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Relevancia de la Psicologia Educativa en la prevencion y la promocion de la salud mental infanto-juvenil

INTRODUCCION

En primer lugar, quiero expresar mi mas sincero agradecimiento a todos los
Académicos que con su voto han hecho posible que hoy esté aqui, empezando
por el Sr. Presidente, cuya labor por la psicologia admiro hace ya muchos
afnos, y como es natural hago publica también mi mas profunda gratitud a los
Excelentisimos Don Javier Urra, Dofia Maria Teresa Anguera, y Dofia Maria
Vicenta Mestre, a cuya generosidad y consideracion debo la presentacion de
mi candidatura. Ademas, en el caso del Dr. Urra, he de afadir mi especial
agradecimiento, mi gran deuda con él, y mi admiracién por haber aceptado
dar la réplica a este discurso, por su guia en todo el proceso y por su obra
que es un referente para mi trabajo. Confieso que estoy emocionada a la
hora de unirme a esta comunidad y me comprometo a trabajar con toda
dedicacion como psicologa y como miembro de la Academia, para seguir
aprendiendo y también en lo posible contribuyendo al avance de nuestra
disciplina. Finalmente, deseo dar las gracias a mi familia, a mis hermanos y a
José Mari, mi compaiiero de viaje, porque su afecto y apoyo emocional me
han permitido desarrollar un trabajo que ha sido una obra de cooperacion
realizada con numerosos colegas y colaboradores del grupo de investigacion
que he coordinado durante afios a los que quiero también agradecer su
continuado apoyo y confianza. Sin ellos, el trabajo que he realizado nunca
hubiera sido posible.

Es para mi un placer y un gran honor dirigirme hoy a ustedes en esta ceremonia
de ingreso, en la que voy a disertar sobre la “Relevancia de la Psicologia Educativa
en la prevencion y la promocion de la salud mental infanto-juvenil”. ;Por qué he elegido
este tema? Fundamentalmente porque durante varias décadas he trabajado
llevando a cabo actividades de evaluacion e intervenciéon en contextos
clinicos y educativos. En este tiempo he creado instrumentos de evaluacion
para medir numerosas variables y también he construido, implementado y
validado varios programas de prevencion e intervenciéon psicologica para
contextos educativos, que mas tarde mencionaré. Desde esta experiencia,
y tras haber visto que el papel del psicologo educativo se ha desdibujado
progresivamente, he elegido este tema, ya que en la actualidad la psicologia
educativa no esta atendiendo la funcién de prevencion y/o promocion de
la salud mental, ni existe un postgrado oficial especifico que forme a los
graduados para el desarrollo de estas funciones. Por ello, en esta disertacion
presentaré algunas directrices que considero necesarias para la que psicologia
educativa avance y aborde como objetivo la atencion de la salud mental en
la escuela.
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En el desarrollo del discurso, a modo de introduccion voy a describir el
objeto de la psicologia educativa, algunos psicologos que han realizado
importantes contribuciones a este ambito de la psicologia y varios desafios
que tiene en el momento actual. En segundo lugar, voy a aportar informacion
sobre la situacion actual de la salud mental infantojuvenil. Posteriormente,
voy a enfatizar la relevancia de la psicologia educativa en la prevencion y
la promocién de la salud mental infanto-juvenil, identificando las funciones
del psicologo educativo en aras de estos objetivos. En cuarto lugar, resaltaré
la carencia de psicologos educativos en los centros y de un master oficial en
psicologia educativa. Y finalmente mostraré la trascendencia de los centros
educativos en la prevencion de problemas de salud mental, en la promocion
de la salud mental infantojuvenil, utilizando un problema a modo de

ejemplo, el bullying-cyberbullying.

PSICOLOGIA EDUCATIVA: OBJETIVOS, CONTRIBUCIONES
SIGNIFICATIVAS Y DESAFIOS ACTUALES

A modo de introduccién al tema intentaré responder a tres preguntas: ;Cual
es el objeto de la psicologia educativa? ;Qué psicologos y psicologas han
realizado importantes contribuciones a este ambito de la psicologia? y ;Qué
retos y desafios tiene la Psicologia Educativa en el momento actual?

La psicologia educativa originariamente se defini6 como una rama de la
psicologia que se centra en el estudio cientifico de los procesos de ensefianza
y aprendizaje. Sin embargo, la psicologia educativa es una disciplina dinamica
que, en mi opinién, debe evolucionar ampliando su primigenio objetivo,
para enfatizar en la actualidad su relevante papel en el bienestar emocional,
en la prevencion y promocion de la salud mental de todos los agentes del
sistema educativo: alumnado, familias y profesorado.

Son muchos los psicologos y psicologas que han contribuido de forma rele-
vante a la psicologia educativa (véase Carpintero, 1976, 2003, 2004, 2011), y
en los comienzos de este, mi primer trabajo en la Academia, deseo nombrar
algunos de los mas significativos, en testimonio de gratitud a sus ensefianzas,
y como gesto de homenaje a su magisterio.
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No puedo dejar de nombrar a pioneros de la Psicologia Educativa como
Pavlov (1849-1936), Vygotsky (1896-1934), Piaget (1896-1980), Skinner (1904-
1990), Bruner (1915-2016), o el recientemente desaparecido profesor Ban-
dura (1925-2021). Sus obras han creado un cuerpo de conocimientos sobre
nuestra especialidad que todos hoy reconocemos con gratitud. Y también,
en esta hora de honrar a las fuentes de nuestros conocimientos actuales, que-
rria unir a esos maestros los nombres de algunos psicologos educativos con-
temporaneos como Gardner, Dweck, Mayer, Sternberg o Duckworth, en el
marco de cuyas ideas vamos situando nuestros trabajos y reflexiones. Y, para
concluir, deseo también destacar algunos nombres espafioles contempora-
neos que han venido situando la psicologia de la educacion en los niveles de
la vanguardia internacional. Sin pretender ser exhaustiva, ni establecer gra-
daciones, debo reconocer que he encontrado ideas, métodos, reflexiones y
sugerencias para mi trabajo en los estudios de investigadores como Anguera,
Mestre, Fernandez-Ballesteros, Martinez Arias, Diaz-Aguado, Echeburta o
Urra (Anguera, 1995, 1999, 2003, 2023; Echeburta, 2016, 2023, Echeburtia y
Requesens, 2012; Fernandez-Ballesteros, 1992, 1994, 1995, 2004; Diaz-Agua-
do et al., 2021, 2022; Martinez-Arias, 2005, 2008; Mestre, 2016, Mestre et al.,
2012; Tur, Llorca y Mestre, 2021; Urra, 2018, 2022ab, 2023; Urra et al., 2014),
en cuya compaiiia en esta Academia voy a encontrarme, y de quienes voy a
seguir aprendiendo, en la nueva proximidad que mi llegada a la Academia
va a hacer posible.

En la actualidad, la psicologia educativa enfrenta diversos retos y desafios,
entre ellos, destacaria cuatro: (1) El uso de las tecnologias emergentes,
como la inteligencia artificial y la realidad virtual, y su repercusion en la
forma de ensefiar, de aprender, en el desarrollo humano y en la terapia;
(2) El impacto de la globalizacién y la multiculturalidad que demandan
programas educativos para estudiantes de diferentes culturas que garanticen
su educacion y desarrollo; (3) La importancia de la educacion inclusiva que
necesita estrategias para que todos los estudiantes independientemente de
sus habilidades puedan acceder a una educacion de calidad y a un desarrollo
humano adecuado; y (4) La necesidad de atender la salud mental en la
educacion que requiere desarrollar directrices y programas para prevenir
y abordar problemas de salud mental en el entorno educativo, asi como
sensibilizar a los estudiantes, a sus familias y al profesorado sobre la
importancia de la salud mental y como pueden obtener ayuda si la necesitan.
Pues es principalmente sobre este tltimo tema sobre el que voy a centrar esta
disertacion de ingreso en la Academia.
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SITUACION ACTUAL DE LA SALUD MENTAL INFANTO-
JUVENIL

Mi propuesta de plantear la relevancia de la psicologia educativa en la
prevenciéon y promocion de la salud mental infantojuvenil, funciones
que actualmente no asume, se basa en la preocupacion por los datos
epidemiologicos de recientes estudios que evidencian la gravedad del
problema y que avalan la necesidad de la prevencion en los centros
educativos. ;Cual es la situacion actual de la salud mental infanto-juvenil?
(Qué datos epidemiologicos tenemos a partir de estudios recientes realizados
a nivel nacional e internacional?

