” del empleado publico y senti-
mientos de inseguridad juridica del
personal laboral que no puede consoli-
dar la fijeza en plantilla con adscripcion
definitiva del puesto de trabajo, ocasio-
nando que se puedan dar situaciones de
privatizacion de los servicios publicos
mediante la externalizacion de los servi-
cios, por lo que el Grupo Parlamentario
consideraba necesario modificar el régi-
men de acceso al empleo publico de la
Comunidad de Madrid, para que los psi-
c6logos forenses que presten sus servi-
cios para la Administracién no lo sigan
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realizando como personal laboral, sino
como personal funcionario, o como tra-
bajadores fijos en plantilla, con adscrip-
cidén definitiva al puesto.

Asimismo, manifestando que actual-
mente no se exige ninglin requisito de
formacion o experiencia especializada en
los procesos de provision de vacantes, se-
leccion y contratacién de psic6logos fo-
renses, subrayaba la importancia de que
en dichos procesos, tanto para la adscrip-
cién a las unidades de valoracion de los
Institutos de Medicina Legal y Ciencias
Forenses como para los Equipos Técni-
cos, queden garantizados suficientemente
los requisitos de formacién especifica,
experiencia y especialidad en las diferen-
tes dreas de actuacion profesional.

Tras debatir la propuesta, la misma ha
quedado aprobada en los siguientes tér-
minos:

“Resolucion para que la Asamblea de
Madrid inste al Gobierno de la Comu-
nidad de Madrid a:

1. Modificar el régimen de acceso al em-

asistencia realmente especializada a
las victimas de violencia de género y
doméstica, menores, familia, perso-
nas con discapacidad y, en general,

......... PUBLICIDAD

pleo publico para los psicélogos foren-
ses que presten sus servicios a la
Administracion de Justicia, estable-
ciendo un procedimiento reglado que
garantice su seleccion especializada y
su carrera, sobre la base de los crite-
rios de igualdad, publicidad, mérito y
capacidad, para establecer un justo
equilibrio entre sus derechos y respon-
sabilidades como empleados puiblicos.

. Modificar los procesos de provision

interna de vacantes, de seleccion de
personal laboral permanente de nue-
vo ingreso, asi como de contratacion
mediante Oferta de Empleo Piiblico
de psicologos forenses, de manera
que se garantice suficientemente una

a todos los ciudadanos.

3. Prever los instrumentos legales que
faculten a la Administracion de Jus-
ticia de la Comunidad de Madrid,
para la planificacion y ordenacion
de sus efectivos y la utilizacion efi-
ciente de los mismos, garantizando
una retribucion acorde a la respon-
sabilidad, importancia y complejidad
del trabajo que desemperian los psi-
cologos forenses al servicio de la
Administracion de Justicia.

La iniciativa aprobada se encuentra

disponible en el Boletin Oficial de la

Asamblea de Madrid (p. 25162) o en

el siguiente enlace: www.infocoponli-

ne.es/pdf/ BOAM_10_00183.pdf
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La Rioja anuncia la incorporacion de un
coordinador especifico de atencion
psicologica en el Sistema de Salud

I pasado 21 de junio, en el mar-
Eco de apertura del IX Congreso

Internacional de Psicologia y
Educacion, celebrado en la Universidad
de La Rioja, la Consejera de Salud de la
Rioja, Maria Martin, anuncié la crea-
cion, el proximo mes de julio, de la fi-
gura de Coordinador/a de Atencion
Psicoldgica del Sistema Riojano de Sa-
Iud, complementario al trabajo especifi-
co de la Unidad de Salud Mental, cuya
labor serd la de coordinar el tratamiento
de todas aquellas personas cuyas pato-
logias no mentales requieran también
de una asistencia psicolégica. Asimis-
mo, coordinara las actividades del resto
de profesionales de la Psicologia, y
prestard apoyo al Servicio de Preven-

cién de Riesgos Laborales para mejorar
la calidad de vida laboral de los trabaja-
dores, optimizando asi el ajuste a la or-
ganizacién y el rendimiento en el
puesto de trabajo.

Maria Martin hizo hincapié en la rele-
vancia de la Psicologia en el dmbito sa-

nitario, manifestando que “la presencia
de los psicologos en los servicios de sa-
lud es importante cuanto mayor es el
nivel de desarrollo del sistema sanita-
rio, y mds integral y mejor el nivel de
atencion que se presta” .

Fuente: Gobierno de la Rioja

Psicofundacion e Instituciones Penitenciarias
se unen para impulsar tratamientos
psicologicos alternativos a la prision

1 pasado 11 de julio, represen-
Etantes de la Fundacion Espafio-

la para la Promocién y el
Desarrollo Cientifico y Profesional de
la Psicologia (Psicofundacién) y de
Instituciones Penitenciarias mantuvie-
ron una reunién para estudiar nuevos

cauces de colaboracién en lo que res-
pecta a la implementacién de progra-

mas psicoldgicos alternativos a la pri-
sion.

Fernando Chacén Fuertes, en ca-
lidad de vicepresidente primero de la
Psicofundacién, junto con el secre-
tario general de Instituciones Peni-
tenciarias, Angel Luis Ortiz
Gonzalez, abordaron asuntos rela-
cionados con la subvencién de pro-

gramas psicoldgicos alternativos a la
prisiéon de cara a reforzar las accio-
nes que vienen desarrolldndose con-
juntamente desde 2017, asi como
valoraron positivamente impulsar la
implementacidén de tratamientos psi-
coldgicos en los propios centros pe-
nitenciarios para facilitar el acceso a
este tipo de terapias.
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La regulacion de la Psicoterapia garantizaria
la seguridad de las personas y la calidad de
las intervenciones - III Jornadas Nacionales

de Psicoterapia

a falta de regulacién de la Psico-

I terapia en nuestro pais, abre las

puertas a que cualquier persona
“trate” problemas tan graves como la
ansiedad, la depresion o a que evalde el
riesgo de suicidio de un posible pacien-
te, sin contar con la cualificacién y la
formacion necesarias, y sin ningin tipo
de garantia profesional.

Esta es una de las conclusiones que se
desprende de las /Il Jornadas de Psico-
terapia, un evento celebrado el pasado
22 de junio, y organizado de forma con-
junta por el Consejo General de la Psi-
cologia -a través de la Divisién de
Psicoterapia (dPsiT)-, el Colegio Oficial
de Psic6logos de Madrid y el Centro de
Ensefianza Superior Cardenal Cisneros
(sede del mismo).

Bajo el lema ;Contra el intrusismo?
Calidad, ética, regulacion e informa-
cion, los asistentes hicieron hincapié en
la necesidad de visibilizar la profesion
para hacer frente al grave problema del
intrusismo en la misma, que “pone en
peligro tanto a pacientes como a profe-
sionales” .

En esta linea, tal y como sefial6 el pre-
sidente del Consejo General de la Psico-
logia, Francisco Santolaya Ochando,
durante el acto inaugural de las Jorna-
das, “el intrusismo es una importante
lacra para la comunidad y, en especial,
para todas aquellas personas necesita-
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das de intervenciones psicoterapéuticas
que les ayuden a superar los trastornos
que afectan a su salud. Cada vez son
mds las personas que ofrecen terapias
psicoterapéuticas sin una formacion re-
glada, haciendo mucho daiio a la profe-
sion”. Atendiendo a esto, indico, “la
poblacion debe tener claro que si quiere
una atencion psicoterapéutica de cali-
dad, debe acudir a un psicologo o psico-
loga”.

Por su parte, el vicepresidente primero
del COP, Fernando Chacén Fuertes,
subray6 la importante evolucidén que
han experimentado las terapias psicote-
rapéuticas en los dltimos afios, consoli-

ddndose en la actualidad, y sefialé la

importancia de que los nuevos ambitos
de las terapias psicoterapéuticas se ba-
sen en los principios éticos y deontol6-
gicos para que sean efectivas,
consiguiendo psicoterapias de calidad
desde una perspectiva humanista.

A pesar de que a nivel europeo, segtin
afirma la Federacién Europea de Aso-
ciaciones de Psicdlogos (EFPA-Europe-
an Federation of Psychologists
Associations), la Psicoterapia es un area
de la Psicologia aplicada practicada por
la profesién de psicologo, y “los psico-
logos que practican la Psicoterapia
cuentan con una formacion que incluye



supervision y poseen competencias de-
mostradas en teorias validadas cientifi-
camente sobre las emociones,
cogniciones y conductas humanas y en
torno a los procesos de desarrollo, es-
tando debidamente capacitados en la
aplicacion cientifica de los métodos de
cambio basados en estas teorias”, en
nuestro paifs se dan una serie de circuns-
tancias que entran en contradiccién ro-
tunda con sus planteamientos.

Estas circunstancias serian: el ejerci-
cio de las funciones propias de la Psico-
terapia sin una formacidn rigurosa que
aporte calidad a las intervenciones —en
algunos casos, por parte de personal
ajeno a la Psicologia-, la escasez de éti-
ca en la préctica profesional, y, princi-
palmente, una falta de regulacion en
nuestro ambito nacional y europeo de la
Psicoterapia que reconozca el papel
central de la Psicologia en ella.

Por este motivo, los expertos en el 4dm-
bito llevan afios insistiendo en la nece-
sidad de regular legalmente la
Psicoterapia, entendiendo por ello que
es imprescindible establecer, como asi
estd sucediendo en diferentes paises de
nuestro entorno, una definicion de com-
petencias, de requisitos de formacion y
de limites en la practica que garanticen
la calidad de las intervenciones y la se-
guridad de las personas que acuden en
busca de ayuda. Asimismo, subrayan la
trascendencia de regularla mds alld de
cémo se encuentra actualmente en el
Sistema Nacional de Salud, ya que con-
sideran que se hace mencién a ella de
manera “muy genérica’ .

De este modo, se podria garantizar la
calidad de las intervenciones, siendo
avalada dicha calidad por una apropiada
formacion tedrica y practica en los fun-
damentos de la Psicoterapia, que serfan

implementados por un profesional ex-
perto en el ambito.

A este respecto, durante la mesa re-
donda Comunicar la Psicologia a nivel
social, la psic6loga Rocio Ramos-Paul,
directora del Centro de Psicologia
Biem, subray¢é la trascendencia de la
formacion, de cara a una buena infor-
macién y a garantizar el tratamiento
adecuado para los pacientes, de modo
que estos sepan a quién dirigirse para su
propia seguridad y tranquilidad.

De acuerdo con lo anterior, Maria Je-
stis Alava Ruiz, directora del centro de
Psicologia Alava Reyes, manifesto la
importancia de proteger a los ciudada-
nos de las “pseudociencias” informan-
do sobre qué es y qué no es la
Psicologia, por ejemplo, cuando se acu-
de a profesionales que se autodenomi-
nan “coachs” o “terapeutas”, dado que
no necesariamente son profesionales
con la formacién requerida.

A lo largo del evento se abordaron di-
versas temadticas de gran interés, como
la presentacién de la Guia de la Telepsi-
cologia, la cual, segtin explic6 la vocal
de la Junta de Gobierno del Consejo Ge-
neral de la Psicologia de Espafia y deca-
na del COP Navarra, Rosa Ramos
Torio, detalla las “nuevas demandas y
los nuevos sistemas de intervencion, me-
diante un procedimiento online”, ofre-
ciendo multiples ventajas, tales como su
aplicacion en tiempo real a contextos
donde intervienen padres, profesionales,
personas con dificultad para acceder a
los servicios psicolégicos, etc., la reduc-
cion del coste del tratamiento o la mejo-
ra del compromiso en el proceso de la
terapia, entre otras.

Entre los diferentes modelos psicote-
rapéuticos aplicados a diversas proble-
mdticas, se abordé la aplicacién de las

terapias psicoterapéuticas sobre las vic-
timas del terrorismo. Para argumentar
su eficacia y utilidad clinica “para los
trastornos emocionales que sufren las
victimas de atentados terroristas a muy
largo plazo” , Maria Paz Garcia Vera,
presidenta de la Divisién 6 y la Task
Force on Terrorism de la Asociacién
Internacional de Psicologia Aplicada,
puso de relieve algunos estudios em-
prendidos en colaboracién con la UCM
y la Asociacién de Victimas del Terro-
rismo (AVT).

Garcia Vera concluy6 manifestando
que “la terapia cognitiva-conductual
centrada en el trauma debe considerar-
se el tratamiento de eleccion. Especial-
mente cuando se combina con técnicas
cognitivas y conductuales para el trata-
miento de los trastornos de ansiedad y
depresivos que se presentan de forma
aislada o comorbida con el TEPT mu-
chos arios después de los atentados te-
rroristas”.

Otros temas acometidos durante las
Jornadas fueron la intervencion psicote-
rapéutica en divorcio con conflicto de
alta intensidad, la psicoterapia indivi-
dual en la esfera de la esquizofrenia y el
espectro autista en adultos, la importan-
cia de la compasidn en terapias de duelo
o la prolongacién y terminacién del tra-
tamiento psicoterapéutico en trastornos
de ansiedad.

Todas estas interesantes ponencias y
mesas redondas que conformaron el en-
cuentro se encuentran disponibles en vi-
deo, y se puede acceder a ellas tanto
desde el canal de Youtube del COP y en
la pagina de las Jornadas:
https://www.youtube.com/channel/UCF
ImNZveLxGKb91UOPGOdbA
http://www .eventos.cop.es/Psicoterap-
1a2018/#videos

INFOCOP
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Celebradas las V Jornadas Nacionales de
Psicologia del Deporte

os dias 1 y 2 de junio se celebra-
I ron en Valencia las V Jornadas
Nacionales de Psicologia del
Deporte, organizadas por la Divisién de
Psicologia de la Actividad Fisica y el
Deporte (PACFD), en las que se abor-
daron diferentes temas que afectan al
ejercicio profesional del drea.

Asi, y tras la Ponencia inaugural titu-
lada Después de la Division profesional
v la acreditacion: ideas de futuro im-
partida por Enrique Cantén Chirive-
lla, responsable de la Divisidn, se
trataron diferentes asuntos como las for-
mas de practicar la psicologia del de-
porte y las acreditaciones, o la
regulacién profesional del deporte en
Espaiia, debatidas en forma de mesas
por los asistentes.

