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RESUMEN

La salud mental debe abarcar tanto la prevencion primaria como la secundaria y la terciaria. Un apego seguro
favorece el desarrollo psicoldgico del nifio hasta el momento critico de la adolescencia. Para ello es necesario el
desempeno adecuado de las funciones parentales basicas no sdlo por parte de los padres sino de todas las perso-
nas que contribuyen al desarrollo del niflo. Es importante, pues, proporcionar formacion en Salud Mental a todos
los profesionales gque trabajan con niflos, grupos de preparacion al parto y a la maternidad y grupos de padres de
los nifos con problemas de salud mental. Palabras clave: prevencion, apego, salud mental, funciones parentales,
maternidad, adolescencia.

ABSTRACT

How to strengthen community mental health. Parental functions in child development. Mental health should co-
ver primary, secondary and tertiary prevention. A secure attachment favors the psychological development of the
child until the critical moment of adolescence. For this to happen, it is necessary for basic parental functions to be
carried out properly, not only by parents but by all those who contribute to the child's development. It is therefore
important to provide education in mental health to all professionals who work with children, childbirth and ma-
ternity preparation groups and groups of parents of children with mental health problems. Keywords: prevention,
attachment, mental health, parental functions, maternity, adolescence.

RESUM

Com potenciar la salut mental comunitaria. Les funcions parentals en el desenvolupament de l'infant. La salut mental
ha d’abastar tant la prevencid primaria com la secundaria i la terciaria. Un aferrament segur afavoreix el desenvolupa-
ment psicologic del nen fins al moment critic de 'adolescéncia. Per aixo és necessari I'exercici adequat de les funcions
parentals basiques no només per part dels pares, sind de totes les persones que contribueixen al desenvolupament
de Iinfant. Es important, doncs, proporcionar formacié en Salut Mental a tots els professionals que treballen amb in-
fants, grups de preparacio al part i a la maternitat i grups de pares dels nens amb problemes de salut mental. Paraules
clau: prevencio, aferrament, salut mental, funcions parentals, maternitat, adolescencia.

Introduccion

Desafortunadamente, en nuestro pais la preven-
cion primaria en salud mental infanto-juvenil sigue
siendo insuficiente. Predomina un modelo médi-
co en el que el diagndstico determina si un nifo
0 adolescente esta enfermo o no. Si no presenta

problemas evidentes, no se considera necesario
intervenir; y si estd enfermo, el enfoque se centra
en corregir los sintomas. En el mejor de los casos,
se aborda el trastorno mediante un tratamien-
to psicoldgico que generalmente se entiende
como una modificacién conductual o como la
resolucion de conflictos intrapsiquicos.
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Proponemos una concepcién alternativa de
la salud mental, una que potencia tanto la pre-
vencion primaria como la secundaria y tercia-
ria. Esta concepcidn se basa en el desarrollo del
nifo a lo largo de su infancia hasta llegar a la
adolescencia. En lugar de ver los problemas del
nifo o adolescente como un trastorno, los en-
tendemos como una falta de adaptacion a un
momento evolutivo. Una visidn como esta per-
mite actuar no cuando el trastorno ya ha ocu-
rrido, sino, en la mayoria de los casos, antes de
gue se produzca.

El objetivo seria intervenir cuando el niflo co-
mienza a mostrar sefales de tener dificultades
para adaptarse a la etapa de su desarrollo evo-
lutivo, enfocandose en programas comunitarios
que prioricen la prevencion y la promocidén de
la salud mental comunitaria. Para lograr esto, es
fundamental comprender cdmo se estructura la
personalidad del nifio y cémo se lleva a cabo su
proceso de desarrollo.

En la década de los setenta, con el inicio de
la creacion de los centros de higiene mental
en Catalunya, uno de los objetivos era el de la
prevencion y, especialmente, la potenciacién
de la salud mental comunitaria. Se crearon las
redes publicas de atenciéon a la salud mental
(la de adultos en los aflos ochenta vy la infanto-
juvenil mas adelante). Cuarenta afios después,
seguimos sin decantar suficientemente nuestro
trabajo en la prevencién y en potenciar la salud
mental comunitaria. Demasiados centros en un
modelo privado individualizado.

Salud mental infanto-juvenil y desarrollo

El desarrollo psicoldgico del niflo es un pro-
ceso. Sigue unas determinadas lineas evolu-
tivas, en las que se detectan unos hitos: de la
dependencia a la autonomia; del egocentrismo
a la socializacidn con la entrada a la escuela; de
la incontinencia al control de esfinteres; de la
irresponsabilidad hacia la responsabilidad; de la
lactancia al destete, a comer por si mismo y a la
alimentacion racional; de los primeros sonidos
a las primeras palabras; del juego con el cuer-
po a los juguetes, de los juguetes al juego con
los iguales y del juego psicomotor al juego sim-
bodlico. Asi, el yo va convirtiéndose progresiva-
mente en Mmas organizado, mas integrado, mas
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complejo. Tiene mas capacidad de desarrollar la
funcion organizativa en cada momento. Cuando
consideramos que este proceso es saludable, el
nifo ird aprendiendo a tolerar la angustia y la es-
pera, a tolerar el no. Asi, ird integrando las bases
psicoldgicas para afrontar la adolescencia.

Actualmente, estamos observando que estas
carencias estan en la base de los problemas que
presentan muchos nifos al llegar a la adolescen-
cia. En la mayoria de los casos, el conjunto de
estas carencias es lo que llamariamos falta de
autonomia o inmadurez emocional.