En Espaiia, el barometro juvenil en su @ltimo informe (Sanmartin et al., 2022)
constata un aumento del porcentaje de jovenes con problemas de salud
mental, que ha pasado de ser un 6,2% en 2017 a un 15,9% en 2021, y también
confirma un aumento de la ideacion suicida que se ha incrementado de un
5,8% en 2019 a un 8,9% en 2021. En la misma direccion apuntan los datos del
informe de la Fundacion ANAR (Ayuda a Nifios y Adolescentes en Riesgo)
(ANAR, 2023). Entre las principales conclusiones del estudio sobre las
consultas que atendieron en 2022 en el teléfono/chat destacan las siguientes:
(1) Los problemas de salud mental han aumentado significativamente; (2)
Los motivos por los que mas consultan son: ideacion/intento de suicidio,
autolesiones, ansiedad, depresion y trastornos de conducta alimentaria;
(3) Por primera vez, la ideacion e intento de suicidio se ha convertido en
el primer motivo de consulta; (4) Las autolesiones se han multiplicado
exponencialmente; (5) Se constata un crecimiento de la violencia de
género en parejas adolescentes (que también observan Biota et al., 2022;
INE, 2023; Urra, 2022a); y (6) Un aumento del bullying y, especialmente,
del cyberbullying. Complementariamente, el informe del estudio PsiCE
(Fonseca-Pedrero et al., 2023) realizado con adolescentes y promovido por el
Consejo General de la Psicologia, ratifica estos datos, ya que concluyen que
un 32% tienen sintomas depresivos, de los cuales 6% sufre depresion grave,
que 4,9% informa de tentativas de suicidio previas, y que 34% tienen sintomas
de ansiedad, de los cuales 14% presentan ansiedad grave.

En Europa, el altimo informe sobre el panorama de la salud en Europa
(Health at a Glance: Furope 2022) publicado por la Comisiéon Europea y la
OCDE (Organizaciéon para la Cooperacion y el Desarrollo Econémico),
concluye que los problemas de salud mental en los jovenes han aumentado
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de forma considerable, que con la aparicion de la Covid-19, los casos de
ansiedad y depresion se han incrementado significativamente en todos los
paises de la Union Europea, y que Espafa, concretamente, se situ6é en 2020
como el 5° pais con mayor porcentaje de jovenes con depresion (35,3%).
Segtin alerta este informe, el alto coste en la salud mental que se ha cobrado
la pandemia entre los jovenes se evidencia en un aumento alarmante de la
ideacion suicida y de los trastornos de conducta alimentaria (OECD, 2022).

A nivel internacional, en 2021, el informe de UNICEF sobre la salud
mental infantojuvenil en el siglo XXI aporta algunos datos epidemiologicos
preocupantes, ya que concluye que mas del 13% de los adolescentes de 10
a 19 afios padecen un trastorno mental diagnosticado, que cada afo casi
46.000 adolescentes se suicidan, y que la ansiedad y la depresion representan
alrededor del 40% de los trastornos diagnosticados. Ademas, subrayan que
otro porcentaje de nifios, adolescentes y jovenes manifiestan un malestar
psicosocial que, aunque no alcanza el nivel de trastorno, si perturba su
vida, su salud y sus perspectivas de futuro. Corroborando estos datos, los
resultados del reciente metaanalisis de Madigan et al. (2023) muestran que,
en comparacion con el periodo Pre-Covid, se evidencia un aumento en las
visitas a los servicios de emergencias relacionadas con intentos de suicidio,
autolesiones e ideacion suicida en jovenes, siendo el aumento en la ideacion
e intentos de suicidio significativamente mayor en las chicas.

Ademas, sabemos que los problemas de salud mental en la infancia tienen un
impacto a largo plazo con consecuencias significativas para el comienzo de la
vida adulta. En esta direccion, el estudio de Dooley et al. (2023) encontr6 que
todo tipo de psicopatologia persistente en la infancia (9-13 afos) se asoci6
significativamente con pobre funcionamiento en la temprana edad adulta
(17-20 afios), que incluia problemas de salud fisicos y mentales, aislamiento
social, consumo de sustancias, uso frecuente de servicios de salud, bajo
bienestar subjetivo y efectos adversos en resultados educativos y econémicos.
Los problemas de salud mental en la infancia se relacionan con una amplia
gama de problemas en la etapa adulta, que van mas alla de la salud mental y
afectan a la capacidad del individuo para alcanzar una vida funcional.

En sintesis, los datos obtenidos en estos informes confirman la gravedad
del problema, asi como la necesidad de psicologos educativos que lleven a
cabo actividades para detectar, prevenir e intervenir tempranamente en los
problemas emocionales y de salud mental infanto-juvenil.
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UNA PSICQLOGiA EDUCATIVA PARA LA PREVENCION Y
PROMOCION DE LA SALUD MENTAL INFANTO-JUVENIL

En este punto cabe preguntarse ;La psicologia educativa esta cumpliendo
la relevante funcion que le corresponde en la prevencion de problemas
emocionales, conductuales, de salud mental, y en la promocién de la salud
mental infantojuvenil”? En el momento actual, segtin mi opinion, compartida
por muchos expertos y diversas organizaciones nacionales e internacionales,
claramente no.

A pesar de que la Psicologia Educativa ocupa el segundo lugar, tras la
Psicologia Clinica, en cuanto a perfiles de actividad profesional, el papel del
psicologo educativo se ha ido diluyendo en los tltimos afios. Actualmente, los
psicologos forman parte de los departamentos de orientacion, sin embargo,
su papel progresivamente se ha desdibujado y, al menos en mi opini6n,
deberian tener un rol mas protagonista en el sistema educativo, con énfasis en
la prevencion de los problemas emocionales y conductuales, en la prevencion
de los problemas de salud mental, en la promocién de la salud mental, lo que
sin duda influira positivamente en el aprendizaje y rendimiento académico
de los estudiantes. Para ello es necesario delimitar las funciones del psicologo
educativo, diferenciandolo de otros roles profesionales complementarios y
con esta finalidad planteo una propuesta de las funciones que considero
debe llevar a cabo el psicologo educativo, en aras de fomentar el bienestar
emocional y la salud mental.

Como ya planteé en 2009, en el articulo titulado “Papel del psicilogo en los centros
educativos”, y publicado en Infocop (Garaigordobil, 2009), la psicologia en
contextos educativos es muy relevante, ya que tiene como finalidad evaluar-
diagnosticar, prevenir, optimizar el desarrollo de las capacidades de las
personas, e intervenir cuando los problemas aparecen.

El trabajo de los y las psicologos educativos puede ser determinante para
prevenir problemas de la salud mental: (1) Identificando los problemas
de forma temprana; (2) Interviniendo a través de la implementacion de
programas preventivos que inhiben la emergencia de problemas y/o
sintomas; e (3) Interviniendo terapéuticamente, intervenciones de primer
nivel, ya que dependiendo del diagnostico y la gravedad de los problemas
deriva la intervencion a otros profesionales externos y realiza un seguimiento
de la evolucion de esos estudiantes y sus familias.
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Los y las psicologos educativos son una figura clave en el desarrollo funcional
y equilibrado de un centro educativo en todos los niveles: Educacion
Infantil, Primaria, Secundaria, Bachiller, Formacion Profesional. Su funcion
prioritaria debe ser atender y fomentar el desarrollo psicologico, el bienestar
psicologico, emocional y la salud mental en todos los agentes del sistema
educativo: alumnado, familias y profesorado. Desde esta perspectiva,
el trabajo de los psicologos educativos implica dos grandes objetivos: (1)
Evaluar y diagnosticar para aportar un analisis psicologico de las diferentes
situaciones y problematicas; e (2) Intervenir, proponer y desarrollar planes
de actuacion, para prevenir, para optimizar el desarrollo de las capacidades
de las personas, y para dar respuesta a los problemas identificados. Con
esta contextualizacion el psicologo llevara a cabo diversas actividades con el
alumnado, el profesorado y las familias.

Funciones del psicélogo con el alumnado: Con el alumnado una funcion relevante
de los psicologos educativos es la evaluacion psicologica y el diagnostico. Esta
funcion evaluadora tiene como objetivos, entre otros: (1) Detectar problemas
de salud mental y trastornos de la personalidad; (2) Identificar tempranamente
y diagnosticar trastornos del desarrollo; (3) Diagnosticar estudiantes con
problemas intelectuales y con altas capacidades; (4) Diagnosticar trastornos
del comportamiento, de las emociones, de la socializacion...; (5) Detectar
necesidades educativas especiales y trastornos del aprendizaje; (6) Identificar
situaciones de acoso escolar (presencial y tecnologico); (7) Diagnosticar
adicciones (sustancias, tecnologias...); (8) Valorar parametros asociados a la
eleccion académica y profesional...