También se introdujeron otros temas
de la disciplina, tales como la especiali-
dad en el contexto internacional, la in-

sercidn laboral y las condiciones de tra-
bajo y el intrusismo y la mala praxis, te-
mas expuestos por los miembros de la
Junta Directiva de la Division.

A estas Jornadas internas de la Divisién
asistieron un total de mas de 70 colegiados
de las diferentes comunidades autonomas,
que participaron activamente en el desarro-

i

llo de las comunicaciones y actividades.

Durante el transcurso de las Jornadas se
celebro el IV encuentro anual interterri-
torial de la Division al que asistieron los
coordinadores del drea de Psicologia de
la Actividad Fisica y el Deporte de los
diferentes COPs, discutiendo las lineas
de trabajo para el drea.
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Cantabria

CURSO DE INTERVENCION
PSICOLOGICA CON
PROFESIONALES QUE
TRABAJAN EN
EMERGENCIAS

Los pasados dias 9 y 10 de junio, se
celebr6 en la sede del COP Cantabria el
curso Intervencion psicologica con pro-
fesionales que trabajan en emergen-
cias, a cargo de Natalia Ruiz Lorenzo,
psicéloga experta en crisis, emergencias
y catastrofes.

El objetivo, dentro del Plan de Forma-
cién del Area de Emergencias, era ofre-
cer formacion continua a los miembros
del Grupo de Intervencion Psicoldgica
en Emergencias y Catdstrofes, asi como

formar en estrategias de autocuidado y
resistencia en el entorno profesional de
emergencias, al conjunto de profesiona-
les de la psicologia, que desarrollan su
labor en contextos de crisis y situacio-
nes de alto impacto psicoldgico.

El curso se planted a partir de conteni-
dos tedricos especificos, que fueron lleva-
dos a la préctica desde una metodologia
activa y participativa, permitiendo la inte-
gracion de conceptos.

Unai Santamaria Crespo
Coordinador del GIPEC.

Isabel Diego Rivas

Vocal de la Junta de Gobierno del
COP Cantabria

Natalia Lorenzo Ruiz, abajo izquierda, junto con parte del GIPEC
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La Rioja

TALLER DE FORMACION DEL
GRUPO DE TRABAJO DE
HIPNOSIS

El pasado 7 de julio, tuvo lugar en la
sede del COP La Rioja, un taller sobre
el Modelo de Valencia de Hipnosis
Despierta (MVHD), organizada por el
Grupo de Trabajo de Hipnosis del COP
La Rioja. EI taller fue impartido por
Antonio Capafons Bonet, asistiendo
gran parte de los integrantes del GT de
Hipnosis, ademds de otros colegiados
procedentes de La Rioja, Andalucia y
Cantabria.

Este es el primer taller de formacion
organizado desde la constitucién del
grupo en noviembre 2017, con el objeti-
vo de facilitar una formacién continuada
y de calidad en Hipnosis basada en la
evidencia a los integrantes del grupo, y
resto de colegiados, interesados en la
Hipnosis como técnica sanitaria coadyu-
vante en los tratamientos psicologicos.

Capafons, catedratico de Personalidad,
Evaluacién y Tratamientos Psicolégicos
de la Universidad de Valencia y presi-
dente de la Asociacion para el Avance

INFOCOP
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de la Hipnosis Experimental y Aplica-
da, ilustr6 de forma practica el MVHD,
un modelo que reformula la Hipnosis
Despierta (Wells W.R, 1924), desde un
paradigma socio-cognitivo-comporta-
mental, creando una secuencia estructu-
rada de varios pasos, basada en la
investigaciéon empirica y en una técnica
de heterohipnosis y una de Autohipno-
sis Rdpida (AHR) sencilla de aprender
y auto-aplicar en situaciones cotidianas,
sin cerrar los 0jos y manteniendo la
actividad y movimiento pertinente a
cada ocasion.

Enfatiz6, también, la importancia de
desmitificar la hipnosis clinica entre los
profesionales de la psicologia repasando
publicaciones e investigacion existente
en la actualidad y también en castellano.

Noelia Moreno Huerta
Coordinadora Grupo de Trabajo de
Hipnosis del COP La Rioja

A. Capafons y participantes del taller Modelo de Valencia de Hipnosis Despierta organizado por el

grupo de trabajo de Hipnosis del COP Rioja

llles Balears

LA JUNTA DE GOBIERNO
DESIGNA A ANA MARIA
MADRID COMO
REPRESENTANTE DEL COPIB
EN EL OBSERVATORIO PARA
LA IGUALDAD

Los miembros de la Junta de Gobierno
del COPIB acordaron el pasado mes de
abril designar a la vocal de Igualdad y
Género, Ana Maria Madrid, como la
representante del Colegio en los plenos
que celebre el Observatorio para la
Igualdad de la Comunidad Auténoma.

El 6rgano colegiado, asesor y consulti-
vo, creado por el Govern de les Illes Bale-
ars y dependiente del Instituto Balear de
la Mujer, tiene como principales funcio-

N
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MILES DE ARTICULOS DE PSICOLOGIA A TU ALCANCE

www.papelesdelpsicologo.es

entre mujeres y hombres. El objetivo tlti-
mo es que sus conclusiones sirvan para
mejorar la toma de decisiones, la planifi-
cacion y la evaluacién de las politicas
publicas desde la perspectiva de género,
asi como también para determinar qué
actuaciones se tienen que priorizar.

El COPIB es una de las entidades lla-
madas a asesorar y participar activa-
mente en los trabajos que impulse el
Observatorio desde las distintas dreas
de intervencion que se le atribuyen a
partir de lo que dispone el articulo 18
de la Ley 11/2016, de Igualdad de
Mujeres y Hombres. Entre otras funcio-
nes, corresponde a este organismo pro-
poner un sistema de indicadores que
permitan conocer de manera actualizada
la evolucion de las desigualdades de
género y la violencia machista, para su
seguimiento y evaluacidn; analizar la
evolucién y los motivos de la persisten-
cia de las desigualdades entre los géne-
ros y la violencia machista, e identificar
los obstdculos para la igualdad efectiva
entre mujeres y hombres.

EL COPIB PARTICIPA EN EL
CONSEJO DE INFANCIA Y
FAMILIA DE LES ILLES
BALEARS

El decano del COPIB, Javier Torres,
particip6 el 13 de junio en la sesién con-
vocada por el Consejo de Infancia y
Familia de las Illes Balears, 6rgano con-
sultivo dependiente de la Consejeria de
Servicios Sociales y Cooperacion del Eje-
cutivo autonémico. En el turno de palabra
de la citada reunion, Torres traslado a los
asistentes la preocupacion de los profesio-
nales de la Psicologia que trabajan en el
ambito de la Justicia por la revictimiza-
cién que sufren los menores victimas de



abuso y menores inmersos en procesos de
separacion conflictivos, por la dilacién en
la emision de informes periciales motiva-
da por la falta de personal. El decano del
COPIB solicité a los miembros del Con-
sejo que eleven a las instancias pertinen-
tes la urgencia de ampliar las plazas de
profesionales de la Psicologia.

La reunién del Consejo tenia como
objetivo informar de la tramitacion de
las leyes de mediacion de Baleares y de
la de parejas estables. La consejera de
Servicios Sociales y Cooperacion, Fina
Santiago, explicé que se trata de unas
modificaciones de la norma autondémica
actual para adaptarla a los criterios de
las leyes estatales y europeas. Por otra
parte, también se informé del nuevo
decreto de servicios de atencion a per-
sonas inmigrantes.

Fuera del orden del dia, Javier Torres
informé a la consejera y al resto de
miembros del Consejo del ofrecimiento
del COPIB para colaborar en la acogida
de los migrantes procedentes del buque
Aquarius que estaba previsto que llega-
ran a la Isla y garantizar asi su atencion
integral.

PROFESIONALES DEL GIPEC-
MENORCA PARTICIPAN EN
UN SIMULACRO EN EL
AERODROMO MENORQUIN

Profesionales de la Psicologia de Emer-
gencias de Menorca, que forman parte
del GIPEC-IB, participaron el pasado
mes de mayo en un simulacro de aten-
cién a familiares de victimas de acciden-
te aéreo, llevado a cabo en el aerddromo
menorquin. El ejercicio tenia el objetivo
de probar la idoneidad de la nueva Sala
Pregonda, localizada en la planta de Fac-
turacién, como Sala de Familiares, y

ensayar las acciones de la comitiva con-
sular, los profesionales de la Psicologia y
los Trabajadores Sociales.

Coordinados por Maite Ferrero, vocal
de la Junta del COPIB en Menorca, la
mision de los psicologos y psiclogas que
participaron en el simulacro era ofrecer
atencion a los familiares de los pasajeros
del vuelo Menorca-Inglaterra, accidenta-
do durante su aterrizaje, que se concentra-
ban en el aeropuerto a la espera de
noticias de sus allegados. Resolver la
barrera idiomatica fue el mayor obstidculo
del ejercicio, ya que la mayoria de los
figurantes era de nacionalidad inglesa y
no hablaba castellano, ni cataldn. Los pro-
fesionales con dominio del idioma pudie-
ron realizar la intervencién en inglés,
mientras que los que no tenian conoci-
mientos contaron con la colaboracién de
un intérprete del consulado britdnico.

Cabe recordar que el trabajo que desa-
rrollan los psicélogos y psicélogas del
GIPEC en situaciones de emergencias,
catastrofes y crisis es esencial no sélo
atendiendo a los posibles damnificados,
sino también apoyando al resto de inter-
vinientes que acude al rescate ciudada-
no cuando se produce un suceso de gran

Ana Maria Madrid, representante del COPIB en el Observatorio de Igualdad de las Illes Balears
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impacto, que afecta a las emociones de
quienes se ven implicados en ella.

EL COPIB COLABORA EN LA
ELABORACION Y
COORDINACION DEL PLAN
AUTONOMICO CONTRA EL
TRAFICO DE MUJERES Y
NINAS CON FINES DE
EXPLOTACION SEXUAL

El COPIB colabora en la elaboracion
y coordinacién del Plan Autonémico
contra el Trafico de Mujeres y Nifas
con fines de explotacion sexual que
promueve el Govern de les Illes Bale-
ars, a través del Instituto Balear de la
Mujer, con el objetivo de definir, desde
la perspectiva de los derechos humanos,
las principales lineas de trabajo estraté-
gicas, campafias de sensibilizacion y las
lineas de actuacién para la coordinacién
efectiva entre todas las instituciones.

La mesa permanente para la coordina-
cion del citado plan se reunié por vez
primera el jueves 31 de mayo, en un
encuentro que tuvo lugar en la Capilla
del Consulado de Mar y que presidi6 la
jefa del Ejecutivo autonémico, Franci-
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na Armengol. En la reunién se acordé
constituir tres grupos de trabajo especi-
ficos, que centrardn su labor en los
ambitos juridico, social e institucional
para garantizar la proteccion integral a
las victimas.

Tras definir los objetivos, la participa-
cién del COPIB se concreta en puntos
estratégicos como son el disefio y valida-
cién de indicadores de deteccién de vic-
timas de trata y estudios que contribuyan
a la prevencion y sensibilizacién de esta
realidad, asi como a garantizar la efecti-
va proteccion, recuperacion e integracion
sociolaboral de las victimas. Asimismo,
el Colegio trabaja en aspectos concretos
de aplicacion como es el Plan Formativo,
que prevé acciones especificas para dotar
a los profesionales que atienden a las
victimas en primera instancia (Policia
Nacional, Guardia Civil, etc...) de cono-
cimientos y herramientas psicoldgicas
que puedan ayudar en la atencién que
ofrecen a estas mujeres.

Departamento de Comunicacion
Institucional

Colegio Oficial de Psicologia de las
Islas Baleares

Catalunya

GUILLERMO MATTIOLI
JACOBS, NUEVO DECANO
DEL COP CATALUNA

Guillermo Mattioli Jacobs -Doctor
por la Universidad de Barcelona, psicé-
logo especialista en psicologia clinica y
especialista en psicoterapia Europsy-,
ha sido proclamado como nuevo deca-
no del COP Cataluna, al ganar las elec-
ciones que se celebraron el pasado mes
de junio con su candidatura EI COPC
ets tu.

Mattioli encabeza un equipo que tiene
como principales objetivos conseguir
un COP Catalufia mds transparente, mas
agil, mas participativo, mas poderoso y
mads util para todos: colegiados, delega-
ciones y territorios, secciones y grupos
de trabajo. Todo su extenso programa
de accién se llevard a cabo gracias a la
coordinacion con las personas que ocu-
parédn los cargos de la Junta de Gobier-
no del COP Catalufia. Estas son las

Los miembros de la nueva Junta de Gobierno del COP Cataluiia
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siguientes: Guillermo Mattioli, decano;
Laia Rosich, vicedecana; Teresa
Moratalla, secretaria; Roger Ballesca,
vicesecretario; Ona Palau, tesorera;
Dolors Liria, primera vocal, comisio-
nada de desarrollo profesional; Oscar
Pino, segundo vocal, comisionado de
universidad e investigacion; Connie
Capdevila, tercera vocal; Elisa Miccio-
la, cuarta vocal; Jaume Descarrega,
quinto vocal, y Rafael Panadés, sexto
vocal.

El COP Catalufa presenta, asi, su
nueva Junta de Gobierno para los proxi-
mos 4 afios.

PREMIOS XXIX CONCURSO
LITERARIO DE ARTIiCULOS
DE PSICOLOGIA DE LA
DELEGACION DE GIRONA
DEL COP CATALUNYA

El concurso literario de la Delegacion
de Girona del COP Catalunya ha llega-
do este afio a la vigésimo novena edi-
cion, consolidandose como la actividad
mas antigua del COP Catalunya. El
presente 2018, se presentaron 24 arti-
culos de colegiados: 11 de la provincia
de Girona, 12 de Barcelona y 1 de
Tarragona. El jurado destacé que en
esta edicioén se ha incrementado el
nimero de participantes respecto a
aflos anteriores y también ha aumenta-
do la calidad y el espiritu literario de
los textos.