El apego seguro

El apego es el vinculo emocional profundo
gue se forma entre una personay sus figuras de
apego primarias, generalmente los padres o cui-
dadores principales. Segun Bowlby (2023), un
recién nacido necesita desarrollar una relacion
con al menos un cuidador principal para que su
desarrollo social y emocional se produzca con
normalidad.

Cuando los cuidadores responden de manera
sensible y constante a las sefiales y necesidades
del bebé, se establece un apego seguro, lo que
promueve un desarrollo saludable y una base
segura desde la cual el nifo podra explorar su
entorno.

El apego seguro puede preparar a un indivi-
duo, especialmente a un nifo, para afrontar y
manejar de manera mas saludable las separa-
ciones. Un apego seguro se caracteriza por una
relacion de confianza y seguridad entre el nifo
y sus cuidadores, generalmente los padres. Esta
relacion soélida y afectuosa puede proporcionar
al nino una base emocional firme que le permite
enfrentar situaciones de separacién con menos
ansiedad y estrés.

El apego seguro prepara para una buena se-
paracion porque proporciona:

Seguridad emocional. Los ninos con un apego
seguro tienen confianza en que sus necesidades
emocionales seran satisfechas por sus cuidado-
res. Esta seguridad emocional les permite sen-
tirse respaldados y protegidos incluso cuando
enfrentan la separacion de sus padres.

Autoestima y autonomia. Un apego seguro
promueve la autonomia y una autoestima sa-
ludable en los nifios. Cuando un nifo se siente
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amado y valorado, desarrolla una mayor con-
fianza en si mismo y en su capacidad para en-
frentar desafios, como la separacion de sus pa-
dres.

Habilidades de afrontamiento. Los nifos con
un apego seguro suelen desarrollar habilidades
de afrontamiento efectivas. Saben que pueden
acudir a sus cuidadores en busca de apoyo y
consuelo, lo que les permite gestionar mejor la
ansiedad que puede surgir durante una sepa-
racion.

Recuperacion y adaptacion mas rapida. Cuan-
do se produce una separacion, un nifo con un
apego seguro puede experimentar emociones
naturales de tristeza o ansiedad, pero tiende a
recuperarse mas rapidamente y a adaptarse a la
situacion. Esto se debe a la confianza en que la
relacion con sus cuidadores permanecera intac-
ta a pesar de la separacion temporal.

Mantenimiento de la relacion. Durante la sepa-
racion, los padres con una relacion de apego se-
guro contindan proporcionando apoyo y afecto
a sus hijos. Esto fortalece el vinculo de apego vy
les permite mantener una conexiéon emocional a
pesar de la distancia fisica.

En resumen, el apego seguro proporciona una
base emocional sdélida que permite a los indivi-
duos, y en particular a los nifos, enfrentar las se-
paraciones de una manera mas saludable. Este
apego seguro facilita, en términos de Melanie
Klein (1946), el paso de la posicion esquizopa-
ranoide a la posicion depresiva y, en términos
de Otto Kernberg, la integracion de un yo or-
ganizado. Ofrece a los nifos la confianza y las
habilidades necesarias para manejar la ansiedad
y el estrés que pueden surgir durante una sepa-
racion, asi como para mantener una relacion es-
table con los cuidadores a pesar de la distancia
temporal.

Diferentes momentos clave desde la infancia
hasta la adolescencia

El proceso de diferenciacidn madre-hijo se
inicia con el nacimiento, cuando bebé y ma-
dre dejan de compartir el mismo cuerpo. A los
dos o tres meses, el nino comienza a distinguir
lo que le pertenece de lo que corresponde a la
madre. Este es el comienzo de su interaccidon
con objetos, experiencias nuevas, familiares vy
su entorno. En este momento, el nilo también
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toma conciencia de las sensaciones placenteras
y displacenteras, lo que se denomina intersub-
jetividad primaria (Trevarthen, 1979), marcando
asi el inicio de la diferenciacion.

Entre los ocho y los diez meses, el nifo co-
mienza a interactuar de manera mas compleja
con sus figuras de cuidado, momento en el que
surge la intersubjetividad secundaria (Trevar-
then y Hubley, 1978). En esta etapa, el nifio em-
pieza a reconocer que su relacién con la madre
o los cuidadores no es exclusiva ni completa-
mente bajo su control. Es entonces cuando se
produce la triangulacién, ya que el nifo percibe
la existencia de terceros en sus interacciones y
comprende que la madre o los cuidadores pue-
den alejarse. Esta toma de conciencia marca el
inicio de la percepcion de vulnerabilidad y el
surgimiento de ansiedades catastroficas, rela-
cionadas con el temor a la separacion y la pér-
dida del vinculo de seguridad.

Al mismo tiempo gue ocurre la diferenciacion
con la madre, el nifo va adquiriendo experien-
cias y relaciondndose con su entorno.

Los padres o cuidadores comienzan a retirar-
se gradualmente de la influencia directa sobre
el nino, acompanando y respetando su proceso
de diferenciacion. Este proceso es fundamental
para la construccién de una identidad propia. A
medida que el nifo desarrolla la capacidad de
pensar, reorganizar su juego vy llevar a cabo ac-
ciones de forma auténoma, resulta crucial que
los cuidadores faciliten este proceso sin inter-
ferencias excesivas. Permitir que el nifo expe-
rimente por si mismo, tolere la frustracién y
comprenda gue ciertos logros requieren tiempo
y esfuerzo contribuye a la consolidacion de su
estructura psiquica y al desarrollo de su capaci-
dad de autorregulacion.