Con esta finalidad, los y las psicologos educativos deben realizar con el
alumnado diversas actividades de evaluacion psicologica a nivel colectivo
que consisten en administrar grupalmente baterias de pruebas para medir
un amplio conjunto de variables del desarrollo psicologico y académico
(por ejemplo, inteligencia, aptitudes, estrategias de aprendizaje, creatividad,
rasgos de personalidad, sintomas psicopatologicos, conducta social,
interacciones grupales, adaptacion social-personal-familiar-escolar, intereses
profesionales, valores...). Son exploraciones de screening, que se realizan
en distintos momentos de la escolarizacion, y que tienen como objetivo
identificar puntos fuertes y también problemas individuales y/o grupales.
Ademas, los psicologos educativos deben llevar a cabo diagnosticos a
nivel individual, algo que actualmente no hacen, cuando la familia o el
profesorado lo demandan o cuando en las evaluaciones colectivas previas
se identifican problemas. En los diagnosticos individuales, el psicologo,
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realiza entrevistas con el estudiante, su familia, y/o con el profesorado si
fuera necesario, administra test y otras técnicas de evaluaciéon para medir
las variables seleccionadas en funcion de los problemas, y con el conjunto
de la informacién obtenida, se formula un diagnostico, unas conclusiones y
recomendaciones, que finalmente se comunican en subsiguientes entrevistas
de devolucion diagnostica y asesoramiento.

Actualmente disponemos de muchos instrumentos de evaluacién, con
garantias psicométricas de fiabilidad y validez, es decir, basados en la
evidencia cientifica, para utilizar en el contexto escolar. Para la realizacion
de esta funcion evaluadora es importante que los y las psicologos educativos
dispongan de un amplio repositorio de instrumentos de evaluacién, que
dominen sus procedimientos de aplicacion, correccion e interpretacion
adecuadamente, algunos de ellos complejos, que les ayudaran a la deteccion
precoz y al diagnostico.

Desde la gratitud a figuras relevantes en la constitucion del psicodiagnostico
y la evaluacion psicologica, entre otros Galton (1822-1911), Catell (1860-
1944), Binet (1857-1911), Thurstone (1887-1955), Thorndike (1874-1949)
o Spearman (1863-1945), fuentes de gran influencia para la psicologia
educativa, e inspirandome en psicologos contemporaneos como la Dra.
Fernandez-Ballesteros (1992, 2004), he creado, junto a varios miembros del
grupo de investigacion que he coordinado, varios instrumentos de evaluacion
infantojuvenil. Por ejemplo, una escala para medir conductas y rasgos de
personalidad creadora realizada con el Dr. Pérez en 2005 (Garaigordobil y
Pérez, 2005), un listado de adjetivos para evaluar el autoconcepto publicado
en 2011 (Garaigordobil, 2011), un screening de problemas emocionales y de
conducta infantil que llevé a cabo con la Dra. Maganto en 2012 (Garaigordobil
y Maganto, 2012), asi como pruebas para evaluar graves problemas que
tenemos actualmente en la infancia y la adolescencia, por ejemplo, un
screening para medir el acoso presencial y tecnologico publicado en 2013
(Garaigordobil, 2013), y una escala para evaluar el riesgo de adiccion a las
redes sociales realizada en colaboraciéon con las Dras. Peris y Maganto en
2018 (Peris, Maganto y Garaigordobil, 2018).

Con el alumnado, ademas de evaluar, la segunda funci6n relevante
del psicologo educativo consiste en realizar actividades vinculadas a la
intervencion. La intervencion esta compuesta por un conjunto de acciones
preventivas y terapéuticas complementarias a las que desarrolla el profesorado
en el aula (instrucciéon académica), y tiene como objetivo prevenir, optimizar
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el desarrollo y el rendimiento escolar, y tratar problemas. Siempre debe
estar basada en la evidencia y debe ser evaluada su eficacia. En funcion de
los objetivos se pueden diferenciar dos tipos de intervenciones, terapéuticas
y psicoeducativas, que tienen que ver con las necesidades psicologicas y
educativas de los estudiantes.

La ntervencion terapéutica esta dirigida a abordar situaciones problematicas
cuando ya se han producido, estd centrada en los y las estudiantes con
problemas emocionales, conductuales, sociales, intelectuales, de salud
mental..., o con grupos en situaciones de conflicto, por ejemplo, acoso
escolar, baja autoestima, pobres habilidades sociales, manejo de la ira,
control de la impulsividad..., y que han sido identificados en exploraciones
diagnosticas previas. Con estos estudiantes, el psicologo realiza el tratamiento
correspondiente de caracter individual, grupal o familiar (tratamientos
de primer nivel), es decir, realiza actuaciones que den respuesta a las
necesidades educativas y psicologicas de los estudiantes, o en funcion de la
naturaleza y gravedad del diagnostico deriva la intervencion a profesionales
externos (psicologos sanitarios, clinicos, forenses, otros servicios de la red
de intervencion existentes como centros de tratamientos de adicciones, de
problemas de conducta alimentaria...), realizando un seguimiento de la
evolucion de estos estudiantes, asi como una coordinacion entre los servicios
externos y las medidas a adoptar en el centro escolar.

La intervencion psicoeducativa en general se realiza en base a programas, e implica
seleccionar programas existentes, implementarlos y evaluar sus efectos. Los y
las psicologos educativos a veces implementan estos programas, otras veces
forman al profesorado para que los implemente, o contactan con organismos
de la red de servicios especializados disponibles para que los lleven a
cabo. Dentro de los programas de intervencion psicoeducativa se pueden
diferenciar dos tipos de programas en funcién de sus objetivos: preventivos
y de optimizacion del desarrollo.

Los programas preventivos tienen como objetivo trabajar procesos que
eviten la aparicion de problemas en las distintas etapas educativas. Por
ejemplo, programas para prevenir el fracaso escolar (un problema grave que
afecta actualmente a un 20% del alumnado de secundaria), o para reducir
el abandono escolar (Espaiia tiene la segunda tasa mas alta de la Union
Europea), para prevenir las adicciones fisicas y psicologicas (alcohol, drogas,
internet, videojuegos, pornografia...), para prevenir la violencia (entre iguales,
de género, filioparental...), para prevenir los problemas de adaptacion al
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ingreso en la escuela, los embarazos adolescentes, la ansiedad, la depresion,
las autolesiones, el suicidio, los problemas alimentarios, los riesgos de las
redes sociales e internet... El objetivo de estos programas es intervenir sobre
factores de riesgo para prevenir el desarrollo de problemas académicos,
emocionales, de salud mental...

Los programas de optimizacion del desarrollo tienen como objetivo fomentar
diversos factores del desarrollo infantojuvenil. Por ejemplo: (1) Programas
para estimular el desarrollo psicomotriz; (2) Programas para fomentar el
desarrollo de la inteligencia y la creatividad; (3) Programas para promover
el desarrollo social, para estimular conductas y competencias sociales como
la capacidad de comunicacion, la conducta prosocial, la capacidad de
resolver conflictos interpersonales, la capacidad para identificar y eliminar
estereotipos y prejuicios que provocan conductas de discriminacion...; (4)
Programas para facilitar el desarrollo afectivo-emocional, para desarrollar
competencias emocionales como la capacidad de identificar emociones,
de comprender causas y consecuencias de las emociones, la capacidad de
expresar adecuadamente las emociones, la capacidad de empatia... ; y (5)
Programas para fomentar el desarrollo de habitos positivos de salud, por
ejemplo, sueno, alimentacion, ejercicio fisico, sexualidad, alcohol, drogas...

Por consiguiente, los y las psicologos educativos pueden ensefiar a los
estudiantes habilidades sociales y emocionales que les ayuden a desarrollar
relaciones saludables, a comunicarse de manera efectiva y a regular sus
emociones, y/o habilidades de afrontamiento que les ayuden a manejar el
estrés y las emociones dificiles de manera efectiva. La relevancia del desarrollo
socioemocional ha sido sefialada por significativos psicologos desde distintos
marcos epistemologicos de la psicologia. Por ejemplo, Freud (1856-1939)
plante6 que las emociones inexpresadas nunca mueren, que pueden ser
enterradas, pero siempre salen mas tarde de peores formas, y actualmente
estudios empiricos sobre la inteligencia emocional han demostrado que si
no gestionamos bien nuestras emociones, nuestro bienestar se ve afectado
negativamente; o por ejemplo, Mischel (1930-2018) que destaco que el
autocontrol y la empatia son necesarios para la consecucion exitosa de
objetivos a largo plazo y para construir relaciones afectivas de apoyo mutuo,
destacando asi la relevancia del autocontrol cognitivo y emocional.