El jurado premid con el primer pre-
mio, dotado con 600 €, el texto La
manada: entre el masclisme i la psico-
patia, de la autora Nuria Tié. El segun-
do premio, de 400 €, recayd en Josep
Soler, por L’etiqueta diagnostica o el
diagnostic de ’etiqueta. Y el tercer pre-
mio, que supuso 300 €, para L’Helena i



I’Agnes: un fragment de vida i afecte.
La voluntat d’integracio dins d’un con-
text residencial, de Raquel Vidal.
Merecieron una mencion especial otros
cuatro textos que el jurado quiso desta-
car: No em necessita. Els senyals d’a-
larma del Trastorn de [’Espectre
Autista durant els primers anys de
vida,de Lourdes Busquets, Marina
Mestres y Julia Mirabell; Noa. Les
quatre mirades de la mania,de Imma
Riu; Records d’un oblit. Tres mirades
que narren la historia d’un procés de
demencia, de Marta Juanola y Sindro-
me del niu i identitat materna. Refle-
xions d’una balena, de Vanessa
Prades.

LA TERCERA EDICION DEL
PSICURT EMPIEZA CON
PASO FIRME SU ANDADURA

La tercera edicién del Psicurt, el
Festival de Cortometrajes sobre Salud
Mental que organiza la Delegacion de
Tarragona del COP Catalufia, empieza
con paso firme su andadura y mantie-
ne el nivel de inscritos del afio ante-
rior. En total, este 2018 se han inscrito
290 cortometrajes, mayoritariamente
en la categoria de cortometraje de fic-
cién -256 inscritos-, pero con una gran
participacién también —con 34 inscri-
tos- en la categoria de cortometraje
documental.

Ademas, el Festival tiene también una
vertiente educativa e incluye otras dos
categorias, Educurt y Educurt exprés,
destinadas a participantes de la comuni-
dad educativa, ya sean de Educacion
Secundaria Obligatoria, Bachillerato o
Ciclos Formativos. En la categoria Edu-
curt se han presentado otros 8 filmes,
mientras que el plazo de inscripcion del

Educurt exprés sigue abierto hasta el 30
de septiembre, ya que esta categoria
debe filmar su cortometraje durante los
dias del Psicurt utilizando unos elemen-
tos y localizaciones concretas que el
jurado hard publicos entonces.

Los 290 cortometrajes presentados a
concurso serdn visionados y valorados
por el jurado encargado de presentar la
seleccion de films finalistas en septiem-
bre. La cantidad de cortometrajes asegu-
ra la calidad de los cortos seleccionados
y, por tanto, que los espectadores tengan
garantizado el mérito artistico en todas
las proyecciones.

La asistencia de publico al festival
Psicurt es gratuita, de modo que a cuan-
tas mas sesiones se asista mas probable
es que se vean los cortometrajes pre-
miados. Informacién y seguimiento del
festival en: http://psicurt.com/es/

Departamento de Comunicacion
Institucional

Colegio Oficial de Psicologia de
Catalunya

Region de
Murcia

SERVICIOS SOCIALES DEL
SIGLO XXI: CONSTRUYENDO
EL CUARTO PILAR

La Jornada celebrada el pasado 25 de
mayo en la Universidad de Murcia en
torno al borrador de la Ley de Servicios
Sociales, presentado por la Consejeria
de Familia e Igualdad de Oportunida-
des, fue un éxito en asistencia y plurali-
dad participativa.

Los organizadores, el Colegio Oficial

de Psicdlogos y el Colegio Profesional de
Educadores Sociales de la Region de
Murcia, invitaron a sus Consejos Genera-
les, incluyendo Trabajo Social. Acudie-
ron, ademads, la Plataforma del Tercer
Sector, la FMRM, los principales parti-
dos politicos de la Asamblea Regional y
la Consejeria.

Refiere Maria Fuster, vocal de Inter-
vencion Social del COP Regién de Mur-
cia, que el dmbito tiene complejos retos
frente al dilema de hacer del mismo un
costoso contenedor residual de prestacio-
nes o coche escoba, al arbitrio de dise-
fios de corto recorrido, asistencialistas o,
por el contrario, plantearse nuevas pro-
puestas organizativas como oportunidad
que lo convierta en un cuarto pilar como
sistema de proteccidn social con res-
puestas de calidad a los problemas de la
ciudadania.

El modelo pasa asi por centralizar su
atencion en la persona: desde la proxi-
midad, acceso universal e integralidad
interdisciplinar para escuchar y atender
a las necesidades que afectan a su vida,
tanto individualmente como de relacio-
nes interpersonales desde sus multiples
dimensiones, entre ellas, de forma espe-
cial y desde nuestra competencia, las
necesidades psicoldgicas adscritas a las
condiciones de desarrollo de autonomia
personal y en comunidad, y la vulnera-
bilidad social.

La apuesta es que la ciudadania
encuentre en los Servicios Sociales una
forma real de hacer sociedad. La respon-
sabilidad politica es maytiscula.

GRADUACION DE LA VI
PROMOCION DE GRADO DE
PSICOLOGIA DE LA UMU

El 28 de junio tuvo lugar el Acto de
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Graduacion de la VI Promocidon de
Grado de la Facultad de Psicologia de
la Universidad de Murcia. Presidi6 el
acto el vicerrector de Profesorado, D.
José Antonio Lopez Pina, que estaba
acompaifiado por el decano y la secreta-
ria de la Facultad, Agustin Romero y
Eduvigis Carrillo; en representacion
del COP de la Region de Murcia acudi6
la decana M?* José Catalan, asi como
las madrinas de la promocién y un
representante de los alumnos.

Se graduaron un total de 154 futuros
psicologos, que estaban arropados por
sus familiares y amigos.

Como novedad en esta ocasion los
alumnos de la VI Promocién de Grado
de Psicologia de la UMU eligieron dos
madrinas, recayendo este honor en
Encarna Fernandez Ros y en Carmen
Godoy Fernandez, elegidas por los
alumnos tanto por su calidad docente
como humana, siendo ambas grandes
profesionales con una implicacién acti-
va en nuestro COP de la Region de
Murcia, siendo Carmen nuestra presi-
denta de la Comisién Deontoldgica,
habiendo formado parte de la misma
afios atrds Encarna.

Acto de imposicion de becas de la VI Promocion de Grado en Psicologia de la Universidad de Murcia

E INFOCOP

Por parte de la decana del COP de la
Region de Murcia se felicité a los nue-
vos egresados, se les hizo entrega de un
ejemplar del Cédigo Deontoldgico, para
que les sirva de guia en el ejercicio de la
Psicologia y se les abrié el Colegio
como pilar esencial para su formacion
continua y apoyo profesional. Se les
recalcé especialmente la importancia del
rigor en la aplicacioén de la Psicologia y
el trabajo conjunto de la profesion contra
el intrusismo y en pro de la buena praxis
profesional.

FORMACION DE
FORMADORES EN
PROGRAMAS DE
SENSIBILIZACION POLICIAL
EN SALUD MENTAL

El COP de la Regién de Murcia y la
Fundacién Cattell Psicélogos ponen en
marcha un proyecto de formacién y
sensibilizacion para el abordaje de
actuaciones policiales ante personas con
enfermedad mental. Este proyecto, lide-
rado por M* Nieves Martinez Hidalgo,
se inicid en 2016, enmarcandose como
una de las tres estrategias principales de

lucha contra el estigma: Sensibilizacién
y educacion dirigida a agentes sociales
clave.

La desinstitucionalizacion y la vuelta
a la comunidad de las personas con
enfermedad mental, junto con el
aumento de la prevalencia de los pro-
blemas de salud mental, han llevado a
una mayor interaccién entre personas
con enfermedad mental y agentes de
policia. La formacion que reciben en las
academias de policia para identificar y
tratar con personas con enfermedad
mental es muy escasa, a pesar de que se
han convertido en los profesionales que
responden en primera linea ante perso-
nas en crisis. El objetivo del programa
consiste en mejorar las interacciones
entre los agentes y las personas con
enfermedad mental.

En la fase inicial de este proyecto, se
reviso la literatura existente y se evalua-
ron las necesidades reales de formacion
del cuerpo de policia de la Region de
Murcia. El proyecto incluye un curso
dirigido a psicélogos, que se inicia en el
COP de la Region de Murcia el 19 de
octubre, y que capacitard a estos profe-
sionales como docentes para el curso de
formacién y sensibilizacién que se
implementard de forma pionera en
febrero de 2019 a un total de 600 agen-
tes de policia.

EL GRUPO DE TRABAJO DE
COACHING EN EL UcAmM JoB
DAY 2018

El Grupo de Trabajo de Coaching del
COP de la Region Murcia ha participa-
do en el UCAM JOB DAY’18 que la
Universidad Catélica San Antonio de
Murcia celebré los pasados 14 y 15 de



mayo. Fue Diego A. Yepes Fernandez
quien, como experto en RR.HH., repre-
sent6 nuestro colegio en Cartagena,
moderando las brillantes intervenciones
de directores de RR.HH., de REPSOL,
Ministerio de Defensa y otras importan-
tes empresas en la Mesa Redonda
Empresa, empleo y oportunidades, lar-
gamente aplaudida por mas de 200 estu-
diantes.

En el Campus de Murcia, Armando
Galian, M® José Lombarte, M?* del
Carmen Lépez, Maria Pérez y Nativi-
dad Gémez, alumnos egresados del
Ciclo Avanzado de Psicologia Coa-
ching’17, aspirantes a la Acreditacion
como Psicélogos Coaches y miembros
activos de este Grupo de Trabajo, ofre-
cieron una mds que satisfactoria muestra
de Coaching Exprés a 26 voluntarios,
con una valoracion media de 9,4 sobre
10 realizada por los usuarios de este
servicio. La coordinacidén corrié a
cargo de Domingo Gonzalez Diez y
Diego Yepes, y la organizacion de
Roberto Crobu y Laura Wilkis. El
éxito fue rotundo como muestran algu-
nos comentarios: “Me ha ayudado a
aclarar mis objetivos y la manera de
organizarme, ver las opciones que
tengo y como afrontar las posibles
dificultades que se me presenten”, “ha
sabido captar rdpidamente la natura-
leza de mi meta personal. Ha sabido
devolverme la informacion de forma
objetiva y “traducir” mi plan de
accion a algo real y medible. Me ha
aportado vision sobre mis propios
objetivos y me ha ayudado a hacerlo
real y realizable.”

Pilar Gandia Herrero
Vocal de Imagen y Difusion de la
Profesion del COP Region de Murcia

N\ / Las Palmas

FRANCISCO SANCHEZ
EIZAGUIRRE, REELEGIDO
DECANO DEL COP LAS
PALMAS

La candidatura liderada por Francisco
Javier Sanchez Eizaguirre, bajo el lema
Candidatura Por la Identidad Profesio-
nal de la Psicologia ha sido elegida para
dirigir los pasos del COP Las Palmas.

Sénchez Eizaguirre, que revalida su
cargo por cuarta vez consecutiva, se
present6 a las elecciones acompafado
por Cristina Sanchez, Yashmina
Velazquez, Eugenio Pasamontes, Vir-
ginia Suarez, Maria del Pino del
Rosario, Patricia Silva, Maria Jesus
Armas, Isabel Santana, Tomas San-
chez, José Antonio Campo, Maria del
Roser Domenech, Carlos Rodriguez-
Valdes, Evelyn Hernandez, Silvia de
la Rosa y Amanda Celis Ekstrand.

En el proceso electoral participaron
410 colegiados. La plancha ganadora

La nueva Junta Directiva encabezada por Sanchez Eizaguirre

INFOCOP E

obtuvo 262 votos, frente a los 122 de la
candidatura alternativa.

Segin destaco el ganador, “los cole-
giados han sabido valorar la experien-
cia frente a los grandes retos a los que
nos enfrentamos como profesion, asi
como el trabajo realizado durante estos
liltimos cuatro aiios”.

Sénchez Eizaguirre aclardé que “este
equipo seguird por el camino que traza-
do: impulsar la formacion de los profe-
sionales, fomentar las relaciones con
otros colegios profesionales, asi como
acercar la profesion a los ciudadanos a
fin de dar a conocer qué es y de qué se
ocupa la psicologia”.

El decano quiso dar las gracias a todos
los colegiados que han depositado su
confianza en €l y en su equipo, y agra-
decid a los miembros salientes de su
Junta el apoyo y el esfuerzo realizado
en los tdltimos afios.

EL COP LAS PALMAS
APUESTA POR LA
FORMACION ON-LINE

El COP Las Palmas ha puesto en mar-
cha un curso on-line que bajo el epigra-
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fe Trastornos del Sueiio en Nifios, Jove-
nes y Adultos, pretende acercar a los
profesionales interesados los recursos
conceptuales y metodolégicos para
comprender la naturaleza de los diver-
sos trastornos del suefio.

El curso, que surge del convenio de
colaboracion entre el COP Las Palmas y
el Grupo Albor Cohs, lleva a cabo, tam-
bién, procesos de evaluacion e interven-
cién con nifios, adolescentes y adultos.

Esta oferta formativa ofrece al alum-
nado tutorias vias correo electrénico y
videoconferencias, a través de las cua-
les puedan cursar las dudas y opiniones
que les surjan a fin de profundizar y
mejorar en los conocimientos.

El curso estard en la plataforma online
Moodle Aula Virtual de Psicologia
Aplicada del COP Las Palmas hasta
junio de 2022 y tiene una duracién de
25 semanas.

Con esta formacién el COP Las Palmas
demuestra no solo su compromiso por la
ampliacion y profundizacion de los
conocimientos de los profesionales de la
psicologia sino por las nuevas tecnologi-
as puestas al servicio de la formacion.

La matricula cuenta con una subven-
cién del 85% por parte del COP Las
Palmas y se realiza a través de la web
del Colegio: https://www.coplaspal-
mas.org

PSICOLOGIA A DOMICILIO:
UNA NUEVA FORMA DE
ATENDER PACIENTES

El COP Las Palmas ha celebrado el
curso Como ser psicologo a domicilio,

para promover el desarrollo de compe-
tencias y habilidades para el desarrollo
de la psicologia a domicilio desde una
perspectiva asociada al emprendimien-
to, considerando la realidad y necesida-
des sociales actuales.