El desarrollo no sigue un programa inevitable
o uniforme. Ademas del desarrollo intrinseco,
hay etapas pautadas socialmente: la transicion
de la familia nuclear a la interaccion con otras
personas, la entrada en la guarderia, el inicio de
la escolarizacion, la transicion de la familia a los
amigos y la adolescencia psiquica (que no es lo
mismo que la pubertad). Estos son momentos
criticos en el desarrollo, y la manera en que el
nifo haya afrontado las etapas anteriores influi-
rd en su capacidad para enfrentar y superar las
siguientes.
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Cada nifo es diferente, y cada familia tam-
bién lo es. La Dra. Eulalia Torras (2004) afirma-
ba que “el mismo adolescente puede tener una
evolucion terriblemente conflictiva con algunos
padres, mientras que con otros padres podria
desarrollarse de manera satisfactoria”.

El desarrollo puede distorsionarse. Las disca-
pacidades fisicas interfieren en el desarrollo, al
igual que las experiencias relacionales. Siempre
es necesario plantearse cémo es el desarrollo
saludable y considerarlo en su contexto. En este
sentido, es fundamental comprender que las
normas que son validas hoy pueden no serlo en
el futuro. Lo que es bueno para un nifo puede
no serlo para otro. Lo que funciona bien en una
familia puede no ser adecuado para otra.

Cada etapa evolutiva supone una crisis, enten-
dida tanto como un desafio y, a la vez, como una
oportunidad de desarrollo. Hasta la adolescencia,
el nifo debe afrontar multiples retos que, si no se
gestionan adecuadamente, pueden obstaculizar
su maduracion emocional y cognitiva. Sin embar-
go, por falta de informacién o formacion, padres
y educadores no siempre facilitan la resolucion de
estas crisis de la mejor manera. En muchos casos,
los adultos, con la intencion de proteger al nifio
del sufrimiento o de experiencias negativas, inter-
vienen excesivamente y resuelven los problemas
en su lugar. Esta sobreproteccion, lejos de ser be-
neficiosa, limita la capacidad del nifio para enfren-
tarse a dificultades, aprender de la experiencia y
desarrollar estrategias propias para alcanzar sus
objetivos. Como consecuencia, aungque su desa-
rrollo fisico pueda progresar con normalidad, su
autonomia y capacidad de autorregulacion pue-
den verse seriamente comprometidas.

Esta falta de ajuste puede ser también un in-
dicador de que, probablemente, los padres no
estdn ejerciendo las funciones parentales de
manera suficientemente adecuada.

Ser consciente de estos aspectos proporciona
una herramienta poderosa para la salud mental
comunitaria: en lugar de intentar reparar lo que
ya estd danado, se puede prevenir que se dete-
riore. Y en los casos en que ya existe un proble-
ma, se puede evitar que empeore.

Las funciones parentales

Las funciones parentales desempefian un pa-
pel clave en el desarrollo psicolédgico del nifo,
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ya que le proporcionan seguridad emocional,
estructura y apoyo en su proceso de crecimien-
to. Estas funciones incluyen el establecimiento
de limites adecuados, la transmisién de normas
y valores, el reconocimiento y validacion de las
emociones del nifo, asi como la capacidad de
responder a sus necesidades de manera sensi-
ble y coherente.

El ejercicio adecuado de estas funciones per-
mite que el nifo construya una identidad sdlida,
desarrolle autonomia y adquiera habilidades so-
cioemocionales. Sin embargo, las funciones pa-
rentales no necesariamente deben ser desem-
pehadas exclusivamente por los progenitores
biolégicos. En ausencia de estos, otros familia-
res, padres adoptivos o incluso figuras externas
significativas, como maestros, educadores, en-
trenadores o monitores, pueden asumir en ma-
yor o menor medida este rol, contribuyendo al
bienestar del nifo.

El equilibrio en la funcién parental es funda-
mental. La sobreproteccidon excesiva puede im-
pedir que el nino desarrolle resiliencia y auto-
nomia, mientras que la negligencia o la falta de
apoyo emocional pueden generar inseguridad,
dificultades en la regulacién emocional y pro-
blemas en la construccion de relaciones salu-
dables. Por ello, es esencial que quienes ejercen
estas funciones comprendan la importancia de
acompanar al nino en la gestidon de sus propias
dificultades sin sustituir sus experiencias, per-
mitiéndole enfrentarse a desafios y aprender de
ellos.

Las funciones parentales pueden dividirse en
dos grandes areas interdependientes: e/ cuida-
do y el afecto, por un lado, y la normativa y el
establecimiento de limites por otro. Ambas son
fundamentales para el desarrollo psicoldgico
del nifo, ya que le proporcionan tanto la seguri-
dad emocional necesaria para explorar el mun-
do como la estructura que le permite compren-
derlo y desenvolverse en él.

El afecto y el cuidado constituyen la base de la
seguridad emocional del nifio. Sentirse amado,
protegido y validado favorece la construccion
de una autoestima saludable y una confianza
basica en los demads. Sin este sostén emocional,
el nino puede experimentar inseguridad, ansie-
dad y dificultades en la regulaciéon emocional.