En relacion a estos programas de intervencion, y tomando como base las
directrices de las Dras. Fernandez-Ballesteros (1995) y Anguera (1995) sobre
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el diseflo y evaluacion de intervenciones, desde el grupo de investigacion
que he coordinado, hemos disefiado, implementado y validado varios
programas de intervencion. Por ejemplo, los programas de juego para
desarrollar competencias socioemocionales en la infancia y la adolescencia
(Garaigordobil, 2003ab, 2004, 2005, 2007, 2008), Cyberprogram 2.0 para
prevenir e intervenir en el bullying/cyberbullying (Garaigordobil y Martinez-
Valderrey, 2014, 2016, 2018) o junto a las profesoras Bernaras y Jaureguizar,
el programa Vivir Feliz para prevenir la depresion infantil (Bernaras, Jauregizar
y Garaigordobil, 2020; Garaigordobil, Bernaras y Jaureguizar, 2023).

En este contexto me gustaria mencionar la coleccion de los Programas
Juego que tienen como finalidad fomentar el desarrollo socioemocional y la
creatividad infantil, con los que comencé a experimentar en los 80, momento
en el que me incorporé a la Universidad del Pais Vasco. Estos programas
fueron pioneros en el desarrollo de competencias socioemocionales, ya que
al final del siglo XX, no existian intervenciones de este tipo validadas. En
ese momento yo estaba interesada en probar la hipotesis de la relevancia
del juego cooperativo en diversas dimensiones del desarrollo infantil, lo
que me condujo a sistematizar durante mas de dos décadas, una linea de
intervencion psicoeducativa configurada con cuatro programas para nifios y
ninas de 4 a 12 afos, que fueron sucesivamente implementados y evaluados,
utilizando disefios experimentales de medidas repetidas pretest-postest con
grupos de control. Las investigaciones realizadas con los cuatro programas
confirmaron mi hipotesis inicial, ratificando la relevancia del juego
cooperativo y creativo en el desarrollo social, emocional, de la inteligencia
y la creatividad. Los resultados de los analisis de covarianza evidenciaron
que estos juegos implementados semanalmente durante un curso escolar
estimularon significativamente en los grupos experimentales un incremento
de las conductas sociales positivas (prosociales, asertivas, de liderazgo, de
jovialidad, de consideracion con los demas, de respeto-autocontrol...) y una
disminucion de las conductas negativas (agresivas, antisociales, retraimiento,
ansiedad...), un aumento de las estrategias prosociales de resolucion de
conflictos interpersonales, asi como una mejora de las relaciones intragrupo,
del autoconcepto y de la estabilidad emocional. Ademas, se evidencio
un significativo efecto de estas intervenciones en la inteligencia verbal y
en la creatividad verbal y graficofigurativa (Garaigordobil, 2003ab, 2004,
2005, 2007; Garaigordobil y Fagoaga, 2006). En conclusion, los hallazgos
confirmaron las hipotesis y validaron estas intervenciones, dando lugar a una
fructifera linea de investigacion.
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Funciones del psicélogo con el profesorado: Ademas de trabajar con el alumnado,
los y las psicologos educativos deben desarrollar algunas importantes
funciones con el profesorado, por ejemplo, informan al profesorado de
los resultados de las evaluaciones colectivas y/o diagnosticos individuales.
Asesoran y colaboran con el profesorado, en el analisis de situaciones
escolares problematicas y sus soluciones, en diversos temas relacionados con
su funcion docente, o en la atencion a la diversidad ya que en la actualidad
las aulas son muy heterogéneas e incluyen estudiantes inmigrantes, con
necesidades educativas especiales, con altas capacidades... También, forman
al profesorado organizando cursos de formacion y conferencias, por ejemplo,
para desarrollar en el profesorado habilidades para la deteccion temprana de
estudiantes que estan experimentando incipientes problemas de salud mental,
lo que permitira poner en marcha medidas de intervencion temprana. Otra
funcion es apoyar emocionalmente al profesorado para favorecer su bienestar
emocional y salud mental. Es importante dar un servicio para prevenir y
minimizar problemas del profesorado, como el sindrome de Burnout, los
efectos negativos del Covid-19, u otros problemas de salud mental que el
profesorado pueda tener. En este punto cabe destacar que segiin datos del
Defensor del profesor (ANPE, 2022), un 80% de los docentes que llamaron
al servicio durante el 2021-2022, lo hicieron buscando apoyo psicologico.
Finalmente, otra funcién del psicologo es conducir investigaciones en
colaboracion con el profesorado y con investigadores externos, en relacion a
diversos temas de Psicologia Educativa.

Funciones del psicélogo con la_ familia: Complementariamente, los y las psicélogos
educativos llevan a cabo tres grandes funciones con la familia. En primer
lugar, aportan a la familia informacién diagnostica sobre los resultados de
las evaluaciones individuales y colectivas realizadas a sus hijos e hijas, y
asesoran para el manejo de situaciones problematicas que los miembros de la
familia puedan experimentar (por ejemplo, divorcio, duelo, fracaso escolar,
trastornos del suefio, de la alimentacion, de la conducta...). En segundo
lugar, forman a las familias sobre como optimizar el desarrollo evolutivo de
sus hijos y sobre problemas infantojuveniles, organizando conferencias y
debates, por ejemplo, sobre pautas educativas adecuadas para que los hijos
aprendan a regular sus emociones y su conducta, estrategias para fomentar la
autoestima, la inteligencia emocional, problemas como adicciones, violencia,
fracaso escolar, problemas de salud mental...Y, en tercer lugar, los psic6logos
educativos, intervienen terapéuticamente con el grupo familiar, para ayudar
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a resolver conflictos que mejoren el equilibrio homeostatico familiar, aunque
en funcion de la problematica derivan el tratamiento a profesionales externos
realizando un seguimiento y una coordinacién con el centro educativo. En
este contexto, cabe destacar que la salud mental de los padres es un factor
de riesgo para el bienestar de los hijos. Numerosos estudios han demostrado
que una peor salud mental de los padres esta estrechamente relacionada
con un mayor malestar psicologico en los hijos y que puede afectar al
desarrollo emocional y conductual durante la primera infancia. Aunque se
han propuesto diferentes explicaciones de esta transmision intergeneracional
de riesgo, por ejemplo, la herencia de factores de riesgo genéticos y la
exposicion a factores estresantes ambientales, los resultados del estudio de
Watkeys et al. (2022) sugieren que los procesos de aprendizaje social, y las
practicas de crianza, desempefan un papel significativo. Por ello, la salud
mental de los padres deberia ocupar un lugar central en los programas de
intervencion y de prevencion de problemas de salud mental infanto-juvenil
y, asimismo, se deberia prestar una mayor atencion a los hijos cuyos padres
presentan problemas de salud mental.

LA PSICOLOGIA EDUCATIVA EN LOS CENTROS ¢{QUE SE
NECESITA?

Tras describir las funciones que deben realizar los psicologos educativos
para fomentar el bienestar emocional y la salud mental, en este punto cabe
preguntarse ;Qué necesita la psicologia educativa? ;La inclusion del psi-
cologo educativo es una necesidad que esta bien cubierta en los colegios
espafoles? A esta pregunta, hay que responder que no, en absoluto, porque,
en los centros educativos espaiioles existe un déficit importante tanto de la
atencion psicologica al alumnado, como del apoyo y asesoramiento al profe-
sorado y a las familias. Los problemas que hay que abordar en los colegios
son complejos, especialmente los referidos a la conducta, a las emociones y
a la salud mental, por ello es necesario contar con psicologos o psicologas
acreditados con conocimientos y saber hacer (competencias) para desarrollar
las funciones mencionadas, lo que evitara riesgos y mala praxis de personas
que, bajo otras denominaciones, se ocupan y/o pretenden atender esos mis-
mos problemas sin tener la formacion adecuada.
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Por ello, en primer lugar, es necesario incorporar mas psicélogos en todos
los centros educativos, con especializacion en las distintas etapas educativas,
altamente formados en salud mental, con habilidades necesarias para fomen-
tar el bienestar emocional y la salud mental en toda la comunidad educativa,
con una ratio de alumnado aceptable (la UNESCO propone 1 psicologo
cada 250 estudiantes) que posibilite el desempefio realista de las funciones
descritas, que realizara en colaboracion con otros profesionales (docentes,
orientadores, psicologos sanitarios, clinicos...). Y, en segundo lugar, es ne-
cesario crear un postgrado de psicologia educativa con directrices propias,
que habilite para el ejercicio de la profesion, dentro del Espacio Europeo de
Educacion Superior. Para poder llevar a cabo esta formacion, es fundamen-
tal que el Ministerio cree y regule un Postgrado oficial en Psicologia Educa-
tiva, que posibilite la especializacion necesaria para desarrollar las funciones
mencionadas, como ya hizo con el titulo de especialista en psicologia clinica
en el Real Decreto 2490/1998 y el titulo de psic6logo general sanitario en la
Ley 33/2011.