Este curso fue impartido por la funda-
dora y directora de Apoyo Psicolégico
en Casa, una red de profesionales de la
Psicologia que realizan las intervencio-
nes en el propio domicilio de las perso-
nas, Natalia Pedrajas.

Este tipo de terapia, a diferencia de la
tradicional, se lleva a cabo en casa del
cliente, asi que la intervencion psicold-
gica a domicilio combina algunos bene-
ficios tanto de la terapia online como de
la terapia presencial cldsica que se reali-
za en consulta.

En esta linea, Pedrajas fue la respon-
sable de acercar al alumnado, cuales
son las principales problemas que se
demandan mds en el domicilio, qué tipo
de problemadtica no se debe atender en
el domicilio, ventanas y riesgos de este
tipo de atencion.

Asimismo, Natalia Pedrajas explic6 a
los colegiados inscritos en este curso
qué habilidades y competencias emo-
cionales debe tener el profesional a
domicilio.

EL COP LAS PALMAS Y EL
COP ARAGON FOMENTAN
LA FORMACION Y LAS
RELACIONES
PROFESIONALES

El COP Las Palmas continda con la
ronda de contactos con el resto de entida-

@nr-ocm' .
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des colegiadas de Espafia para suscribir
convenios de colaboracién encaminados
a favorecer la practica y el ejercicio de
los profesionales de la psicologia.

En esta ocasion, el decano del COP Las
Palmas, Francisco Javier Sanchez
Eizaguirre, acudi6 a la capital aragone-
sa para reunirse con su homoéloga Lucia
Tomas y editar un acuerdo que beneficia
a ambas entidades. El encuentro sirvid,
ademds, para reeditar el hermanamiento
entre las dos entidades que constata la
“undnime decision de mantener relacio-
nes de amistad, union y fraternal her-
mandad para conseguir el progreso, el
desarrollo y el bienestar de ambos cole-
gios y sus colegiados”.

El convenio suscrito por ambos repre-
sentantes busca fomentar la formacion
continuada de sus colegiados mediante
el intercambio de medios materiales y
humanos.

De este modo se fomentard la organiza-
cién de cursos formativos y actividades
cientificas dirigidas tanto a estudiantes
como a profesionales, la participacién en
proyectos académicos y tecnoldgicos, asi
como programas de investigacion.

Sanchez Eizaguirre y Lucifa Tomds han
acordado, igualmente, la cooperacion
conjunta en programas de formacién de
colegiados y de personal académico y el
asesoramiento muto en todo lo relaciona-
do con actividades o programas formati-
vos y de investigacion.

El concierto entre ambos organismos
permitird, ademds, que puedan compar-
tir medios materiales como los fondos
de la biblioteca, las suscripciones a los
boletines, revistas especializadas y
diversas publicaciones.

Gabinete de Comunicacion
COP Las Palmas
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Principado
de Asturias

EL GRUPO DE
INTERVENCION
PSICOLOGICA EN
EMERGENCIAS DEL COP
PRINCIPADO DE ASTURIAS
REALIZA PRACTICAS EN
AMBULANCIAS

El Grupo de Intervencién Psicologi-
ca en Emergencias y Catdstrofes
(GIPEC) del COP Principado de Astu-
rias, en su afan de formarse de manera
continua en el drea de las emergen-
cias, ha realizado précticas en ambu-
lancias con el fin de vivir desde los
primeros momentos de activacion, las
distintas emergencias que suceden en
el dia a dia. El objetivo fundamental
de este tipo de formacidn es que los
integrantes del GIPEC adquieran un
bagaje formativo-vivencial, que anada
profesionalidad y calidad a las inter-
venciones en situaciones de emergen-
cias o catdstrofes. Para la realizacion
de estas practicas se firmé un conve-
nio entre el COP Principado de Astu-
rias y TRASINSA S.L., empresa que
gestiona el transporte sanitario en
Asturias. Las préacticas se realizaron
en ambulancias dedicadas al transpor-
te colectivo, a las altas hospitalarias y
traslados individuales, y a los servi-
cios de urgencias. Los 16 integrantes
del GIPEC que participaron en esta
actividad, rotaron por distintas ambu-
lancias en varios turnos durante el mes
de marzo. De esta manera se han podi-
do conocer distintas situaciones rela-

cionadas con las urgencias vy

emergencias, y potenciar determinadas
habilidades para un adecuado manejo
de las mismas. La valoracién que han
hecho los participantes en esta activi-
dad ha sido muy positiva.

MIERCOLES PSICOLOGIA
EDUCATIVA

La Comisién de Psicologia Educativa
del COP Principado de Asturias, orga-
nizé un ciclo formativo de conferen-
cias, entre marzo y junio, donde se
profundizé sobre diversos modelos de
intervencién con el alumnado que pre-
senta Necesidades Educativas Especia-
les y Necesidades Especificas de
Apoyo Educativo. La propuesta forma-
tiva se realizdé desde una perspectiva
inclusiva, que pretende aumentar la
participacion de este alumnado y plan-
tearse la atencion a la diversidad como
una riqueza para apoyar el aprendizaje
de todo el alumnado. Se realizaron
sesiones mensuales. La participacion y
el grado de satisfaccion de los asisten-
tes fueron muy altos. Las sesiones han
dado respuesta a las expectativas y
objetivos propuestos y el debate surgi-

do ha permitido la reflexion, el inter-
cambio de buenas practicas y el anali-
sis de algunas de las dificultades con
las que se encuentran muchos de los
profesionales, tanto desde la practica
privada, como desde los servicios de
orientacion, para aplicar modelos de
trabajo eficaces, que alcancen al alum-
nado, al centro y a las familias. Estas
reflexiones, siempre enriquecedoras,
animan a la Comisién a continuar con
un trabajo de formacién continuada
que siga motivando el conocimiento y
la aplicacién de modelos inclusivos.
La actividad ha sido acreditada con 1
crédito por la Consejeria de Educacion
y Cultura de Asturias. Las conferen-
cias impartidas por varios colegiados
del COP Principado de Asturias han
sido: La dislexia: un abordaje inclusi-
vo; Intervencion en contextos educati-
vos en trastornos de la conducta desde
una perspectiva inclusiva; Modelos de
inclusiva en AACC
(alumnado de alta capacidad) y Pre-
vencion e intervencion para inclusion
del alumnado TEA.

intervencion
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Integrantes del GIPEC del COPPA en las practicas realizadas en ambulancias
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FORMACION EN
PSICOLOGIA JURIDICA
DESDE EL COP PRINCIPADO
DE ASTURIAS

Ante el éxito de los 8 Seminarios de
Iniciacién y actualizacién en Evalua-
cion Psicologica Forense, Civil y
Penal, realizados durante el afio 2017,
la Comisién quiere seguir ofreciendo
formacién a los psicélogos que se ini-
cian en la psicologia juridica y a los que
quieren tener mayor conocimiento del
area. Dentro de las mds recientes ten-
dencias del area de familia, destaca la
aparicién de la figura del denominado
Coordinador de Parentalidad, por lo que
se tiene previsto organizar un curso
completo al respecto, con docentes de
ambito estatal en los meses finales del
afio en curso. Se anunciara conveniente-
mente.

Roberto Secades Villa
Secretario del COP Principado de
Asturias

Madrid

CINCO DE LAS REVISTAS
QUE EDITA Y COEDITA EL
COLEGIO HAN SIDO
INCLUIDAS EN LA ELITE
MUNDIAL DE LAS REVISTAS
CIENTIFICAS

Las revistas Journal of Work and
Organizacional Psycychology, Psycho-
social Intervention y Clinica y Salud,
han sido incluidas por primera vez en su
historia en el Journal of Citations
Reports. Junto con la Spanish Journal

E INFOCOP

of Psychology y la European Journal of
Psychology Applied to Legal Context,
con la inclusion de estas tres revistas en
el ISI, ya son cinco revistas, editadas y
coeditadas por el Colegio, las que estan
indexadas en esta base de datos, lo que
convierte a nuestra institucién como la
entidad editora de revistas de Psicologia
mds reconocida a nivel internacional en
nuestro pais, superando a otros Cole-
gios de Psicélogos, Universidades, o
Asociaciones que editan revistas cienti-
fico-profesionales de Psicologia.

Sin duda, esta noticia, por la que el
Colegio lleva trabajando desde hace
muchos afios, es un hito para la divulga-
cion de la Psicologia cientifica-profe-
sional en nuestro pais.

El Journal of Citations Reports ha
publicado la lista actualizada de revis-
tas espafiolas de Psicologia con factor
de impacto, en las que se incluyen
estas cinco revistas. Este listado, que
se elabora periédicamente basandose
en el recuento de las citas bibliografi-
cas que los articulos publicados reci-
ben en las diferentes publicaciones, se
ha convertido en una herramienta de
obligada referencia en el drea de la
investigacion internacional, al propor-
cionar informacion relativa al impacto
y la relevancia de las principales revis-
tas cientificas del campo de las cien-
cias aplicadas y sociales.

El Colegio se ha convertido en la
mayor editorial de revistas de Psicolo-
gia en nuestro pafs, por el nimero de
revistas editadas ya que actualmente
edita un total de trece revistas, ocho de
ellas como dnico editor, y las otras
cinco como coeditor con distintas enti-
dades.

LA PSICOLOGIA ESTUVO
PRESENTE EN LA FERIA DEL
LIBRO

La Psicologia ha estado, un afo mas,
muy presente en la 77 edicion de la
Feria del Libro de Madrid 2018,y que
fue visitada por mas de 2 millones de
personas.

Promocion de la Mediacion

Soluciones a Conflictos, Institucién de
Mediacion del Colegio estuvo presente
en la Feria participando, junto con otras
entidades, en el proyecto de la Asocia-
cién Pactum que tiene como objetivo
promocionar y divulgar la mediacién y
la gestion positiva de conflictos.

Durante la Feria se repartieron gratui-
tamente ejemplares del libro “Cuentos
de Mediacion III*“ y se desarrollaron las
siguientes actividades:

v Teatro foro de una obra que trat6 el
tema del cyberacoso en recinto edu-
cativo.

v Pequefias representaciones teatrales
de casos, adaptdndola a un formato
atractivo para fomentar la interaccion
y el dinamismo de la actividad.

v Cuenta-cuento del cuento ganador del
Concurso de la tercera edicion (2018)
Ovejas Desparejadas a cargo de las
Duendes de la Mediacion.

v Dindmica del juego de recogida de
ideas clave del cuento.

v Representacion teatral del cuento
ganador del Concurso de la segunda
edicion (2017) Entre Fogones.

Firma de libros

Numerosos colegiados y colegiadas de
Madrid han estado presentes firmando
ejemplares de sus ultimos libros publi-
cados y promocionando la Psicologia



entre los miles de personas que se acer-
caron a conocerles y mostraron su inte-
rés por nuestra profesion.

CONVENIO DE
COLABORACION CON LA
UNION DE FEDERACIONES
DEPORTIVAS MADRILENAS
(UFEDEMA)

El decano del Colegio, Fernando Cha-
con, y el presidente de la Union de Fede-
raciones Deportivas Madrilefias
(UFEDEMA), Vicente Martinez, han
firmado un convenio de colaboracion
para desarrollar la Psicologia del Deporte
entre las 61 Federaciones Deportivas de
la Comunidad de Madrid, 14.000 clubes
y més de medio millén de deportistas.

A través de este convenio se realizaran
diferentes acciones:

v Promover la formacién y la incorpo-
racion al mercado laboral deportivo
de los colegiados.

v Trabajar conjuntamente en fomentar
la creacion de equipos multidiscipli-
nares en las federaciones deportivas
madrilefias y sus clubes integrantes.

v Establecer un marco de prestacion de
servicios de los colegiados para fede-
raciones, técnicos, clubes, deportis-
tas, arbitros, comisarios y cualquier
otro colectivo de profesionales del
deporte que requieran los mismos.

v A través de este convenio entidad trata-
rd de concienciar sobre la importancia
de incorporar a los y las profesionales
de la psicologia en equipos técnicos
deportivos multidisciplinares de clubes
y federaciones.

Asimismo, el Centro de Ensefianzas
Deportivas de UFEDEMA ofrecera des-
cuentos a colegiados en aquellos cursos
que puedan abordar aspectos de Psico-
logia deportiva.

EL COLEGIO CELEBRA EL
DESARROLLO DE LA
PROFESION EN EL
TRANSCURSO DE LA XXV
NOCHE DE LA PSICOLOGIA
DE MADRID

El COP Madrid celebr6 en el Casino
de Madrid la XXV Noche de la Psicolo-
gia de Madrid. Esta celebracion contd
con la colaboracién de Markel Interna-
cional y la correduria de seguros Bro-
ker’s 88.

En ella se dieron cita cerca de 200 per-
sonas representantes del mundo acadé-
mico, instituciones, medios de
comunicacion, de la Administracion
Central, Autonémica y local, del Poder
Ejecutivo, Legislativo y Judicial, psicé-
logos e invitados, con el objetivo de
conmemorar el desarrollo de la Psicolo-
gia en la Comunidad de Madrid.

Durante el acto, se hizo entrega de las
diferentes distinciones del Colegio:

v Menciones Honorificas del Colegio a:
Miguel Angel Santed y La Guardia
Civil (Servicio de Psicologia y Sec-
cién de Analisis del Comportamiento
Delictivo).

v 25 edicion del Premio de Psicologia
«Rafael Burgaleta» a: Fatima Prieto,
José Antonio Leén, José Angel
Martinez y Olga Sara Jastrzebska.

v 36° Premio de Periodismo:

v Premio a la Mejor Labor de Divul-
gacion: al programa de la Cadena
Ser A vivir que son dos dias que
dirige Javier del Pino.

v Primer Premio a: Isabel Serrano.

v Premio de Comunicacién a: Bar-
bara Zorrilla.

v Accésit Honorifico a: Luis
Muifio.

v 3% Premio «Psicologia y Solidaridad»
a la Fundacién Europea por las Per-
sonas Desaparecidas (QSD global).