Por otro lado, la funcién normativa—poner
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limites, contener y proporcionar sentido de
realidad—desempefa un papel clave en el desa-
rrollo de la autonomia y la responsabilidad. Le-
jos de ser una imposicidn restrictiva, los limites
bien establecidos aportan seguridad y estructu-
ra. Ayudan al nifo a gestionar su propio com-
portamiento, evitando estados de descontrol
emocional y favoreciendo la internalizacion de
normas sociales y valores éticos.

El equilibrio entre afecto y normativa es fun-
damental. Una educacién basada exclusiva-
mente en el control, sin calidez ni comprension,
puede generar rigidez, miedo al error o rebeldia
extrema. Por el contrario, la ausencia de limites
claros puede derivar en dificultades para tolerar
la frustracion, falta de autocontrol y problemas
en la convivencia social.

A medida que el nifo crece y se acerca a la
adolescencia, la funcidn parental se transforma.
Ya no se trata solo de establecer normas, sino
de fomentar la autonomia progresiva, permi-
tiendo que el adolescente desarrolle su identi-
dad y aprenda a autorregularse. En este sentido,
la funcidn parental no se limita al dmbito fami-
liar, sino que también influye en la manera en
gue el joven se relaciona con la sociedad, inter-
nalizando principios éticos y morales que guia-
ran su comportamiento en diferentes contextos.

En otras palabras, estas funciones son, por
una parte, amar, cuidar y proteger, y, por otra,
contener fisica y mentalmente, introducir el sen-
tido de realidad y establecer limites.

Idealmente, la relacion entre padres e hijos de-
beria seguir un modelo de “maridaje”. Los pa-
dres actuarian como sumilleres, que no eligen
el vino basandose en su propio gusto, sino en
lo que mejor complementa cada comida. De la
misma manera, no se trata de imponer lo que los
padres prefieren, sino de conocer qué es lo mas
adecuado para el nino en cada momento de su
desarrollo.

Para cumplir con este rol, los padres deben
formarse adecuadamente, como lo haria un su-
miller en su especialidad. Al igual que el sumiller
debe conocer las caracteristicas de los alimen-
tos y los vinos para hacer las mejores recomen-
daciones, los padres deben conocer las dife-
rentes etapas del desarrollo de sus hijos, para
poder guiarlos de la manera mas adecuada en
cada fase de su vida.
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A medida que el nifio crece, los padres deben
saber retirarse progresivamente, permitiendo
gue el nino adquiera independencia y madurez.
Saber esperar y tolerar que no siempre todo sal-
drd como se espera, 0 que a veces es necesario
postergar gratificaciones, son aprendizajes cru-
ciales en el proceso de maduracion del yo.

Sin embargo, algunos padres y entornos con
una mentalidad narcisista tienden a tratar a los
nifos como si fueran una extension de si mis-
mos. Estos padres, en lugar de permitir que el
nifo se desarrolle de acuerdo a su propia iden-
tidad, proyectan sus propios ideales sobre ellos
o los ven como instrumentos para satisfacer sus
propios deseos. En ambos casos, dificultan el
desarrollo de la autonomia del nifo.

Es importante sefalar que, aunque estos fac-
tores puedan dificultar la formacién de un ape-
go seguro en la infancia, las personas no estan
condenadas a mantener el mismo estilo de ape-
go alo largo de su vida. Con la terapia adecuada
y el apoyo necesario, es posible comprender y
modificar los estilos de apego, lo que puede lle-
var al desarrollo de relaciones mas saludables y
seguras en la adultez.

La sobreproteccion

Si la proteccidn que el nifo obtiene a través
de un apego seguro es altamente deseable, la
sobreproteccion, en cambio, no lo es, ya que
dificulta la estructuracion de la personalidad. A
menudo observamos coémo los padres y cuida-
dores protegen en exceso a los nifos. Dirigir en
exceso su vida puede bloquear su proceso de
desarrollo, lo que lleva a la configuracion de una
personalidad infantilizada.

Es fundamental que los nifos tengan la
oportunidad de experimentar por si mismos y
construir su propia identidad. Sin embargo, los
padres sobreprotectores, en su afan de prote-
gerlos, terminan limitando su capacidad de ex-
plorar y desarrollarse de manera auténoma. Al
restringir sus experiencias, no solo les impiden
descubrir quiénes son, sino que también condi-
cionan su percepciéon del mundo. En lugar de
explorar sus multiples facetas, estos nifos solo
acceden a la realidad filtrada por la vision de sus
padres, perdiendo asi la oportunidad de formar
SuU propio criterio y comprension del entorno.

Cuanto mas intentan los padres transmitir a
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sus hijos sus propios valores, ideas y forma de
pensar, menos espacio les dejan para desarro-
llar su identidad de manera auténoma. Como
resultado, al llegar a la adolescencia, estos jo-
venes presentan un desfase entre su desarro-
llo fisico y su maduracidn psicoldgica: poseen
un cuerpo de adolescente, pero conservan una
forma de pensar y comportarse mas propia de
la infancia. Esta situacion les impide culminar el
proceso de diferenciacion respecto a los adul-
tos y a sus propios padres.