LA TRASCENDENCIA DE LOS CENTROS EDUCATIVOS EN LA
PROMOCION DE LA SALUD MENTAL INFANTO-JUVENIL

Dicho esto, deseo reiterar que los centros educativos pueden jugar un papel
muy relevante en el diagnostico y la intervencion temprana, en la promocion
de la salud mental infantojuvenil. Tal y como he sefialado previamente,
los estudios epidemiologicos confirman que un porcentaje considerable de
nifos, nifas, adolescentes y jovenes tiene problemas de salud mental, y que
muchos problemas de salud mental comienzan en la infancia. De hecho, el
altimo informe sobre la situacion de la salud mental en Espafia (Garcia et
al., 2023), concluye que el 34% de los problemas de salud mental emergen
antes de los 17 afios. También el reciente metaanalisis de Solmi et al. (2022)
muestra que el 48% de los trastornos mentales ocurren antes de los 18 aiios,
siendo el pico de aparicion alrededor de los 14 afios. Por ello, la escuela
puede ser un contexto idoneo para detectar signos precoces de problemas
de salud mental y brindar intervencion temprana, lo que ayudara a prevenir
que los problemas empeoren y aumenten de gravedad. Por consiguiente, el
papel de los y las psicologos educativos en la prevencion y promocion de la
salud mental es muy relevante.
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En esta direccion, en 2021 la Organizacion Mundial de la Salud (WHO,
2021) afirma que las escuelas son esenciales para que los jovenes adquieran
conocimientos, habilidades socioemocionales, incluidas la autorregulacion y
la resiliencia, y habilidades de pensamiento critico, que sientan las bases para
un futuro saludable. De forma similar, en 2022, la OMS y la Organizacion
Panamericana de la Salud han elaborado un manual titulado “Fomentar el
bienestar y la salud mental en la escuela” (PAHO, 2022) en el que afirman que los
trastornos emocionales y de conducta afectan negativamente a la salud, y se
asocian con una mortalidad prematura, con el suicidio, y con consecuencias
sociales negativas a largo plazo. Y de forma contundente concluyen que los
centros educativos tienen la oportunidad tnica de identificar y apoyar a los
estudiantes que los experimentan y de promover su bienestar y su salud
mental. Ademas, consideran que mejorar la alfabetizacion en salud mental
del profesorado es fundamental, para promover el bienestar, mejorar el reco-
nocimiento temprano de los trastornos mentales y reducir el estigma.

Desde la misma perspectiva, en el tltimo informe sobre salud mental en Es-
pana (Garcia et al., 2023), entre las medidas para prevenir los problemas de
salud mental sugieren la inclusiéon de programas especificos de prevencion
y sensibilizacion en el ambito educativo. Para ello proponen desarrollar ac-
tividades en las que los jovenes con problemas de salud mental compartan
su experiencia con otras personas de su edad, o generar espacios de escucha
para que, durante la infancia, la adolescencia y la juventud puedan compartir
vivencias y malestares. Ademas, resaltan la importancia de no patologizar
las emociones y sentimientos desagradables, o aquellas circunstancias de la
vida cotidiana en las que se atraviesa un proceso doloroso, desarrollando
iniciativas para ayudar a reconocer y aceptar estos sentimientos, y para pro-
porcionar herramientas de gestion emocional.

La literatura cientifica reconoce que los nifios y nifias con niveles mas altos
de bienestar psicologico tienen niveles mas altos de rendimiento académico,
por lo que integrar el cuidado de la salud mental en los procesos de apren-
dizaje es una estrategia mucho mas potente que el marco tradicional de
ensefanza, limitado a la adquisicién de conocimientos.

Finalmente, para alegar la necesidad de que la psicologia educativa asuma
estas funciones, de los problemas que tenemos en los centros educativos
estrechamente vinculados a la salud mental, voy a mencionar uno a modo
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de ejemplo, el “bullying/cyberbullying” que he elegido por su relevante pre-
valencia, por las graves consecuencias que tiene para el desarrollo y la salud
mental, asi como por el significativo riesgo de suicidio que implica.

El bullying y cyberbullying es un problema con alta prevalencia que tenemos
en todos los centros educativos del mundo. La revision que he realizado
de mas de 300 estudios muestra un porcentaje de victimizacion severa que
oscila entre 5% y 10%, y de victimizaciéon ocasional de aproximadamente
40%. Segin la ONG Internacional Bullying Sin Fronteras (2023), Espafia ocupa
el tercer lugar del mundo con mas casos de bullying, después de México y
Estados Unidos, y ademas encabeza la lista europea de casos. Mientras que
el bullying cara-a-cara se mantiene relativamente estable, el cyberbullying
aumenta exponencialmente, lo que es facilmente explicable por la expansion
del uso de las tecnologias de la informacion y la comunicacién cada vez des-
de edades mas tempranas.

Revisiones sistematicas y estudios recientes de las consecuencias del bull-
ying/cyberbullying evidencian los graves efectos que tiene para todos los
implicados (Aparisi et al., 2021; Barbero et al., 2023; Chen et al., 2020; Choi
et al., 2023; Consolacao, et al. 2022; Fajardo-Bullon et al., 2021; Fossum et
al., 2021; Garaigordobil, 2020, 2022; Hamstra y Fitzgerald, 2022; Kumari et
al., 2023; Longobardi et al., 2022; Maria Michael y Reyes, 2021; Molero et
al., 2023; Moore et al., 2017; Pichel et al., 2022; Sidera et al., 2021; Siennick
y Turanovic, 2023; Thornberg et al., 2021; Valente et al., 2023). Si bien los
efectos mas graves los sufren las victimas, también los agresores tienen mayor
riesgo de padecer desajustes psicosociales y trastornos psicopatologicos en
la adolescencia y en la vida adulta, comparados con aquellos estudiantes no
implicados en situaciones de acoso escolar.

La victimizacion a través del bullying/cyberbullying se ha convertido en un
importante problema de salud mental. En el extremo puede llevar al suicidio,
pero incluso cuando no tenga estos fatales efectos, muy frecuentemente tiene
graves consecuencias, ya que las victimas desarrollan muchos problemas.
Académicamente, algunas victimas, estudiantes con adecuada capacidad in-
telectual, tienen problemas en el rendimiento académico, incluso llegan a
fracasar escolarmente. Emocionalmente, las victimas se sienten inseguras,
solas, infelices; disminuye su autoestima; sienten culpa, vergiienza, miedo,
y también ira, frustracion, irritabilidad y agresividad. Psicosocialmente, las
victimas frecuentemente se encierran en si mismas y se aislan socialmente.
Ademas, las victimas suelen desarrollar problemas de salud mental, diversos
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sintomas psicopatologicos, numerosos problemas internalizantes y externali-
zantes, por ejemplo: problemas psicosomaticos, estrés postraumatico, trastor-
nos del suefio, hiperactividad, trastornos de conducta alimentaria, problemas
de conducta, consumo de alcohol y de sustancias, intensa ansiedad, inclu-
so algunas victimas experimentan ataques de panico y desarrollan fobias,
y sintomas depresivos, que oscilan entre depresion moderada y severa, en
muchos casos tienen ideacion suicida y cada afio algunos, lamentablemente,
consuman el suicidio, de hecho, el acoso es uno de los principales motivos
del suicidio infantojuvenil. Estas consecuencias, estos sintomas, se produ-
cen en el momento que las victimas sufren el acoso, pero en muchos casos
persisten a largo plazo y en la edad adulta. No son pocos los adultos que
acuden a las consultas de psicologia por problemas de ansiedad, depresion,
fobia social... que han sufrido acoso durante la infancia, la adolescencia o la
juventud.