Para clausurar la celebracion, el presi-
dente del Colegio, Fernando Chacén,
tomo la palabra y agradecié a todos los
asistentes su presencia a ese acto tan
emotivo para todos los psicélogos de la

Comunidad de Madrid. Destacé asi

mismo los grandes objetivos consegui-

dos durante el dltimo afio y los retos
que afrontarédn el Colegio y a Psicologia
proximamente.
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Javier Martinez
Corresponsal COP Madrid

Premiados en la XXV Noche de la Psicologia de Madrid
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EL COLEGIO DE PSICOLOGIA
DE NAVARRA FIRMA UN
CONVENIO DE MEDIACION
INTRAJUDICIAL CON EL
COLEGIO DE ABOGADOS DE
PAMPLONA

Rosa Ramos, decana del Colegio de
Psicologia de Navarra, ha firmado
recientemente un convenio de media-
cién intrajudicial con Blanca Ramos,
decana del Colegio de Abogados de
Pamplona, por el que ambas profesio-
nes van a comediar en asuntos deriva-
dos del juzgado con el fin de realizar
mediaciones intrajudiciales.

El acuerdo tiene por objetivo poder
prestar de forma conjunta el servicio de
mediacion en los dmbitos civil y mer-
cantil en los partidos judiciales de Pam-
plona y Aoiz. De esta manera, ambas
profesiones, la de Psicologia y la Abo-
gacfa, reconocen la necesidad de traba-
jar conjuntamente en asuntos derivados

del ambito civil y mercantil a través de
la mediacién.

EL COLEGIO DE PSICOLOGIA
DE NAVARRA PARTICIPA EN
UN SIMULACRO DE
ACCIDENTE AEREO EN EL
AEROPUERTO DE
PAMPLONA

El Grupo de Intervencién Psicoldgica
en Situaciones de Emergencias, Desas-
tres y Catastrofes (GIPEC) del Colegio
de Psicologfa de Navarra participé en un
simulacro de accidente aéreo el pasado
17 de mayo, en el aeropuerto de Pam-
plona, realizado dentro del Plan de
Simulacros establecido por AENA y que
fue organizado por el propio Aeropuerto
de Pamplona y el Servicio de Proteccién
Civil del Gobierno de Navarra.

La accion se celebro en la calle Z del
Poligono Industrial Noain-Esquiroz
(ubicado junto al aeropuerto) y se hizo
siguiendo el Plan de Emergencia del
Aeropuerto de Pamplona y el Plan
Territorial de Emergencias de Navarra
(PLATENA). Hasta el lugar del sinies-
tro se desplazaron agentes de Policia

Rosa Ramos y Blanca Ramos, durante la firma del convenio
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Municipal de Nodin, Policia Foral,
Bomberos, Guardia Civil, Policia
Nacional, Servicio Navarro de Salud y
el mencionado GIPEC, junto con perso-
nal de Proteccién Civil y voluntariado
de Cruz Rojay DYA.

Lidia Rupérez, una de las coordina-
doras del GIPEC del Colegio de Psico-
logia de Navarra, resumi6 el papel del
profesional de la Psicologia en estas
intervenciones de emergencia: “Traba-
jamos en aquellos momentos de mayor
incertidumbre y dolor que puede vivir
una persona. Ante tales situaciones de
caos y descontrol, la figura del psicolo-
gola de emergencias resulta fundamen-
tal ya que puede suponer la diferencia
entre una adecuada elaboracion de la
experiencia y el posterior desarrollo de
la sintomatologia postraumdtica” .

TERESA PACHECO IMPARTE
UN CURSO SOBRE LA
CONDUCTA SUICIDA EN
PAMPLONA

Un reciente estudio publicado en Esta-
dos Unidos ha revelado que el indice de
suicidios ha crecido un 25% en menos
de dos décadas en el pais norteamerica-
no, alcanzando la décima posicién como
causa de muerte. Estas estadisticas con-
firman que cerca de 45.000 personas
fallecieron por esta causa en Estados
Unidos solo durante 2016. En Espaia se
estima que 3.600 personas fallecen cada
aflo victimas de un suicidio.

El Grupo de Intervencién Psicoldgica
en Emergencias y Catéstrofes (GIPEC)
del Colegio de Psicologia de Navarra es
consciente de este problema desde hace
afios, y entre sus objetivos de formacién
para poder intervenir en este tipo de
situaciones esta el de analizar las causas



de estas situaciones para poder actuar
de forma mds precisa. Por eso el Grupo
recibié en mayo la visita de Teresa
Pacheco, doctora en Psicologia por la
Universidad Complutense de Madrid,
que durante 15 afios ha trabajado como
psic6loga del Samur y que ha sido
miembro de la unidad de Urgencias del
Ayuntamiento de Madrid.

Pacheco impartié un curso sobre la
conducta suicida que ha tenido por obje-
tivos analizar los factores de riesgo, de
proteccion, precipitantes y sefiales de
alerta, realizar un abordaje practico de
las llamadas de emergencia en crisis sui-
cida, formular un abordaje practico de
las intervenciones de rescate en caso de
crisis suicida y analizar las intervencio-
nes de “postvencion en emergencias”.

NUEVA WEB PARA LAS X
JORNADAS ESTATALES DE
PSICOLOGIA CONTRA LA
VIOLENCIA DE GENERO QUE
TENDRAN LUGAR EN
PAMPLONA EN NOVIEMBRE

El Colegio de Psicologia de Navarra
ha preparado una nueva pagina Web
para informar sobre todo lo que tenga
que ver con las préximas X Jornadas
Estatales de Psicologia contra la Vio-
lencia de Género, que se celebrardn en
Pamplona los dias 23 y 24 de noviem-
bre. En las ultimas semanas, se ha ulti-
mado el programa de participantes y ya
se ha abierto el plazo de inscripcion
para poder asistir a unas jornadas a
nivel nacional que organiza el Consejo
General de la Psicologia de Espana.

La URL de esta Web es la siguiente:
http://www .x-jornadas-psicologia-
violencia-genero.com/

En la pagina Web, con version en cas-

tellano y en euskera, aparece la infor-
macion sobre los objetivos de las jorna-
das, los participantes, las mesas
redondas que se celebrardn, los pasos
que hay que seguir para inscribirse,
informacién sobre cémo presentar pds-
teres, informacion de alojamiento y un
apartado de noticias en el que se infor-
mard de las novedades de las Jornadas y
de noticias relacionadas con los objeti-
vos de estas Jornadas. Ademas, el Cole-
gio de Psicologia de Navarra ha abierto
una cuenta en Twitter (@psicoviolen-
cia) para informar sobre estas Jornadas.

Quien desee mds informacién comple-
mentaria puede escribir un correo electré-
nico a la Secretaria del Colegio de
Psicologia de Navarra (dnavarra@cop.es).

Javier Echavarri
COP Navarra

Bizkaia

1° JORNADA DE
PSICOLOGIA DE LA
ACTIVIDAD FiSICA Y EL
DEPORTE

El Sabado, 19 de Mayo de 2018, la
recién creada Comision de Psicologia
de la Actividad Fisica y el Deporte del
Colegio Oficial de Psicologia de Biz-
kaia, que cumple en Junio un afio de
existencia, dio a conocer a los/as cole-
giados/as su labor en la promocién y la
acreditacion de la profesion de esta sub-
disciplina de la Psicologia. En el discur-
so de apertura, Aitor Fontanes,
responsable de la comision, destaco el
carcter abierto, permeable, en constan-
te evolucion de la misma, con una voca-

cion clara de seguir construyendo los
escenarios adecuados y puentes entre
asociaciones e instituciones para una
mayor presencia con garantias del psi-
c6logo del deporte en los diferentes
colectivos de la sociedad relacionados
con la Actividad fisica y el Deporte.

En la primera jornada de formacién de
la Comision, contd entre otros, con el
respaldo de referentes a nivel local y
estatal como Aitor Ruiz de Luzuriaga,
miembro de Psicokirol y de la asocia-
cién vasca de Psicologia del Deporte,
Enrique Cantén, presidente de la divi-
sién nacional de psicologia del deporte,
Joaquin Diaz, presidente de la Federa-
cion Espafiola de Psicologia del Depor-
te y Jaume Marti, miembro de Junta
directiva de la misma.

Después de darse a conocer la Comi-
sion a nivel interno, la Comisidon con
una mente aperturista, reflexiva, coope-
rativa, respetuosa y ética pretende abrir
proximamente espacios de colaboracion
con los diferentes profesionales del
deporte y la actividad fisica asi como
los colectivos, las instituciones implica-
das en el mismo.

JORNADA - LA GESTION DE
LA EDAD EN LAS
ORGANIZACIONES
ACTUALES

El pasado 24 de mayo, abordamos una
Jornada con un tema candente, de gran
interés y poco estudiado dentro de nues-
tras organizaciones. Contamos con un
excelente profesional especializado en
el tema, Carlos Maria Alcover. La
sesidn estuvo dedicada a ofrecer una
contextualizacion de los cambios socio-
demogréficos actuales, y como estos
estan afectando al mundo del trabajo.
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Se presentaron datos centrados en el
contexto nacional e internacional, asi
como en la casuistica concreta del Pais
Vasco, poniendo de relevancia el alto
indice de envejecimiento de nuestra
poblacién activa.

Una vez analizado el contexto actual y
las proyecciones a futuro, se pasé a des-
granar los nuevos significados de la
edad, el trabajo y el retiro. Pasando por
la comprensién de lo que significa
envejecer, como afecta en las etapas
medias y finales de la carrera laboral, y
la manera en la que estd siendo gestio-
nado por las organizaciones.

En segunda instancia, expuso los
beneficios y las fallas, asi como diver-
sas soluciones para gestion de equipos y
organizaciones intergeneracionales.
Analizando cada una de las caracteristi-
cas de la convivencia entre las diferen-
tes generaciones que convivirdn en el
horizonte 2020.

Una ponencia cautivadora y sugestiva
que nos dejoé una reflexion a todos los
asistentes. Gracias a Carlos Marfa Alco-
ver por el gran trabajo realizado, asi

como por su fluidez y facilidad de
transmision de conocimientos, y gracias
también a todos los asistentes por el
interés mostrado y su participacion acti-
va en la jornada.

3“ EDICION DEL CONCURSO
DE RELATO BREVE

El 21 de junio, se hizo entrega de los
premios del III Concurso de Relatos
Cortos del COP de Bizkaia. Al igual que
el afio pasado hemos contado con un
jurado compuesto por los dos magnificos
escritores, Ibon Martin e Idoia Postigo,
a los que agradecemos su colaboracién y
ayuda en la deliberacion del jurado.

Los/as ganadores en esta ediciéon han
sido:

v 1° premio en castellano: Javier Tava-
rez Bravo.

v 2° premio en castellano: Javier
Gutierrez Igarza.

v 3° premio en castellano: Victor
Arnaiz Adrian.

v 1° premio en euskera: Naiara Oza-
miz Etxebarria.

De dcha. a izqda., Alfredo Ferndndez, decano del colegio, Raiil Sancho y Anfi Ferndndez, miembros
de la Comision, asi como el ponente en el centro, Carlos Maria Alcover, y a su derecha Teresa
Gumucio, (responsable de la comision) Mayte Garcia, Miguel /fngel Mencias (miembros de la
comision) y Jon Pera (secretario de la comision de PTORH)

INFOCOP

v 2° premio en euskera: Belén Picado
Moreno.
En el acto, se hizo lectura publica por
los/as autores/as de los relatos premiados.
Los relatos participantes estardn reco-
gidos en la Web del COP. Tanto los
premiados como todos los demds que
han participado en el concurso.
Queremos agradecer a los/as colegia-
dos/as su participacidon en esta tercera
edicién del concurso y esperamos con-
tar con todos/as vosotros/as en proxi-
mas ediciones.

SORTEO LIBROS IBON
MARTIN & IDOIA POSTIGO

Al igual que el afio pasado y con moti-
vo del III concurso de Relatos Breves
organizado por el Grupo Cultural del
COP Bizkaia, Ibén e Idoia han puesto a
disposicién de todos/as nosotros/as algu-
nos de sus dltimos libros, de los cuales se
sorteardn seis ejemplares de cada uno de
ellos entre los/as colegiados/as interesa-
dos/as en participar antes del 20 de julio a
través de la Web del COP Bizkaia.

Inés Hernanz Noreiia
COP Bizkaia

Castilla-
La Mancha

"\

EL COP CASTILLA-LA
MANCHA CONVOCA BECAS
Y AYUDAS ECONOMICAS
PARA FORMACION Y
DIFUSION DE RESULTADOS
CIENTIFICOS

El Colegio Oficial de la Psicologia de



Castilla-La Mancha ha convocado una
serie de ayudas para econdmicas para
formacion y difusion de resultados cien-
tificos, en el periodo comprendido entre
julio de 2018 y junio de 2019. Dichas
ayudas son las que se enumeran a conti-
nuacion:

1. Ayudas para la realizacién de estu-
dios de postgrado (Méster, Experto y
Especialista Universitario).

2. Ayudas para la presentacion de resul-
tados cientificos sobre Psicologia en
congresos (Ponencias, Comunicacio-
nes, Posters u otras modalidades
equivalentes).

3. Ayudas para la realizacion de cursos
online organizados por el COP Casti-
lla-LL.a Mancha.

4. Premios a trabajos académicos en
titulaciones universitarias oficiales.
Premio al mejor trabajo fin de grado
en Psicologia.

5. Premios a trabajos académicos en titu-
laciones universitarias oficiales. Pre-
mio al mejor trabajo final del Master
en Psicologia General Sanitaria.

6. Premios a trabajos académicos en
titulaciones universitarias oficiales.
Premio a la mejor Tesis Doctoral con
temdtica de Psicologfa.

Se puede obtener mds informacién
de las becas y ayudas en la pdgina
Web del COP Castilla-La Mancha:
www.copclm.com

CELEBRADO EN TOLEDO EL
SIMPOSIO LA ATENCION A
LA DEPENDENCIA.
REALIDAD Y FUTURO, CON
PARTICIPACION DEL COP
CASTILLA-LA MANCHA

Los dias 25 y 26 de junio, Toledo aco-
gi6 la celebracion del simposio La

Atencion a la Dependencia. Realidad y
Futuro, organizado con la colaboracién
de la Consejeria de Bienestar Social, en
el que particip6 la decana del Colegio,
Maria Dolores Gémez Castillo.