El exceso de normas

Si la sobreprotecciéon no facilita un buen de-
sarrollo, el exceso de normas tampoco. Cuan-
do la “comunicacion” entre padres e hijos esta
cargada de un exceso de normas, consejos y
valores familiares impuestos, se dificulta el en-
tendimiento entre ambas partes. En este caso,
ya no se puede hablar de comunicacidn, sino de
imposicion. Para que exista una comunicacion
saludable, es necesario crear condiciones que
eviten cualquier intento de influir en el otro, de
hacer que piense como queremos 0 como cree-
mos que son las cosas. Es fundamental permitir
que cada individuo interprete la realidad por si
mismo, de acuerdo con su propio criterio. Esto
implica captar la emocién del otro, escuchar lo
gue quiere comunicar y comprender qué espe-
ra que entendamos. Este proceso requiere una
atencién cuidadosa.

Para que haya una verdadera comunicacion
entre padres e hijos, primero debe haberse dado
una diferenciacion entre ambos. Es esencial com-
prender que son seres distintos, con perspectivas
y experiencias propias. Si no existe esta diferen-
ciacion, dificilmente se puede hablar de una co-
municacion real entre ellos. La comunicacion solo
puede darse entre dos seres diferenciados, ya
gue una entidad no se comunica consigo misma.

Por lo tanto, para que se establezca una co-
municacion efectiva entre padres e hijos, prime-
ro se debe alcanzar en cada momento un grado
suficiente de diferenciacion entre el self y el ob-
jeto. Luego, es necesario desarrollar la capaci-
dad de diferenciar la propia manera de pensary
valorar las cosas de la forma en que el otro las
percibe y expresa. Solo asi puede haber una co-
municacion real, un intercambio de ideas, emo-
ciones y sentimientos.
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El exceso de normas por parte de los padres,
cuidadores y educadores, asi como el deseo de
que el nifo sea el mejor, que alcance su ideal
del yo o que represente el yo ideal de los adul-
tos, suele imponerse con la mejor intencién. Los
padres y maestros intentan guiar al nifo por el
“buen camino”, prevenirle de los problemas de
la vida o alejarlo de malas influencias.

Sin embargo, esta presidon para que los nifios
sean como los adultos quieren puede tener el
efecto contrario: puede bloquear al nifo, impe-
dirle experimentar a su propio ritmo, disfrutar
de lo que hace y tomar conciencia de sus pro-
pias percepciones, deseos y capacidades.

Si se bloquea el proceso evolutivo, cuando el
nifo llegue a la adolescencia tendra un cuerpo
de adolescente, pero una estructura mental in-
fantil. Es en este punto cuando pueden aparecer
manifestaciones psicopatoldgicas graves.

Lamentablemente, todavia es frecuente que
los adultos ridiculicen a los nifos, invalidando
sus emociones y dificultando la construccion
de una identidad auténoma. En el pasado, los
abusos fisicos por parte de los adultos hacia los
nifnos y adolescentes eran habituales, reflejando
una dindmica de poder en la que no se respe-
taba su individualidad. Hoy en dia, ademas, han
salido a la luz numerosos casos de abuso sexual,
todos ellos perpetrados por personas significa-
tivas para el nifio o el joven. Este tipo de abuso
no solo vulnera su integridad, sino que también
interfiere gravemente en su desarrollo emocio-
nal, generando una estimulacion que el nifo no
estd en condiciones de comprender ni de inte-
grar. En consecuencia, su capacidad para dife-
renciarse de los adultos y construir una identi-
dad propia se ve aun mas afectada, reforzando
dindmicas de dependencia y fragilidad psicold-
gica que pueden perdurar en la adolescencia y
la vida adulta.

Habitos

La educaciéon de los habitos comienza muy
temprano. La enseflanza del control de los es-
finteres es quizas el hito mas evidente en este
proceso. Sin embargo, la adquisicion de habitos
de higiene es igualmente fundamental. También
es importante que los nifos comprendan que
existen Iimites y que deben respetarlos, apren-
diendo y asimilando qué comportamientos son

Psicopatol. salud ment. 2025, 45, 85-95



adecuados en cada situacion. Ademas, deben
asumir responsabilidades en las tareas cotidia-
nas, cComo recoger sus juguetes, hacer los debe-
res y colaborar en las tareas domésticas. A me-
dida que el nifo crece, va adquiriendo nuevas
responsabilidades.

Asimismo, los habitos que contribuyen al de-
sarrollo de las habilidades sociales y que expre-
san civismo y respeto hacia los demas son esen-
ciales. Este aprendizaje comienza en el entorno
familiar, con los padres, y se extiende luego a
los hermanos y compaferos de escuela. Mas
adelante, el nino deberd establecer rutinas de
estudio, organizarse y gestionar eficazmente su
tiempo de aprendizaje.

Es cierto que la familia es el nucleo del desa-
rrollo infantil. No obstante, el entorno en el que
el nifho crece y se desarrolla a lo largo de su in-
fancia cobra cada vez mas importancia. La es-
cuela, el entorno social y las actividades de ocio
juegan un papel clave en su evolucion. Por ello,
si queremos garantizar un desarrollo integral
del nifo, debemos tener en cuenta sus momen-
tos evolutivos mas importantes, asi como los es-
pacios donde se relaciona, especialmente en el
ambito del ocio y el deporte.

Adquirir buenos habitos es fundamental, ya
que estos constituyen la columna vertebral de la
personalidad del niflo. Fomentan su autonomia
y refuerzan su confianza en si mismo. Aprender
a tomar decisiones y asumir responsabilidades
de manera gradual ayuda a los nifos a desarro-
llar una mentalidad mas independiente y segura.