Recientemente, con otros miembros del grupo de investigacion que he coor-
dinado pusimos a prueba la hipotesis de las conexiones entre bullying/cy-
berbullying y salud mental infantojuvenil. En el trabajo de Garaigordobil
y Machimbarrena (2019), con una muestra de 1.993 estudiantes de 9 a 13
afos, los resultados mostraron que las victimas, cibervictimas, agresores y
ciberagresores tenian significativamente alto nivel de estrés y muchos proble-
mas emocionales y de conducta. Ademas, habian acudido significativamente
mas a consultas de psicologia en el Gltimo afio. Complementariamente, en
el estudio de Garaigordobil y Larrain (2020), realizado con una muestra de
1.748 adolescentes de 13 a 17 afos, encontramos que las victimas, ciber-
victimas, agresores y ciberagresores tenian significativamente mas sintomas
psicopatologicos (Larrain, 2019). En conclusion, ambos estudios con nifios y
adolescentes confirmaron que victimas y agresores tienen mas sintomas psi-
copatologicos que aquellos que no estan implicados en situaciones de acoso
presencial y tecnologico.

Por consiguiente, todo el trabajo de identificacion, prevencion e intervencion
para erradicar el acoso en los centros educativos favorecera el desarrollo y
ayudara al bienestar emocional y a la salud mental. En este sentido, es impor-
tante que los centros educativos pongan en marcha medidas sistematicas de
deteccion y evaluacion. Actualmente disponemos de muchos instrumentos,
por senalar alguno de ejemplo, el screening de acoso entre iguales (Garaigordobil,
2013). Este instrumento, construido con una muestra de 3.026 estudiantes de
12 a 18 anos, permite evaluar el bullying cara-a-cara, en concreto, conductas
agresivas fisicas, verbales, sociales y psicologicas, asi como quince conductas
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de cyberbullying, por ejemplo, enviar mensajes insultantes/amenazadores,
telefonear para atemorizar o insultar, robar la contrasefa y suplantar la per-
sonalidad, agredir y humillar a la victima para grabarlo y difundir el video,
inventar rumores para desprestigiarla, aislarla en las redes sociales... En esta
prueba, con garantias psicométricas de fiabilidad y validez, cada estudiante
informa de la frecuencia con la que ha sufrido, realizado y visto esas con-
ductas.

Ademas de evaluar, es importante que los centros educativos pongan en mar-
cha estrategias de prevencion e intervencion. Actualmente disponemos de
algunos programas para prevenir y eliminar el bullying/cyberbullying, entre
otros, los programas de Luengo (2014), Calvo y Vallés (2016), Ortega-Baron
et al. (2019), Ojeda y del Rey (2021)... A modo de ejemplo voy a mencionar
un programa de intervencion para prevenir y reducir el cyberbullying, deno-
minado Cyberprogram 2.0 que se complementa con un video juego (Cybe-
reduca), que han sido disenados y validados experimentalmente dentro del
grupo de investigacion que he coordinado. Esta propuesta de intervencion
tiene como objetivos identificar qué es el bullying/cyberbullying y los tres
roles implicados; analizar sus consecuencias para las victimas, los agresores
y los observadores, potenciando la empatia con las victimas y la capacidad
critica y de denuncia de los observadores; asi como desarrollar estrategias de
afrontamiento para prevenir, afrontar y reducir estas conductas. Después de
implementar el programa durante un curso escolar, al comparar el cambio
en los adolescentes experimentales y control, los resultados de los analisis
de covarianza pretest-postest evidenciaron la eficacia de la intervencion para
reducir la victimizacion y la perpetracion del bullying y del cyberbullying,
la agresividad impulsiva y premeditada, asi como para aumentar la empa-
tia, la capacidad de resolver problemas interpersonales cooperativamente,
la autoestima y diversas conductas sociales positivas (Garaigordobil y Mar-
tinez-Valderrey, 2014, 2016, 2018). Programas de este tipo que contengan
actividades que confronten a los estudiantes con este luctuoso problema son
muy necesarios a la vista de la alta prevalencia de este fenomeno y de sus
graves consecuencias. En sintesis, la psicologia educativa puede desempeniar
un rol clave en el abordaje del acoso escolar y, tal y como ha destacado la
UNESCO (2023) es fundamental acabar con la violencia escolar para mejo-
rar la salud mental y el aprendizaje.
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CONCLUSIONES

Las escuelas pueden ser entornos saludables e inclusivos en los que los nifios,
ninas, adolescentes y jovenes aprenden habilidades fundamentales para
reforzar su bienestar, pero también pueden ser lugares en los que pueden
sufrir acoso, racismo, discriminacion, estrés por el rendimiento académico,
estigmatizacion por sus problemas de salud mental... que tanta infelicidad
generan.

Es importante que los centros educativos sean contextos donde aprender,
pero también donde fomentar el bienestar psicologico, emocional, y donde
proteger la salud mental de todos, de los estudiantes, sus familias y el
profesorado. Para poder llevar a cabo este desafio es fundamental que los
Gobiernos inviertan mas para que los colegios incorporen en sus plantillas
mas psicologos educativos que desarrollen las actividades de evaluacion,
prevencion e intervencion mencionadas, y también, para crear un postgrado
en psicologia educativa que permita la formacién necesaria para realizar las
funciones a desarrollar con el alumnado, sus familias y el profesorado.

Se necesita invertir mas en salud mental infanto-juvenil, porque mas alla del
gran sufrimiento humano que generan los problemas de salud mental, el
coste economico de fomentar la resiliencia, la prevencion y la intervencion
temprana en nifios y adolescentes con problemas de salud mental,
conductuales o de desarrollo neurologico, es significativamente menor que
el coste que supone tratar estos problemas en la juventud o en la edad adulta,
tal y como también ha reconocido la OMS en su informe de 2023. Y para
ello, la figura de los y las psic6logos educativos es fundamental.

Sin mas, con estos datos y esta reflexion concluyo la intervencion y les
agradezco su atencion. Muchas gracias.
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Sr. Presidente. Miembros de esta Ilustre Academia de Psicologia de Espafa
que se consolida con su buen hacer desde que quedo6 instituida.

Sefioras y sefiores.

La vida procura diversos tipos de placeres. Recordaran cuando siendo nifos
les impact6 el primer amor, y compartieron esa inusitada alegria a los adultos,
que sin embargo y equivocadamente, no la tomaron en serio.

También saben que les acompaiia una alegria inmensa al ver nacer a un hijo,
o al ilusionarse para vivir en pareja. Pero ademas hay momentos inolvidables
con amigos, o con la naturaleza como interlocutora.

Pero otro momento gozoso, es el académico y mas cuando uno tiene el
honor de dirigirse a tan admiradas personas y dar contestacion al discurso
de la profesora Maite Garaigordobil.

Maite, es una mujer generosa en su conducta, en sus palabras, en su
desarrollo escrito, y a mi se me asigna la labor de ser austero, de ser breve,
de concentrar una dilatada vida profesional.

Licenciada en la Universidad del Pais Vasco, y doctorada en la misma
universidad, obtiene el titulo en 2004 de especialista en psicologia clinica.

Fue en 1988 cuando ingresa en la facultad de pedagogia y en el 89 a la de
psicologia, donde se ha desempefiado durante mas de tres décadas en una
actividad docente e investigadora digna de reconocimiento.

En 1994 es nombrada profesora titular y en 2009 catedratica de evaluacion y
diagnosticos psicologicos.

Destaquemos sus contribuciones aplicadas en contextos clinicos y educativos,
asi como con el desarrollo de instrumentos de evaluacion psicologica:

En lo que se refiere a intervencion psicologica infantojuvenil ha creado
7 programas de intervencion basados en la evidencia y validados
experimentalmente, que van desde el juego cooperativo/creativo a programas
para prevenir y reducir el acoso escolar. Pero es que ademas los ha publicado
en la editorial Piramide, o bien en la de la UPV.

Relativo a la evaluacion psicologica ha construido 38 instrumentos. Cabe
destacar:
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Escala de conductas y rasgos de personalidad creadora (2004).
Cuestionario de evaluacion de la capacidad para analizar sentimientos (2008).
Escala de riesgo de adiccion-adolescente a las redes sociales e internet (2018).

Su actividad investigadora ha configurado y dirigido un grupo consolidado de
evaluacion psicologica que incluye el disefio de instrumentos, la evaluacion
de programas de intervencion y las evaluaciones epidemiologicas.

Ha sido investigadora principal en 11 proyectos y 12 complementarios.
Resefio el diseio de un instrumento para la evaluacion del desarrollo
psicomotor en nifios de 8 anos. También el referido a la conducta antisocial
durante la adolescencia y la juventud.

Ha participado en 6 proyectos internacionales financiados por instituciones
de México, Argentina y Estados Unidos. Ha dirigido proyectos contratados
por la Direccion de Derechos Humanos del Departamento de Justicia del
Pais Vasco con titulos tan esenciales como: “Historias que nos marcan. Las
victimas del terrorismo en educacion para la paz”.