Su intervencién se centrd en la revi-
sién del papel y protagonismo de los y
las psicélogas en dicha Ley, desde el
proceso de evaluacién, hasta la comi-
sién que concluye la ayuda pertinente
en cada caso, y es protagonista en cada
vez mds puestos de gestion y desarrollo.

La decana del COP Castilla-La Man-
cha defendi6 la necesidad de la especia-
lizacién para dar una mayor calidad a
todo el proceso y una mejor respuesta a
la persona dependiente, asi como la
necesaria creacion de departamentos de
calidad y seguimiento de los recursos
que se ofrecen a las personas depen-
dientes.

También resaltdé la necesidad de
homogeneizar las respuestas y los crite-
rios en todas las provincias de nuestra
comunidad, la necesidad de filtrar las
demandas y solicitudes, y el necesario
cambio de actitud de toda la sociedad
hacia una poblacion cada vez mas enve-
jecida, pues las ultimas investigaciones

o

SIMPOSIO

¥y el
W* %% LA ATENCION A LA DEPENDENCIA
#,g:-.l SN Realidad y Futuro

sobre autosuficiencia y calidad de vida
y sufrimiento determinan que a mayor
autosuficiencia, mejor calidad.

Para poner de manifiesto todas estas
cuestiones, la decana del COP Castilla-
La Mancha, utilizé un documento que
se puede descargar desde la pagina
Web: www.copclm.com

PLAS MEJORES IMAGENES
DE LA Il FERIA DE LA
PSICOLOGIA DE CASTILLA-
LA MANCHA

Tras el éxito sin precedentes de la /1
Feria de la Psicologia de Castilla-La
Mancha, celebrada entre los dias 23 y
26 del pasado mes de mayo, el COP
Castilla-La Mancha ha querido recopi-
lar y mostrar las mejores imdgenes del
evento, para que aquellas personas inte-
resadas puedan contemplar momentos
de todas y cada una de las actividades
que se han desarrollado.

Por una parte, en la pagina Web del COP
Castilla-La Mancha (www.copclm.com),
se han publicado cuatro galerias fotografi-
cas correspondientes a cada uno de los
dias de la celebracion de la feria.

25y 26 de junio
9 Toledo

A
Momento de la intervencion de la decana del COPCLM, Maria Dolores Gomez Castillo
(a la derecha de la imagen)
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Por otro lado, también se ha elaborado
un video resumen de toda la feria, de
siete minutos de duracidn, en el que se
puede contemplar el desarrollo de las
actividades, casi como si se estuvieran
viviendo en directo, y que también se
encuentra publicado en la Web
www.copclm.com

La Il Feria de la Psicologia de Casti-
lla-La Mancha ha contado con la cele-
bracién de Desayunos-Coloquio,
talleres, exposiciones, charlas y ponen-
cias, asi como con una muestra de acti-
vidades alternativas como Pilates,
Miusica, Danza, Taeckwondo, Cuenta-
cuentos, Tai Chi, Globoflexia, Pintaca-
ras o exhibiciones de Ajedrez, entre
otras.

LA SECRETARIA DEL COP
CASTILLA-LA MANCHA
ASISTE A UNA REUNION
INFORMATIVA SOBRE EL
PLAN DE SALUD MENTAL DE
CASTILLA-LA MANCHA
2018-2025

La Secretaria del COP Castilla-La
Mancha, Maria del Mar Aguilar, asis-
tia, el lunes 4 de junio, a una reunion
informativa sobre el Plan de Salud
Mental de Castilla-LLa Mancha 2018-
2025, que se desarroll6 en Salén de
Actos de la Direccién Provincial de
Sanidad de Albacete.

En ella, la Directora General de Plani-
ficaciéon y Ordenacién e Inspeccion
Sanitaria y la Coordinadora regional de
salud mental del Servicio de Salud de
Castilla-La Mancha (SESCAM), expu-
sieron las lineas y objetivos inmediatos
del Plan.

Algunas ideas que se destacaron son
la corresponsabilidad en la optimiza-

INFOCOP

cion de los recursos para atender a las
personas con problemas de salud men-
tal, la participacion de las instituciones
en este plan, el modelo de trabajo en
red a través de un enfoque integrado e
integral, la humanizacién de la asisten-
cia, la necesidad de incorporar la voz y
la experiencia del paciente en sus pro-
cesos de intervencion y las acciones de
visibilizacién y lucha contra el estigma
social.

Juan Luis Garcia

esponsable de Comunicacion
R ble de C

COP Castilla-La Mancha

Comunitat
Valenciana

LA XII JORNADA DE
PSICOLOGIA, EDUCACION Y
MUNICIPIO CONSTATA LA
IMPORTANTE TAREA DEL
PSICOLOGO/A DE LOS
GGMM

Decenas de profesionales se han reu-
nido en esta cita coorganizada con el
Ayuntamiento de Paiporta, y que este
ano se ha centrado en las Aportacions
de la Psicologia Educativa y Comunita-
ria. Educacion Inclusiva e igualdad de
oportunidades.

Francisco Santolaya, decano de la
Junta de Gobierno del COP Comunitat
Valenciana; Isabel Martin, Alcaldesa
de Paiporta; y Victoria Gonzalez, Psi-
c6loga Municipal del Gabinete Munici-
pal, han inaugurado esta Jornada
celebrada el 18 de mayo. El decano ha
remarcado la importancia de este acon-
tecimiento porque permite “intercam-

biar experiencias y mejorar la atencion
de los Gabinetes Municipales”.

Por la mafana se ha realizado la mesa
redonda La intervencion comunitaria y
psicologica como tarea preventiva,
seguida de la ponencia Como integrar
la investigacion y la innovacion psicoe-
ducativa, por una prdctica profesional
de calidad, impartida por el Catedratico
en Psicologia Evolutiva y de Educacion
en la Universidad de Almeria, Jesus de
la Fuente. El profesor ha asegurado
que “hacer investigacion implica direc-
tamente una mejora de la calidad edu-
cativa y los psicologos, debemos ser
agentes de motor de la investigacion.
Las investigaciones mds recientes nos
dicen que se tiene que trabajar la meta-
cognicion”.

Por la tarde se ha celebrado la segunda
mesa redonda Necesidades educativas y
salud mental infanto-juvenil y la ponen-
cia La mirada en los procesos de la
coordinacion intervencion, impartida
por el Profesor José M* Peird, catedra-
tico de Psicologia Social y de las Orga-
nizaciones de la Universitat de
Valencia. Peiré ha afirmado que “dar
respuesta a las demandas de la socie-
dad, es un ejercicio competencia de
esta profesion”.

M. LLUCH, VICEDECANA 3°
DEL COP COMUNITAT
VALENCIANA: “LA FIGURA
DEL PSICOLOGO/A ES
ESPECIALMENTE IDONEA
PARA ACTUAR COMO
MEDIADOR”

El COP Comunitat Valenciana ha par-
ticipado activamente en la Semana de la
Mediacién organizada por la Generali-
dad Valenciana. Concretamente, el vier-
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nes 18 de mayo, las compafieras Elena
Baixauli, M* Carmen Jiménez y
Elena Gomez, estuvieron informando a
todas aquellas personas interesadas
sobre el perfil y el trabajo que realiza
un psicélogo como agente mediador.

En palabras de Mar Lluch, vicedeca-
na 3* del COPCV vy psicéloga juridica,
“la mediacion es una via que permite a
las personas que tienen un conflicto
resolverlo entre ellas por igual, sin
imposicion de una tercera. Es un proce-
so guiado por profesionales con conoci-
mientos en técnicas de comunicacion,
negociacion y resolucion de conflic-
tos”, pero al estar implicadas personas,
se precisa un experto en conducta, emo-
ciones, motivacion, o habilidades socia-
les. Y es aqui, donde “la figura del
psicologo/a es especialmente idonea
para actuar como mediador”.

Elena Baixauli, especializada en
Mediacién Empresarial afirma que
“como elemento extrajudicial es una
buena herramienta” que permite
aumentar el bienestar psicolégico,
encontrar soluciones, y prevenir el
acoso laboral.

Por su parte, Elena Gémez, psicéloga
UMICAS, especializada en Mediacién
Familiar, explica que trabajan “en situa-
ciones donde las personas tienen postu-
ras fuertemente marcadas”. Por ello, su
trabajo debe partir de las necesidades y
los medios de los individuos.

Carmen Jiménez, experta en Media-
cioén Penal, recuerda que en este proce-
so alternativo a la resolucién de
conflictos, “la parte perjudicada puede
ser escuchada y compensada. Aspectos
que no se consiguen a través de una
sentencia”.

EL COP COMUNITAT
VALENCIANA Y LA
SOCIEDAD VALENCIANA DE
MEDICINA PALIATIVA
FORMALIZAN SU
COOPERACION CON LA
FIRMA DE UN CONVENIO
MARCO

El COP Comunitat Valenciana y la
Sociedad Valenciana de Medicina
Paliativa (SVMP) estrechan lazos de
colaboracién a través de un convenio a
través del cual se persigue promover
investigaciones cientificas, realizar
acciones formativas, culturales y de
desarrollo tecnolégico, asi como esta-
blecer normas amplias de actuaciéon de
utilidad para las dos organizaciones.

Francisco Santolaya, como decano
del Col-legi, y Miguel Fombuena, pre-
sidente de SVMP, han firmado este
convenio marco en la sede del COPCV.
En la ribrica, realizada el 5 de junio,
también ha estado presente la compafie-
ra Pilar Barreto, en calidad de vicepre-
sidenta de la Sociedad.

Como organizacién profesional, nos
alegramos de formalizar esta coopera-

cion consciente de las aportaciones que
desde la Psicologia podemos hacer al
campo de la medicina y cuidados paliati-
vos. Un terreno, en el que cada vez mas
profesionales sanitarios y pacientes soli-
citan nuestros servicios. Por ello, y para
seguir avanzando y mejorando la aten-
cién sanitaria, estas acciones en las que
aunamos esfuerzos se hacen necesarias.

EL COP COMUNITAT
VALENCIANA ACOGE LA V
JORNADA NACIONAL DE

PSICOLOGIA DEL DEPORTE

La mesa inaugural de la V Jornada
Nacional de Psicologia del Deporte (1
y 2 de junio), organizada por el Col-legi
y el COP, ha estado compuesta por
Vicenta Esteve, secretaria del COPCV;
Rosa M* Redondo, presidenta del
COP-Extremadura; José Manuel Bro-
tons, de la Concejalia de Deporte de
Valencia; Vicente Montafiana, gerente
COLEF-CV; y Enrique Cantén, coor-
dinador Divisién PACFD.

La Jornada se ha organizado en torno
a una unica conferencia y varias mesas

V4

™
=
F
m
=p)
()
@)
—
—
—J
=
Z
=
™
=
@)

De izqda.. a dcha.: M. Fombuena, P. Barreto y F. Santolaya tras la firma del convenio entre el
COPCYV y la Sociedad Valenciana de Medicina Paliativa
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de debate para hacerla participativa y
otorgar un espacio importante al inter-
cambio de experiencias.

Bajo el titulo Después de la Division
Profesional y la Acreditacion: ideas de
futuro, Cantén ha repasado la historia de
esta especialidad hasta llegar a la actuali-
dad, senalando logros y retos a conse-
guir. “Las Olimpiadas de Barcelona 92
supusieron un punto de inflexion en
cuanto al desarrollo de muchas ciencias
del deporte. Se comenzo a apostar por la
tecnificacion perfilando el marco econo-
mico y legal”. De hecho, en este afio, se
crea la Coordinadora colegial, germen de
la actual Divisién y hoy, el perfil del psi-
cologo/a del Deporte estd extendido y
valorado. Este es, segun el coordinador,
uno de los mayores logros alcanzados.

Tras la conferencia, se han realizado
tres mesas: Formas de practicar Psicolo-
gia del deporte y acreditaciones, Regu-
lacion profesional del deporte en
Espaiia, y La especialidad en el contexto
internacional. El segundo dia, han tenido
lugar las mesas sobre Insercion laboral,
contratacion y condiciones de trabajo e
Intrusismo y mala prdxis. Cantén y M*
Carmen Molés, vocal del COPCV, han
realizado la clausura del evento.

Patricia Vega
Departamento de comunicacion

COPCV

Galicia

ACTUALIDAD
INSTITUCIONAL

v El 28 de mayo tuvo lugar en Santiago
de Compostela, un afio mds, la firma
del convenio de colaboracion para el
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afio 2018 entre el Colexio Oficial de
Psicoloxia de Galicia y la Secretaria
General de Igualdad de la Xunta de
Galicia, que permite el funcionamien-
to de los programas para la atencion
psicolégica para mujeres que sufren
violencia de género (PAPMVX) e
para hombres con problemas de con-
trol de violencia en el dmbito familiar
Abramos o Circulo.

v José Luis Santos-Ascarza Bacariza,
doctor en Psicologia y miembro de la
junta directiva de la Seccién de Psi-
cologia de la Intervencion Social del
COP Galicia, particip6 el 5 de marzo
en representacion del Colexio en una
comparecencia ante la Comisién no
permanente para el seguimiento de
las politicas relativas a la discapaci-
dad del Parlamento de Galicia. All{
se reivindic6 un ajuste entre las poli-
ticas publicas en materia de discapa-
cidad y la realidad demogréfica del
pais.