Educar a través de la escolarizacidon y las activi-
dades deportivas y de ocio

Es fundamental que el nifo transite desde la
indiferenciacién con la madre hacia la autono-
mia, con el fin de afrontar la adolescencia de
manera saludable. En este proceso, la escuela y
las actividades extraescolares desempefian un
papel clave, incluyendo la guarderia, los espa-
cios deportivos y las actividades de ocio.

Por ello, es importante que los docentes y las
personas responsables de la guarderia, los es-
pacios deportivos y de ocio, entre otros, apren-
dan a tratar adecuadamente a los nifos que
estdn a su cargo. Ademas, deben comprender
la relevancia de fomentar el desarrollo de nue-
vas capacidades, conocimientos y habilidades,
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lo que estimulard a los niAos en su proceso de
crecimiento personal y social.

Creemos que es fundamental la creacién de
espacios de formacidon para que todos los pro-
fesionales involucrados en la educacién infantil
comprendan la importancia de promover en los
niRos un rol activo en la adquisicion de habilida-
des para la convivencia y el aprendizaje de las
propias actividades.

La escuela debe centrarse en la educacion in-
tegral del nifo, priorizando el desarrollo de ha-
bilidades y valores por encima de la mera acu-
mulacidn de contenidos. En el deporte, mas alla
del rendimiento individual, es fundamental fo-
mentar el espiritu de equipo, el respeto, la diver-
sidon y la deportividad. Del mismo modo, el ocio
deberia ser un espacio para disfrutar de nuevas
experiencias, favorecer el aprendizaje social y
fortalecer el companerismo y la camaraderia,
contribuyendo asi al crecimiento personal y re-
lacional del nifio.

Propuestas para potenciar la Salud Mental Co-
munitaria

A continuacion, presentamos tres propuestas
clave para mejorar la salud mental comunitaria.

En primer lugar, es esencial la formacidn de
los profesionales que trabajan en todas las eta-
pas del desarrollo infantil y adolescente, desde
las guarderias y parvularios hasta las escuelas,
los centros de ocio y las actividades extraesco-
lares. Esta formacién debe centrarse en poten-
ciar la creatividad y el desarrollo emocional de
nifos y nifas, dotdndolos de herramientas para
afrontar los desafios de su crecimiento.

En los ultimos tiempos, la aplicacién de poli-
ticas sociales vinculadas al estado del bienestar
ha sido, en muchas ocasiones, malinterpretada
y mal ejecutada. En términos generales, podria-
mos resumirlo en la siguiente premisa: no se
trata de “dar el pescado”, sino de “ensefar a
pescar”. Es decir, no basta con resolver los pro-
blemas de las personas, anticiparse a sus dificul-
tades o satisfacer todos sus deseos, sino que es
fundamental ayudarles a desarrollar sus propias
capacidades y dotarlos de recursos para en-
frentar los retos de manera auténoma. La clave
estd en fomentar la resolucién de problemas y
la confianza en sus propias habilidades.
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Este enfoque debe aplicarse desde la infancia,
a través de una politica educativa que estimule
el desarrollo de los nifios, promoviendo su auto-
nomia y evitando una sobreproteccion excesiva
gue pueda limitar su creatividad y capacidad de
iniciativa.

Primera accién: formacion en Salud Mental

Uno de los pilares fundamentales para fortale-
cer la Salud Mental Comunitaria es la implemen-
tacion de programas de formacion dirigidos a
los profesionales que intervienen en el desarro-
llo evolutivo de niflos, adolescentes y sus fami-
lias (Grupo de Atencidn Temprana, 2000). Esto
incluye a sanitarios, educadores, entrenadores,
monitores y otros agentes clave en su entorno.

Es esencial comprender que la infancia es una
etapa de gran potencial creativo, donde la ex-
perimentacion desempena un papel crucial en la
construccidon de la confianza en si mismos. A tra-
vés de esta exploracion, los nifos desarrollan se-
guridad, autoestima e ilusion por aprender. Por
ello, resulta imprescindible que los profesionales
que los acompafan adopten esta perspectiva y
la integren en su labor diaria, priorizando el de-
sarrollo emocional y el aprendizaje sobre la mera
obtencidén de resultados o logros externos.

El programa de formacion debe abordar en
profundidad el proceso de desarrollo infantil y
sus distintas etapas evolutivas, ofreciendo he-
rramientas para una intervencidon adecuada en
cada fase. Ademas, se trabajara en la identifica-
cion temprana de sefales de alerta que puedan
indicar dificultades en el desarrollo.

Para garantizar la calidad y eficacia del pro-
grama, la formacién debera ser impartida por
especialistas en salud mental, quienes propor-
cionardn orientacidn sobre los hitos de autono-
mia gue los nifos deben alcanzar en cada etapa
y ofrecerdn estrategias para favorecer un creci-
miento equilibrado.

Segunda accidn: preparacion para el parto y
organizacion del vinculo

En segundo lugar, queremos centrar la aten-
cién en las primeras relaciones del nifio con su
madre. En los ultimos tiempos se ha hablado mu-
cho sobre la familia y su importancia en el pro-
ceso evolutivo del nifo. Y es cierto, pero incluso
antes de que el nifo llegue al mundo, existe el
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periodo de gestacion en el vientre materno, una
etapa de vital importancia para la madre, que
debe vivirla con el apoyo necesario.

Durante el embarazo, la madre, acompafada
por su pareja si la tiene, va preparando un espa-
cio mental que luego le permitira construir el es-
pacio fisico para acoger a su hijo y constituir la
familia. Es fundamental prestar atencidn a este
proceso y brindar a las futuras madres el apoyo
adecuado para llevar adelante su embarazo con
seguridad y tranquilidad.