En base a sus investigaciones ha presentado 242 ponencias en congresos
nacionales e internacionales. Obviamente ha sido miembro del comité
cientifico en numerosos congresos nacionales e internacionales.

Ha sido evaluadora de proyectos de investigacion, también miembro del
consejo editorial en 10 revistas indexadas.

Maite Garaigordobil es autora de 34 libros, 70 capitulos y 196 articulos
publicados en revistas de reconocido prestigio nacional e internacional.

La Dra. Garaigordobil ha mostrado la disposicién de su tiempo para dar
respuestas a entrevistas, para participar en articulos de opinion de periodicos,
etc.

La Comision Nacional evaluadora de la actividad investigadora del Gobierno
de Espafia le ha concedido 4 sexenios de investigacion y 1 sexenio de
transferencia de conocimiento e innovacion.

Esta en posesion de multiples premios de investigacion y reconocimientos,
por ejemplo en 1994 recibe el primer premio nacional de investigacion
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educativa. Premios que la acompaiian en 1998, en 2003, 2010, 2012, 2020,
2021 con el premio José Luis Pinillos, a la excelencia e innovacion a la
psicologia, en 2022, en 2023. Y ya anticipo que si la vida le acompaiia, en el
futuro.

Si nos detenemos en su actividad docente, resefiemos la de pregrado y en
el master de psicologia general sanitaria en la UPV. Asimismo los 24 cursos
en programas de doctorado y masteres de investigacion y los 83 cursos en
masteres de diversas universidades nacionales e internacionales.

Ha dirigido 16 tesis doctorales y me detengo aqui para subrayar que todas
han sido calificadas con sobresaliente cum laude por unanimidad, 5 de ellas
han recibido el premio extraordinario en doctorado.

Ha impartido 136 conferencias organizadas por instituciones nacionales
e internacionales, 100 cursos de formacion dirigidos a profesionales de la
psicologia y la educacion.

Por lo antedicho y por lo mucho que no he podido exponer, es claro que
la profesora Garaigordobil resulta una aportacion magnifica para nuestra
Academia.

Paso ahora en base a las palabras de la Dra. Garaigordobil a trasladarles
que.- Un 25% de la poblacion mundial desarrolla en algin momento de la
vida, una o varias enfermedades mentales con resultado de incapacidad,
siendo que el 75% de los trastornos mentales se inician antes de los 24 afios.
Y atn mas resefiable, el 50% antes de los 14 afios, la deteccion precoz y la
inmediata atencion tratamental por clinicos expertos en salud mental resulta
esencial.

La Organizacion Mundial de la Salud, nos invita a trabajar en factores
protectores, al respecto considero que mucho sufrimiento de la persona, del
individuo, viene de la mano de una patologia social, y me estoy refiriendo
a la injusticia econémica, de vivienda, de expectativa. Pero también a la
patologia que incide en los nifios, cuando sus padres muchas veces maltratan
a la madre o son ludopatas o drogodependientes, o adictos a la droga.

Estamos en un momento donde las ideologias arrinconan a la ciencia, y
este es un buen lugar para defender el saber, el conocimiento, nos pasa por
ejemplo con la transexualidad. Nadie niega de su realidad, pero si de esa
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incentivacion social que hace aflorar una patologia que encubre otras y que
nos va a llevar a aspectos comorbidos como el de la anorexia.

No se trata de exorcizar instrumentos, pero es verdad que tenemos a muchos
nifios empantallados, que se crean un personaje que se aleja de la realidad y
de su persona. Ademas algunos buscan confirmar, ratificar apriorismos por
ejemplo de violencia sea o no sexual, de pertenencia a bandas, a sectas.

Estoy intentando llamar la atencién - y lo he hecho cuando asi se me ha
invitado a Parlamentos o al Consejo Economico y Social - sobre realidades
que disrumpen la labor educativa, la transmisiéon de valores, la capacidad
de autodominio, y que deviene en los denominados trastornos mentales que
puntualmente se cronifican y se convierten en enfermedad mental.

No es casualidad que muchos de los nifios con los que trabajamos, de los
adolescentes, de los jovenes, se autolesionen, se hagan cortes con un ctter,
se quemen con un cigarrillo para derivar el sufrimiento emocional en un
dolor fisico.

No podemos ahora criticar a los medios de comunicacioén, pues estan muy
concienciados para hacer saber puiblicamente, que se precisan mas psiquiatras
infanto-juveniles, mas psicologos clinicos con la misma especialidad; y que
preguntan a los que nos denominamos expertos como tratar el gran problema
del suicidio.

Esta Academia de Psicologia de Espafa esta y desde el primer dia
comprometida con la sociedad, se siente concernida por cada ciudadano y
por eso publica libros entre otros de afrontamiento de la violencia de género
y de prevencion de la conducta suicida.

Sabemos desde la psicologia, que pensamiento y lenguaje van de la mano
ya nos lo ensefi6 Vygotsky, y que anteceden a la accion. Y también somos
conocedores desde nuestra ciencia que es fundamental interpretar el
autolenguaje, y desde luego lo que no se dice, pero se piensa.

Esta es una sociedad, en que la hipocresia se siente comoda y donde se
afirma que lo distinto enriquece, pero en los colegios el acoso se produce
exactamente por ser diferente.

El amigo, maestro y académico Florencio Jiménez Burillo, que no esta ya
fisicamente con nosotros, nos explicaba con esa inteligente ironia, que el
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Boletin Oficial del Estado modifica mucho a las personas, y es que hemos
de pasar a los hechos, al compromiso econémico en el tratamiento de la
salud mental, no es baladi saber que una de cada cuatro personas sufrira o
sufriremos algtin tipo de enfermedad mental.

Claro que no negaremos la importancia de los farmacos, quienes trabajamos
con obsesivo-compulsivos, con afectos de pensamientos inusitados y extraiios,
con depresivos, pero si hemos de decir alto y claro que muchas veces se
receta, porque no hay tiempo para ese tratamiento maravilloso que es la
psicoterapia, alli donde se crea un clima especial, una relacion de respeto,
donde no se juzga, donde se profundiza en la biografia, en la psicohistoria,
en las expectativas.

Y hablando de esperanza en el futuro, hace no mucho llevé al centro del
que soy director clinico a Eusebio Azorin, responsable de Ilunion que hablo
a los mas de 90 jovenes que alli residen de la educacion a sordociegos, y es
que muchos de nuestros jovenes no tienen expectativas, estan literalmente
desesperanzados.

Fijense que Espana es el pais del mundo junto con Japon con mas esperanza
de vida, con una mayor longevidad. Y sin embargo y junto a Italia somos el
pais con menos natalidad. Naturalmente que hay aspectos estructurales, pero
también hay mucho de individualismo, de incomprension de lo que significa
el amor, mas alla del amor propio.

Claro que la COVID 19 nos ha golpeado, nos ha mostrado que somos
vulnerables, pero los que estamos en la realidad de los hospitales de dia, de
las clinicas ambulatorias, de los centros terapéuticos sabiamos, sabemos, que
los problemas vienen de antiguo.

Precisamos programas de intervencion basados en la comunidad. Asi nos lo
explican compaiieros de la Academia como Paco Morales o Amalio Blanco.
Y es que el ser humano es relacional, grupal, social, ya Ortega y Gasset nos
hablaba del yo y mis circunstancias.

Y hoy se habla mucho de ambiente ecologico, y quizas, solo quizas, no lo
cuidamos en lo que son las relaciones humanas. Siendo que la persona busca
y necesita de la ternura, del carifio, de la generosidad, del altruismo.

Y si nos detenemos en el ambito sanitario de la atencion primaria es claro
que precisamos de psicologos, es una demanda en favor de tantos pacientes
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que han sostenido compaieras de la Academia como Rocio Fernandez-
Ballesteros. Sin olvidar ese momento esencial de la vida, que es el de la
espera de la muerte como nos ha ensefiado el querido y también académico
Ramon Bayeés.

La existencia es en gran medida imprevisible y desde luego inexplicable.
Pero hemos de forjar un caracter en los nifios para afrontar las duras
realidades, de las deslealtades, de las pérdidas, de la incertidumbre. Esta
sociedad, posiblemente todas las que nos han antecedido, adolecen no solo
de valores morales sino de ética. Hago aqui un paréntesis para trasladarles
que mis 8 afnos de presidente de la Comision Deontologica de la psicologia
de Madrid me ensefi6 gratamente que los profesionales de la psicologia se
desempefian con ética, y con deontologia salvo excepcion que es sancionada
sin ninglin corporativismo.