ACTIVIDADES FORMATIVAS

v El Grupo de Intervencién Psicoldgica
en Catéstrofes y Emergencias celebro
los dias 25 y 26 de mayo, el curso
Intervencion en Trauma, impartido
por Dolores Mosquera Barral, psi-
co6loga especializada en trastornos de
personalidad, trauma y disociacion.

v La Seccién de Psicologia y Salud ha
organizado las siguientes actividades
formativas:

v Los dias 11 y 12 de mayo, tuvo
lugar el curso Introduccion a la
Terapia de Aceptacion y Compro-
miso, impartido Thais Tiana Sas-
tre, psicéloga del Hospital de Sant
Pau (Barcelona). Las personas asis-
tentes adquirieron conocimientos
sobre habilidades propias de la

intervencion psicolégica basada en
la ACT.

v El curso Tratamiento de los trastor-
nos de la conducta alimentaria cro-
nificados, celebrado los dias 1y 2
de junio, e impartido por Rosa
Calvo Sargadoy, psicéloga respon-
sable de la Unidad TCA del Hospi-
tal La Paz (Madrid). Se abord¢ el
modelo de intervencién psicoldgica
en caracteristicas cognitivo-emo-
cionales de pacientes con estos tras-
tornos y sus familiares.

v Los dias 15 y 16 de junio, se celebrd
la Jornada La psicologia clinica
entre la atencion primaria y la aten-
cion especializada, organizada por
la Asociacion de Psicologos Clini-
cos do SERGAS, la Asociacidon
Galega de Psicélogos Internos Resi-
dentes y el COP Galicia. En ella se
incluyé el curso Protocolo PsicAP
para el tratamiento de los trastor-
nos emocionales. Antonio Cano
Vindel, catedratico de psicologia en
la Universidad Complutense de
Madrid y Paloma Ruiz Rodriguez,
médica de familia del Servicio
Madrilefio de Salud, expusieron su
experiencia en la implantacion de la
intervencion en trastornos emocio-
nales en Atencién Primaria.

NUEVA JUNTA DE GOBIERNO
EN EL COP GALICIA

El 22 de mayo fue proclamada una
nueva Junta de Gobierno del Colexio
Oficial de Psicoloxia de Galicia com-
puesta por:

v M? Rosa Alvarez Prada, decana.

v Hipolito Puente Carracedo, vicede-
cano.

v Ana Isabel Martinez Arranz, secre-
taria.



v Sandra Fernandez Rodriguez, vice-
secretaria.

v Miguel Angel Chouza Ponte, tesorero.

v Carmen Gonzalez Pais, vocal.

v Fatima Lopez Rodriguez, vocal.

v Eva Muino Gomez, vocal.

v José Manuel Oreiro Blanco, vocal.

v Marina Ortega Otero, vocal.

v Socorro Rodriguez Holguin, vocal.

v M? Concepcion Rodriguez Pérez,
vocal.

v Victor Manuel Torrado Oubiiia,
vocal.

El nuevo equipo directivo tomé pose-
si6én el 5 de junio, con fuerte voluntad de
mantener una linea estratégica con la pro-
fesion de la psicologia como eje central y
con las siguientes dreas prioritarias:

v Consolidacién de la psicologia en la
sociedad.

v Empleabilidad y lucha contra el intru-
sismo.

v La Psicologia como profesién
imprescindible en el sistema publico.

NUEVOS EQUIPOS
DIRECTIVOS

En mayo se constituyé la primera

Nueva Junta de Gobierno del COP Galicia

junta directiva de la Seccion de Psicolo-

gia del Trabajo y de las Organizaciones

del COP Galicia, conformada por:

v Carlos Montes Pifieiro, presidente.

v José Ortuio Vilurbina, vicepresi-
dente.

v Ana Maria Entenza Vidal, secretaria.

v Antonio Esteban Fuertes Saave-
dra, tesorero.

v José Manuel Campal Fernandez,
vocal.

v José Luis Dominguez Rey, vocal.

v Julio Gonzalez Morandeira, vocal.

v Sandra Iglesias Rodriguez, vocal.

v Paloma Muiioz Diaz-Castroverde,
vocal.

Los retos del nuevo equipo directivo
son potenciar y defender el perfil del
psicélogo/psicologa del trabajo, promo-
ver el intercambio de experiencias en
este dmbito, y velar por la calidad y el
rigor de la préctica profesional.

La Comision Intersectorial de Género
del COP Galicia acaba de renovar su
composicion, y pasa a estar integrada por:
v Fatima Lopez Rodriguez, coordina-

dora.

v M® Begoina Castro Iglesias, Seccion
de Psicologia Educativa.

v Mercedes Fernandez Cabana, Sec-
cién de Psicologia y Salud.
v Concepcion Fernandez Martinez,

Seccidén de Psicologia Juridica.

v Sandra Iglesias Rodriguez, Seccion
de PTO.

v M? Jesus Lopez Cernadas, Seccion
de Psicologia de la Intervencién Social.

v Cristina Garcia Nuafez, Grupo de

Trabajo de psicologos/as de CIM.

v Jesica Rodriguez Czaplicki, Grupo
de Trabajo de Psicologia Perinatal.

v Rubén Villar Trenco, coordinador
del programa Abramos o Circulo.

El nuevo equipo pretende consolidar
los objetivos con los que se cred esta
Comisién e impulsar que el ejercicio de
la profesién en todos los dmbitos se
enfoque desde una perspectiva de géne-
ro incidiendo en la formacién de profe-
sionales, en la sensibilizacion de la
sociedad y en la educacién de base
como motor de cambio.

José Manuel Oreiro Blanco
Vocal de la Junta de Gobierno
Responsable de Publicaciones

Colexio Oficial de Psicoloxia de
Galicia
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Andalucia
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XXI CONVENCION DE LA
PSICOLOGIA ANDALUZA
DEL COP ANDALUCIA
ORIENTAL. PSICOLOGIA, LA
SOLUCION

En Granada se celebré la XXI Conven-
cion de la Psicologia Andaluza. El acto
estuvo presidido por Manuel Mariano
Vera Martinez (decano del COP Anda-

INFOCOP

V4




)
=
=
=
Z
o
—
—
=
@)
=)
aF
[
]
=
=

76

lucia Oriental), José Luis Pérez Cobo

(secretario), Francisca Exposito Jimé-

nez (decana de la Facultad de Psicolo-

gia de la UGR), Francisca Ruiz

Moreno (vicedecana primera) y

Manuel Vilches Nieto (vicedecano del

COP Andalucia Oriental en Granada).

Se han premiado a quienes han difun-
dido nuestra actividad profesional en
distintos ambitos:

v Premio de la Psicologia Andaluza
recay6 en Francisco Javier Cantera
Herrera, presidente del grupo BLC y
miembro del Management Centre
Europe.

v Premio de la Psicologia Andaluza a
instituciones provinciales por la difu-
si6n de la Psicologia, se otorgd a
COPE Granada.

v Premio de la Psicologia Andaluza a la
innovacién tecnolégica en Psicologia
se entregd a Jesus de la Fuente
Arias, catedratico de la Universidad
de Almeria.

v Premio de la Psicologia Andaluza a
organizaciones fue para el Colegio
Oficial de Médicos de Granada.

v Premio de la Psicologia Andaluza al
compromiso social se concedi a

Francisco Lobaton Sanchez, direc-
tor del programa de RTVE Desapa-
recidos.

v Premio de la Psicologia Andaluza a
organismos estatales se adjudicé a
Juan Ignacio Zoido Alvarez.

Los nuevos colegiados juraron/prome-
tieron cumplir fielmente con nuestro
cédigo deontoldgico.

Manuel Mariano Vera y Francisca
Expoésito Jiménez entregaron el XV/
premio de investigacion Juan Huarte de
San Juan.

Se otorgaron los premios a los mejores
trabajos fin de grado a estudiantes de Psi-
cologia de las Universidades de Andalu-
cia Oriental.

Se reconocio la fidelidad colegial a los
profesionales que este afio cumplen 25
anos.

EL COP ANDALUCIA
ORIENTAL PONE EN
FUNCIONAMIENTO EL
PRIMER CURSO DE EXPERTO
EN PSICOLOGIA
AERONAUTICA

El pasado 5 de mayo, tuvo lugar el acto

-

De izquierda a derecha: Adela Gonzalez Marin, Manuel Mariano Vera Martinez y Luis Antelo

Lorenzo (ponente), durante la inauguracion del Experto

INFOCOP

inaugural de este curso en la Sede del
COP Andalucia Oriental en Granada, a
cargo del decano Manuel Mariano Vera
Martinez, acompanado por la Directora
del programa Adela Gonzalez Marin.

El programa formativo, pensado para
proporcionar los requisitos necesarios para
la obtencién de la acreditacion de experto
en Psicologia Aerondutica, se imparte en
modalidad semipresencial durante 6 meses
en el campus virtual del COP Andalucia
Oriental, contando también con sesiones
presenciales y un periodo de practicas
curriculares tuteladas, que se podrén reali-
zar en distintos destinos, tales como: Com-
pafifas Aéreas, Aeropuertos, Centros de
Control, etc. Las horas de formacion prac-
tica trataran de ajustarse en la medida de
lo posible a los compromisos profesiona-
les del participante.

La alianza académica entre la AEPA y
el COP Andalucia Oriental, apuesta por
una metodologia de formacién y unos
contenidos que retinen las caracteristicas
necesarias para la formacién avanzada de
los profesionales de esta especialidad que
les permita encontrar un camino laboral
dentro de este sector tan trascendente y,
al mismo tiempo sensible de la sociedad
moderna. Para ello, el disefio del progra-
ma cuenta con los mejores especialistas e
incorpora el andlisis de cuestiones tedri-
cas y précticas sobre la utilizacién de téc-
nicas y métodos aplicables tanto en
materia de gestion de la seguridad orga-
nizacional y operacional en la industria
aerondutica, como a través del desarrollo
de habilidades cognitivas, clinicas y de
personalidad.

Dado el éxito que estd teniendo el pro-
grama, se prevé lanzar la segunda edi-
cion para finales de afio.

Administracion
COP Andalucia Oriental



| 4 Andalucia

Occidental

EL COLEGIO OFICIAL DE
PSICOLOGIA DE ANDALUCIA
OCCIDENTAL EN LOS ACTOS
DE FESTIVIDAD DE LA
PATRONA DEL CUERPO DE
SANIDAD MILITAR

El vicedecano del Colegio Oficial de
Psicologia de Andalucia Occidental,
José Tenorio Iglesias, ha asistido a
final de junio, en representacion de esta
Corporaciéon Colegial, a los actos con
motivo de la festividad de la Patrona del
Cuerpo de Sanidad Militar, Ntra. Sra.
Del Perpetuo Socorro, por invitacién
del teniente general jefe de la Fuerza
Terrestre, Juan Gémez de Salazar.

El COP Andalucia Occidental agradece
la invitacion a los actos, celebrados en el
Acuartelamiento de Pineda (antiguo Hos-
pital Militar de Sevilla), que han permiti-
do compartir con psicélogas y psicélogos
Oficiales del Ejército pertenecientes al
cuerpo de la Sanidad Militar.

GRAN ACOGIDA EN LAS /
JORNADAS DE
NEUROPSICOLOGIA
INFANTIL Y DEL
NEURODESARROLLO DE
SEVILLA

Cerca de un centenar de personas, el
aforo cubierto, ha participado en las /
Jornadas de Neuropsicologia Infantil y
del Neurodesarrollo organizadas por la
Delegacion de Sevilla del COP Andalu-
cia Occidental en la Facultad de Psico-
logia de la Universidad Hispalense. El
encuentro ha integrado dos conferencias
y una mesa redonda donde han partici-

pado neuropsicélogos/as infantiles y
neuropediatras.

Las Jornadas dan a conocer a los sec-
tores profesionales relacionados con la
infancia el papel de la neuropsicologia
infantil en la evaluacion y rehabilitacion
de las alteraciones cognitivas en las
diferentes etapas del neurodesarrollo.

En la inauguracidn, la presidenta de la
Delegacion sevillana del COP Andalu-
cia Occidental, Reyes Casares, ha
manifestado que la finalidad de estas
jornadas es “impulsar el papel de los
profesionales de la Psicologia en este
campo sanitario” . Ademads, defiende la
interdisciplinariedad “conociendo cada
uno lo que tiene que hacer y siempre en
el bien de los menores” .

Por su parte, Raquel Balmaseda, res-
ponsable del Area de Neuropsicologia
del Colegio, ha destacado que el COP
Andalucia Occidental y su Delegacion
de Sevilla han sido pioneros en el apoyo
de la neuropsicologia y apostado por el
desarrollo de esta disciplina.

El neuropsicdlogo clinico, Joaquin Iba-
fiez, docente de la Universidad Loyola y
miembro del Grupo Neuropsicologia
Infantil-Delegacion Sevilla, ha explicado
que “la neuropsicologia estudia las rela-

‘ = : 5 .g" A
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ciones entre el sistema nervioso y la con-
ducta, desde la perspectiva multidiscipli-
nar, todos podemos aportar” .

JORNADAS DE FORMACION
Y ENTRENAMIENTO DEL
GIPED DE CORDOBA

El Grupo de Intervencién en Emer-
gencias y Desastres (GIPED) de la
Delegacién de Cérdoba del Colegio
Oficial de Psicologia de Andalucia
Occidental ha realizado la 9“ edicion de
las jornadas de Formacion-Conviven-
cia de trabajo y entrenamiento.

El encuentro tedrico y préctico de
cardcter semipresencial, que ha contado
con la participacion de nuevos integran-
tes del Grupo de Trabajo de Emergen-
cias, ha incluido una dindmica de
presentacion y conocimiento grupal, a
cargo de Cristina Puentes, con el obje-
tivo de conocer fortalezas y debilidades.

La segunda jornada del encuentro ha
estado dedicada a un monografico sobre
primeros auxilios psicolégicos a cargo
de las docentes Inmaculada Arévalo,
Encarna Sanchez, Antonia Alba Dios,
Julia Garcia, Ana Duque, Casti Yébe-
nes, Angela Gomez y Rafael Guillén.

e PR 0

La Delegacion de Sevilla del COP Andalucia Occidental ha completado el aforo previsto para la

SO0JIWONOLNY SO191103

primera edicion de las Jornadas de Neuropsicologia Infantil y del Neurodesarrollo
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La sesion del segundo dia ha concluido
con un Role Playing de resumen, dirigi-
do por Rocio Aceituno y grabado en
video para su posterior andlisis y facilitar
el aprendizaje y la puesta en préctica.