Tanto si se trata de madres primerizas como
si ya han pasado por la experiencia de la ma-
ternidad, es crucial que en el embarazo se sien-
tan acompafadas y contenidas. Esta seguridad
emocional beneficiara al recién nacido, asegu-
rando un buen inicio en su vida. La diferencia-
cion madre-hijo, los primeros cuidados, la lac-
tancia y la creacién de un vinculo emocional
solido en los primeros meses de vida son aspec-
tos fundamentales para el bienestar del bebé.

Aungue el control médico del embarazo esta
bien establecido, muchas futuras madres expre-
san una falta de atencién a los aspectos emo-
cionales de la transicion a la maternidad (Goma
et al,, 2021). No obstante, si estas dificultades
no se abordan adecuadamente, pueden gene-
rar conflictos internos que dificulten el proceso
de adaptacion a la parentalidad y aumenten el
riesgo de desarrollar trastornos de ansiedad o
depresion (Nanzer et al., 2023).

Por ello, proponemos la creaciéon de grupos
de apoyo para mujeres en los ultimos tres me-
ses de embarazo y para bebés de hasta seis
meses, en la linea de los que ya se realizan en
algunos centros de atencidén primaria, como
el del Equipo de Atencién Primaria Roquetes-
Canteres de Barcelona (Prims et al.,, 2023). Se
trataria de un espacio fisico donde las madres
y los padres pudieran acudir con sus hijos para
prepararse para el parto y, posteriormente, ase-
gurar un buen apego en los primeros meses de
vida. Por supuesto, estos grupos contarian con
la participacion de profesionales especializados
gue brindarian el soporte necesario a las fami-
lias (madres, padres y bebés).

Tercera acciodn: preparacion para la adolescen-

cia
El tercer punto que proponemos es preparar
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a los nifos y sus familias para que, cuando lle-
guen a la preadolescencia, estén listos y tengan
suficiente autonomia para afrontar esta etapa,
lo que llamamos la crisis de la adolescencia. De-
bemos tener presente que la gran mayoria de
los problemas que surgen en esta etapa estan
relacionados con la falta de preparacion, tanto
del adolescente como de la familia, para afron-
tar este proceso evolutivo.

Ni el adolescente ha adquirido la suficiente au-
tonomia personal para enfrentar este momento,
ni los padres estdn preparados para acompa-
fAar a su hijo en este paso. Lo que deberia ser
un proceso natural de crecimiento, en el cual el
adolescente deja atrds la dependencia infantil
para integrarse en el entorno de los jovenes de
su edad, a menudo se convierte en un conflicto
de reproches y discusiones entre padres e hijos.

Por ello, proponemos evaluar el nivel de auto-
nomia y madurez de chicos y chicas de entre 10
y 12 afos para determinar si estan preparados
para afrontar la adolescencia. Se pueden utilizar
cuestionarios que detecten dificultades emo-
cionales y conductuales en diferentes contextos
(escolar, familiar) y desde diferentes perspecti-
vas (la del propio menor, la de los padres y la
de los profesores), como el BASC-3 (Reynolds
y Kamphaus, 2015) o desde dimensiones mas
clinicas, como el CBCL (Achenbach y Rescorla,
2001). Aquellos que no hayan alcanzado una
diferenciacion suficiente entre el selfy el objeto,
es decir, la autonomia personal necesaria, debe-
rian recibir apoyo para evitar que experimenten
una adolescencia problematica.

Para poder ayudar, primero es necesario de-
tectar el problema. Por ello, las pruebas psicold-
gicas contribuyen a determinar si han adquirido
la autonomia suficiente para afrontar esta etapa.

En el caso de aquellos nifos que no hayan
alcanzado una autonomia personal adecuada,
se reunird a los padres y se les aconsejara pe-
dir ayuda. En Catalunya, existe el Programa de
col-laboracié entre l'atencié a la salut mental i
les addiccions, i I'atencié primaria i comunitaria
(PCP), en el que profesional especializado en
salud mental (psicdlogos clinicos, psiquiatras vy
enfermeras de salud mental) atiende a menores
gue presentan sintomas que cumplen con los
criterios diagndsticos de un trastorno mental,
siempre y cuando estos sintomas no afecten
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significativamente su funcionamiento (Enfeda-
que et al., 2023). La atencidn se realiza, de ma-
nera individual, familiar o grupal, en el ambula-
torio del territorio.

Como hemos visto, cuando un nifo tiene di-
ficultades para adquirir autonomia, a menudo
se debe a que los padres también tienen dificul-
tades para acompanfarlo en este proceso. Para
afrontar la adolescencia, el nifio debe renunciar
a su anterior estado de dependencia, y los pa-
dres deben aceptar la transicion, dejando atras
al nino pequeno y dando la bienvenida al ado-
lescente que emerge.

En los casos en los que se detecte que el pre-
adolescente podria enfrentar dificultades signi-
ficativas en la adolescencia debido a la falta de
autonomia personal, se les puede orientar a que
consulten en atencidn primaria para que sean
atendidos desde el PCP, donde se le ofreceran
programas especificos para abordar este pro-
blema de diferenciacién y ayudarlo a desarrollar
una identidad mas auténoma.