Durante la sesion final, el coordinador,
Rafael Muiioz, ha expuesto la forma-
cién sobre la Mochila del Interviniente
trabajando aquellas herramientas a tener
siempre preparadas para llevarlas ante
cualquier activacion y en la mayor bre-
vedad posible.

La actividad formativa se ha comple-
tado con una evaluacién de las jornadas,
resumen de lo aprendido y propuestas
de trabajo para la edicién en 2019. Las
jornadas han concluido con una dindmi-
ca a cargo de Dolores Rodriguez, de
refuerzo de lo aprendido y de los lazos
creados entre los miembros del equipo.

CURSO PRACTICA CLiNICA
EN NEURODESARROLLO DE
LA DELEGACION DE HUELVA
DEL COP ANDALUCIA
OCCIDENTAL

La Delegacion de Huelva del Colegio
Oficial de Psicologia de Andalucia Occi-
dental ha celebrado el curso Prdctica
Clinica en Neurodesarrollo, en la que el
alumnado ha afianzado estrategias de
trabajo con la poblacién infanto-juvenil
y ha manifestado una excelente satisfac-
cién sobre esta accion formativa.

Distribuido en cuatro mddulos y dos
sesiones de 10 horas con un marcado
cardcter practico, el curso ha permitido
psicologos y psicélogas participantes
afianzar las estrategias de trabajo con la
poblacién infanto-juvenil a través de la
comparativa de los diferentes cuadros cli-
nico con su base neuropsicoldgica, el and-
lisis de las pruebas de evaluacién
(aplicacion, errores, correccion) y la valo-
racion de diferentes casos practicos reales,
aportados por los y las participantes.

INFOCOP

La accién formativa ha estado a cargo
de la Mercedes Ruiz Rivera, licencia-
da en Psicologia, neuropsicéloga clinica
y psicologa sanitaria, asistente honora-
ria adscrita al departamento de Psiquia-
tria Infantil de la Universidad de Sevilla
y directora del Centro de Diagndstico y
Tratamiento Neuropsicol6gico MR.

Gabinete de Comunicacion y
Redes Sociales
COP Andalucia Occidental

Santa
Cruz de
Tenerife

O

EL COP TINERFENO Y CRUZ
ROJA ACUERDAN
POTENCIAR LA
COLABORACION ENTRE
AMBAS ENTIDADES

La decana del Colegio Oficial de Psi-
cologia de Santa Cruz de Tenerife, Car-
men Linares Albertos, acompafiada de
la gerente del Colegio, Eva Negrén
Valentin, se reunieron con los maximos
representantes de Cruz Roja en la pro-
vincia, su presidenta, Mayte Pociello
Marty, y el secretario de la organiza-
cién, Domingo Pérez Martin.

El objetivo de este encuentro era
poner sobre la mesa el deseo expresado
por ambas partes de llegar a acuerdos
de colaboracién y compartir sinergias.
Asi se establecerd en un futuro conve-
nio, en el que se incluirdn los acuerdos
en materia de formacion, emergencias,
acompafiamiento de personas, seleccion
de recursos humanos, entre otras.

Tanto la decana del COP tinerfefio
como la presidenta provincial de Cruz
Roja valoraron la importancia de este
encuentro, y la necesidad de este nuevo
canal de comunicacién entre ambas

organizaciones. Asi que subrayaron
también que a partir de ese momento, se
abre una nueva etapa de colaboracién
entre instituciones afines.

Para poder concretar los objetivos del
futuro convenio, se nombraran sendas
delegaciones que trabajardn a partir de
ahora en los contenidos del acuerdo.

PRIMERA JORNADA
CENTRADA EN LAS
ENFERMEDADES
NEURODEGENERATIVAS EN
PERSONAS MAYORES

El Colegio Oficial de Psicologia de
Santa Cruz de Tenerife celebré el pasado
15 de junio la primera Jornada sobre
Enfermedades neurodegenerativas en
personas mayores: una vision positiva
desde la psicologia. Dirigida a profesio-
nales, familiares y cuidadores de perso-
nas con distintas enfermedades asociadas
a la edad, esta importante convocatoria
contd con la colaboracion de la Universi-
dad de La laguna, a través de la Catedra
de Prevencién, Gestion de Riesgos y
Cooperacién Internacional, el respaldo
de la Sociedad Canaria de Neuropsicolo-
gia, y la participacién de asociaciones
que trabajan en este dmbito.

La ponencia marco, titulada Neuropsi-
cologia de las enfermedades neurode-
generativas, estuvo a cargo del vocal de
Neuropsicologia del COP tinerfefio,
Doctor en Psicologia y Experto en Neu-
ropsicologia Clinica, Ivan Galtier Her-
nandez. Su intervencion se centré en la
deteccién precoz y en la atencién a los
sintomas subjetivos que puede relatar la
persona.

Asimismo, centrada en el diagndstico
certero discurrié la comunicacién de la
neuropsicéloga Edith Hernandez
Rodriguez, quien se extendié sobre la
Importancia de la evaluacion neuropsi-
cologica en demencias.



Por su parte, Manuel Nevado Rey,
experto en Psicogeriatria, en Direccién
y Gestién de Servicios Sociales, y en
Intervencién en Duelo, abord6 la Resi-
liencia en enfermedades neurodegene-
rativas.

En la jornada se realizaron sendas
entrevistas a familiares/cuidadores, que
dirigieron Manuel Castro Almazan,
psicologo de AFATE, y Violeta Garcia
Garcia, psicologa coordinadora de las
Unidades de Estimulaciéon Cognitiva en
ACUFADE.

El evento concluyé con una actuacion
de la Asociacion Denarices, payasos y
artistas comprometidos, que lleva a
cabo rehabilitacién terapéutica.

CARMEN LINARES DESTACA
EL PAPEL DE LA
PSICOLOGIA EN LA
INAUGURACION DE LA SEDE
DEL TELEFONO DE LA
ESPERANZA

La decana del Colegio Oficial de Psi-
cologia de Santa Cruz de Tenerife,
Carmen Linares Albertos, asistio el
pasado 26 de mayo a la inauguracién de
la nueva sede del Teléfono de la Espe-
ranza en la capital tinerfefia. En este
acto estuvo acompafiada de la gerente
del COP, Eva Negron Valentin.

Linares destacé que una docena de
psicologos y psicdlogas prestan un ser-
vicio presencial y de otro tipo en la ins-
titucién. Puesto que, mds alld de la
llamada, puede derivarse a los usuarios
y usuarias a una atencién psicolégica
posterior.

Ademads, aprovechd6 el evento para
anunciar un préximo convenio de cola-
boracién del COP con Teléfono de la
Esperanza para estrechar las relaciones
y el trabajo conjunto.

El acto estuvo presidido por el psicé-
logo y pedagogo Juan Sanchez

Porras, maximo responsable interna-
cional de Teléfono de la Esperanza,
junto a la también psicéloga y presiden-
ta en Canarias de la institucion, Alicia
Garcia Gonzalez. Y ha contado con la
presencia de numerosas personalidades,
representantes de las instituciones
publicas y de organizaciones sociales,
asi como los miembros del equipo del
Teléfono de la Esperanza.

LA DECANA VISITA LOS
AYUNTAMIENTOS
TINERFENOS PARA
PROPONER PROYECTOS
QUE INCLUYAN A
PSICOLOGOS

La decana del Colegio Oficial de Psico-
logia de Santa Cruz de Tenerife, Car-
men Linares, y miembros de su Junta de
gobierno estan llevando a cabo visitas a
las méximas autoridades de los Ayunta-
mientos de la provincia para informar de
los servicios que pueden prestar los cole-
giados y colegiadas para la mejora de la
salud integral de las personas y en el
ambito social, especialmente en beneficio
de la ciudadanfa con menos recursos.
También para mejorar la salud laboral de
los trabajadores municipales.

Momento de la inauguracion de la sede del Teléfono de la esperanza

En este sentido, y a lo largo de los
dltimos meses, la decana ha multiplica-
do los encuentros con alcaldes y res-
ponsables del drea de atencién social
para conocer las necesidades de la
poblacion local y del propio ayunta-
miento, y acordar la posibilidad de
desarrollar proyectos en los dambitos de
la familia, mayores, infancia y en vio-
lencia de género. Asimismo, es objetivo
de estas reuniones reivindicar la figura
del psicélogo de emergencias y su
inclusion en los planes de emergencia
del Gobierno de Canarias.

Esta apretada agenda de visitas ha
supuesto que la decana ha mantenido
encuentros hasta la fecha en mas de 25
ayuntamientos de las islas de Tenerife y
El Hierro.

La actual Junta del COP ha puesto todo
su empefio en mejorar las posibilidades
de empleo de los colegiados y colegia-
das, desde la formacién y la especializa-
cién, pero también a través de diversas
convocatorias de proyectos que pueden
ser apoyados por el Colegio.

Iosune Nieto

Responsable Departamento de
Comunicacion

COP Santa Cruz de Tenerife
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EDUCAR CON CRITERIO
Javier Urra

Salvat

243 paginas

Este titulo, eminentemente prdctico, es una
guia para padres y educadores que toca
temas clave para la educacion de los nifios y
los adolescentes, desde la alimentacion hasta el
ocio y las nuevas tecnologias pasando por el
acoso o el primer amor. Con un cardcter
preventivo y unos criterios educativos
generalizados, y de forma rigurosa y
documentada -fruto de la amplia experiencia de
Javier Urra-, pretende dar ayuda y respuesta a
todos los adultos interesados en mejorar las
relaciones con los menores o sentar unas bases
sanas y fuertes desde el principio. €
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ILUSION POSITIVA

Lecina Fernandez

Editorial: Desclée de Brouwer
288 paginas

lusion positiva plantea cuestiones como

“;squé es la ilusion?”, “;Qué poder nos
aporta?”, “;Como encontrar la ilusion
perdida?”, o “;Como educar en ilusion?”. La
ilusion es una herramienta para el crecimiento
personal y a lo largo de estas pdginas se
descubrird como desarrollar al mdximo todo su
potencial en la vida personal y en el entorno
educativo, sanitario y laboral. Cada capitulo
combina Reflexion y Prdctica para que el lector
Juegue y experimente construyendo sus propias
ilusiones, individualmente o en grupo,
ofreciéndole una nueva forma de conocerse a st
mismo y de vivir en el mundo.

llusion positiva va dirigido a todas las

personas que quieran aprender, entrenar y
practicar la ilusion de forma saludable y
positiva. También a profesionales de la salud,
educadores, empresas y familias, como
herramienta para ser mds proactivos, para
despertar la ilusion y acompaiiarles en el
proceso de crear futuro. jBienvenidos a la
aventura de explorar la ilusion!. €
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[ volumen que el lector tiene entre las

manos es uno de los primerisimos frutos
que ha logrado dar la recién creada Academia
de Psicologia de Espariia, una institucion largo
tiempo deseada y que desde su puesta en
marcha ha aceptado con ilusion el apoyo y
promocion de eventos cientificos e intelectuales
relacionados con los temas miiltiples de nuestro
campo especializado.

En esta obra se ha logrado una excelente
sinergia reuniendo a especialistas de la
investigacion universitaria, académicos
interesados en el tema que han contribuido a
mostrar las inquietudes que en torno al
diagndstico clinico hoy sienten nuestros
profesionales y nuestros estudiantes.

De esta forma, la Academia ha comenzado a
dar de si cientifica y socialmente, presentando
a la comunidad de psicologos un trabajo que
contiene ideas y reflexiones sobre temas de
primera importancia en nuestro mundo
especializado. €
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La coleccion PsicoCuentos ofrece a los padres y a las
ipersonas relacionadas con los nifios pautas de
intervencion provechosas avaladas por la investigacion.
Cada titulo consta de un libro guia para los padres con
informacion contrastada y consejos prdcticos sobre qué
hacer o no hacer en el dia a dia, y de un cuento para el nifio,
con el objetivo de ayudarle a enfocar sus emociones de
manera positiva y divertida, a resolver sus preocupaciones y

dificultades, en definitiva, a enfrentarse a los retos de crecer,
desarrollarse y hacerse mayor.

Libro guia: ;Se rompe nuestra familia con la separacion?
La decision de separarnos. No es fdcil separarse. El divorcio
es como pareja, no como padres. El conflicto de lealtad.
;Qué tenemos que hacer como padres separados? ;Qué nos
piden nuestros hijos cuando nos separamos?

Cuento: El mayor deseo de Paula es volver a hacer cosas
como una familia unida. Mientras habla con su mufieca
preferida, ella y sus padres encuentran la mejor manera de
afrontar su nueva situacion. €
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. La herramienta ideal para la identificacion y el diagndstico
‘ ‘ E L F 5 de los trastornos del lenguaje y la comunicacién de nifios
y adolescentes de 5 a 15 afios y 11 meses.

Evaluacién clinica de los fundamentos del lenguaje

M

uy pronto sera una realidad...

&

La herramienta mas completa disefiada para una evaluacién
en profundidad de los trastornos del lenguaje y de la
comunicacion de nifios y adolescentes, ahora adaptado
completamente a la poblacién espariola.

12 pruebas para evaluar de forma completa la capacidad

del lenguaje y la comunicacidn de nifios y adolescentes.

El CELF-5 le permitira:

« Evaluar de forma exhaustiva el
lenguaje y la comunicacion.

Identificar los puntos fuertes y
débiles de los mismos.

+ Determinar si existen diferencias
significativas entre la comprensién
y la expresion.

« Valorar las dificultades del nifio
0 adolescente en las areas de
morfologia, sintaxis o semantica.

« Identificar de posibles déficits en
comprension lectora.

« Planificar la intervencién y la
evaluar la eficacia de la misma. Oferta de lanzamiento

* Recomendar programas
educativos que se ajusten alas

necesidades linglisticas del nifio 1 0% CO D I GO

0 adolescente.
DESCUENTO CGCSQS
o JUEGO COMPLETO

Posiolidad ﬁ;m Ahora: 697,5€ {FF5€)-+ 4% va
w(vf%"“’“ ° RESERVE hasta 31/12/18 en pearsonclinical.es

@ Pearson www.pearsonclinical.es - clinicalcomercial@pearson.com * Tel. 913 828 300 » n D
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