Conclusiones: la adolescencia como plataforma
para entrar en la edad adulta

En relacion con la adolescencia, existe un de-
bate sobre si es posible diferenciar entre una
patologia de la personalidad y un trastorno
evolutivo, como la “crisis adolescente” o la cri-
sis de identidad, debido a la creencia de que la
personalidad aun no estd completamente for-
mada. Mientras que la patologia de la persona-
lidad tiene sus origenes en la infancia, las “crisis
adolescentes” son caracteristicas de esta etapa
del desarrollo, en la que se observa un aumento
significativo de la impulsividad, cambios de hu-
mor debido a la intensificacidon de sentimientos
como el vacio y la verglienza, dificultades seve-
ras en las relaciones sociales e incluso conduc-
tas antisociales (De Vito, 2002).

Por otro lado, hay que distinguir entre las crisis
propias de la adolescencia, las cuales llamare-
mos “crisis evolutivas” (que no suelen ser gra-
ves), y aguellas que se dan en adolescentes que
no han superado su diferenciaciéon self-object y
que, por lo tanto, tienen un cuerpo de adoles-
cente, pero una mentalidad infantil. Estos casos
necesitan, primero, resolver su indiferenciacion y
dotarse de suficiente autonomia personal antes
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de poder afrontar su adolescencia de manera
saludable (lcart y Freixas, 2020).

La adolescencia es el tiempo que el nifo ne-
cesita para evolucionar, madurar y crecer, para
encontrar las herramientas que le permitiran
moverse en el nuevo entorno adulto con auto-
nomia personal. Esto significa que, durante el
periodo de preadolescencia, tendra que conocer
su propio funcionamiento mental, asi como sus
emociones, impulsos, deseos, las prohibiciones
y reglas que rigen el funcionamiento humano,
incluyendo las normas que transmite el superyo.
Como hemos visto, este grado de madurez que
el adolescente debe desarrollar para integrarse
en su entorno adolescente vendra determinado
por el proceso de diferenciaciéon entre el selfy el
objeto que haya superado, es decir, por el gra-
do de autonomia personal que haya alcanzado.
Pero a menudo son los mismos padres los que
impiden o frenan este proceso evolutivo de sus
hijos, ya sea por sus propias dificultades o por el
deseo de que estos sean los mejores o hagan lo
gue ellos no han podido hacer. Estas presiones
no permiten que los hijos estructuren su propia
identidad. Pero los padres no siempre saben
gue deben dejar que el niflo se abra paso en la
vida por si mismo, ni son conscientes de las con-
secuencias que pueden sufrir si sobreprotegen
a su hijo o lo quieren llevar hacia donde ellos
creen que es lo mejor.

Es por eso que creemos que es importante
ayudar a los padres a entender este proceso de
desarrollo normal que debe hacer el adolescen-
te, para lograr la autonomia personal. A menu-
do, esto ayuda a evitar muchos problemas fami-
liares cuando el hijo llega a la adolescencia.

En resumen, el adolescente no solo debe co-
nocer su funcionamiento mental, sino también
debe aprender a relacionarse con él mismo y
con su entorno. Debe aprender a tolerar la an-
gustia, la frustracion y la espera, conceptos ba-
sicos que configuran su personalidad.

Para finalizar, podemos enumerar las siguien-
tes conclusiones.

Importancia de la salud mental comunitaria. La
salud mental debe abordarse desde una pers-
pectiva comunitaria, promoviendo la prevencion
y la intervencién temprana para evitar la croni-
ficacion de los trastornos. Un enfoque integral
que involucre a diferentes actores (sanitarios,
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educadores, trabajadores sociales, familias) es
clave para garantizar el bienestar de la poblacion.

Necesidad de formacion especializada. Se
destaca la importancia de formar a los profesio-
nales que trabajan con infancia y adolescencia
en aspectos de salud mental. La capacitacion
de educadores, entrenadores y sanitarios es
fundamental para detectar sefales de alarma y
fomentar el desarrollo emocional saludable.

Prevencion como estrategia clave. No se debe
esperar a que aparezca un trastorno para inter-
venir. La prevencion primaria es esencial para
reducir la incidencia de problemas de salud
mental en la comunidad, especialmente en la
infancia y la adolescencia, donde el desarrollo
emocional es determinante.

Equilibrio entre autonomia y apoyo. Un aspec-
to central del documento es la necesidad de
encontrar un equilibrio entre proteccién y au-
tonomia en la crianza. La sobreproteccion vy la
falta de limites pueden generar dificultades en
el desarrollo de la identidad y la madurez emo-
cional de los nifos y adolescentes.

Colaboracion entre sectores. La salud mental
no puede abordarse Unicamente desde el siste-
ma sanitario. Es necesario fortalecer la coopera-
cion entre atencion primaria, servicios de salud
mental y redes comunitarias, promoviendo un
modelo de atencidén integrada.

Papel de la familia y el entorno. La familia y
el entorno juegan un papel esencial en la salud
mental infantil y juvenil. La promocién de dina-
micas familiares saludables y el acceso a recur-
sos de apoyo contribuyen a prevenir el desarro-
llo de trastornos psicoldgicos.

Perspectiva de futuro. Se enfatiza la impor-
tancia de seguir investigando y promoviendo
programas de intervencion basados en la evi-
dencia. El reto es consolidar politicas de salud
mental comunitaria que sean accesibles, efica-
ces y sostenibles en el tiempo.

Estas conclusiones reflejan la necesidad de un
enfoque integral, preventivo y multidisciplinar
para potenciar la salud mental comunitaria, con
especial atencién a la infancia y la adolescencia.
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