A veces podemos hablar de la patologia del amor que lleva a hechos tan
dramaticos como el sindrome de Medea, matar a los propios hijos para
lapidar en vida a quien se dice haber querido; o la violencia filio-parental
llegando a vejar, ridiculizar, golpear a la madre que te pario.

Y hablando de amor hay quien busca sexo sin amor, hay quien confunde
amar, querer y poseer.

Y en este repaso al individuo como parte de la sociedad, hay que sefalar no
solo la adiccion sino la bsqueda del atajo en las drogas, el coqueteo con las
mismas,

Miren, el ser humano es previsible en gran medida pero complejo en otras,
es por eso que la psicologia aporta analizar la etiologia por ejemplo de los
trastornos de alimentacion, o los trastornos de conducta, o los limites de
personalidad.

No olvidaré resefiar que a veces los adolescentes pareciera se posicionan de
manera negativista, oposicionista, siendo que estan afectos de depresion, una
dolencia infradiagnosticada que cursa de forma esquiva y ocasionalmente
paradojica.

La sociedad se duele, por sufrimientos que incluyen sintomas de psicosis, de
alucinaciones, de delirios.
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Y en referencia a la infancia, somos muy conscientes de que es el acoso
escolar la causa mayor de suicidio, mientras que en otros las conductas de
riesgo que adoptan engrosan las causas de defuncion. Nadie, quiere abordar
el tema del psicoticismo en nifios o de la psicopatia, llamenle si prefieren alta
dureza emocional.

La prevencion se llama educacion, pero seamos conscientes de que los
colegios no solo tienen que formar e informar sino educar, porque hay
muchos padres que no saben y/o no quieren hacerlo.

Claro que hay lesiones neurologicas y trastornos como la esquizofrenia o el
trastorno bipolar. Pero pareciera en esta sociedad que todo se quiera detectar
con un TAC que vivamos en un mundo donde el cerebro lo es todo mas
siendo que algunos cuestionamos la importancia de la mente y por qué no
del alma entendida como la capacidad de analizar, estudiar, nuestro propio
ser, nuestra propia forma de conducirnos, e interactuar, de reelaborar el
pasado, de proyectarnos en el futuro.

Son los factores endogenos junto con los exogenos los que nos propician
un porcentaje de riesgo de padecer trastornos mentales, y aqui hay quien
ha vivenciado la falta de apego de vinculo, o ha sufrido un maltrato o una
agresion sexual sin olvidar las situaciones de estrés o traumaticas como es
ser victima de acto terrorista, o encontrarse en situacion de refugiado, no
obviando la crisis econoémica.

Como seiiala el presidente de esta Academia Helio Carpintero es importante
construir unas mentes adaptadas a las condiciones de nuestro tiempo porque
como afirma la problematica no solo se reduce a los trastornos sino que hay
que prevenir las actitudes.

Hoy corremos el riesgo de caer en la denominada maldicion de la
multiplicidad de los datos. Las nuevas tecnologias pierden a veces y
desde los algoritmos la riqueza de que cada persona es tnica. Por cierto
que yo llamaria a la inteligencia artificial memoria computacional porque
la verdadera inteligencia se apoya en la emocion, en la elaboracion y el
sentimiento del ser humano, a veces contradictorio pues es capaz de sentirse
bien al llorar por un amigo al que no volvera a abrazar.

Y es que “el auténtico problema no es si las maquinas piensan, sino si lo
hacen los hombres”, senalaba Skinner.
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Hoy y siempre pareciera que hay que estar a la moda, pero como manifiesta
la también académica Cristina Botella lo que hemos de estar es atentos
a las novedades y aportaciones cientificas por ejemplo explorando las
posibilidades de la realidad virtual. Ya nos decia Bandura, “el aprendizaje es
bidireccional: nosotros aprendemos del entorno, y el entorno aprende y se
modifica gracias a nuestras acciones”.

Mucho nos queda por hacer, para aumentar el sentimiento de pertenencia
e integracion de los ciudadanos en la sociedad, muy poco que ver con el
criterio de ser consumidor. Fomentar la participaciéon de las personas en
su comunidad acercando los mecanismos para la toma de decisiones. Es
como afirma el ya citado Amalio Blanco el bienestar subjetivo, el bienestar
psicologico y el bienestar social el que nos acerca a una buena salud mental.

Queridas compaiieras y compaieros hemos de participar activamente en la
atencion comunitaria en salud mental, en los comités de bioética y al tiempo
como terapeutas obtener informacion relevante de los sucesos en la vida del
paciente que en nada excluye a atenerse a las exigencias de la metodologia
cientifica.

Y es que Unamuno nos dice, que “la verdadera ciencia ensefia, sobre todo,
a dudar y ser ignorante”.

Lo cierto y verdad es que las listas de espera de hasta un afo en el Sistema
Nacional de Salud expulsan a un porcentaje importante de pacientes que
requieren psicoterapia.

Espana lidera la clasificacion en el consumo de ansioliticos, pero también
en antidepresivos e hipnoéticos es por lo tanto innegable y urgente que la
psicologia se expanda en todos los ambitos de la sanidad, de la educacion,
de los servicios sociales, de la justicia y no solo de la salud mental. Porque la
realidad es que los pacientes acuden a psicologos y a psiquiatras cuando su
problema ya esta arraigado.

Precisamos deteccion precoz y atender de forma efectiva a las personas con
problemas de salud mental desde el respeto a sus decisiones y sus derechos,
apoyando a sus familias y promoviendo un modelo de atencion integral y
comunitaria que favorezca la recuperacion y la inclusion social.
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Hay que prevenir las conductas adictivas (incluidas las tecnologicas), hay
que reducir el estigma que sufren las personas con trastornos. Hay que
multiplicar las plazas PIR para psicologos en la publica. Repito hay que
reforzar la presencia en colegios e institutos, hay que formar a sanitarios,
profesores y ciudadania en la prevencion del suicidio,y es que como nos
sefialaba Maite, en el estudio de Madigan (2023) se evidencia un aumento
de las emergencias relacionadas con autolesiones, ideacion suicida e intentos
autoliticos en jovenes. Hay que ensefar el vinculo de enganche a la vida y
desde luego poner en marcha atencion telefonica 24h al dia atendidos por
clinicos expertos para dar apoyo profesional y derivar con inmediatez a los
servicios de emergencias ante situaciones de crisis.

Fundamental para la intervenciéon y el mejor pronostico es la formacion
especifica de los médicos de atencion primaria.

Recordemos a Viktor Frankl cuando nos dice, “incluso cuando no es
completamente alcanzable, nos convertimos en mejores al intentar perseguir
una meta mas alta”.

Coexistimos en un mundo en el que se tambalea el sentido de pertenencia,
se cercena el de trascendencia y que en alguna medida incapacita para
imaginar futuros mejores, que se ensimisma en un discurso de insatisfaccion
permanente y conlleva de manera innegable que a muchos ciudadanos les
acompaile el sufrimiento.

Llegados aqui, y dado que la educacion en Espaiia es obligatoria hasta los
16 afios y los alumnos pasan mucho tiempo en el colegio cabe aplaudir y
hacernos eco de lo que nos indica Maite Garaigordobil: “la necesidad de que
la psicologia educativa evolucione de tal modo que los psicologos educativos
puedan asumir funciones especificas que tengan un efecto en el bienestar
educativo, emocional, en la prevencion de problemas de salud mental, en la
promocién de la salud mental infantojuvenil”.

Ya en el ano 1995 nuestras académicas M.* Teresa Anguera y Rocio
Fernandez-Ballesteros elaboraban programas de intervencion para desarrollar
competencias socioemocionales en la infancia y la adolescencia. Traigo aqui
a colacion la cita de la Dra. Garaigordobil (Dooley, 2023), en la que se sefiala
la asociacion existente entre la psicopatologia persistente en la infancia con
un pobre funcionamiento en la edad temprana adulta, asi como con una
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amplia gama de problemas que van mas alla de la salud mental en la etapa
adulta.

No pasemos por alto el tema de la salud mental de los progenitores, pues la
experiencia nos muestra la influencia en los problemas de salud mental de
sus hijos y requiere un trabajo continuado y profundo.

Tenemos el reto de formar a los profesores para detectar, y a los padres para
ayudar y en su caso para dejarse ser tratados. Ya nos decia William James,
“el gran descubrimiento de mi generacion es que los seres humanos pueden
alterar sus vidas al alterar sus actitudes mentales”.

Agradezcamos a nuestra ya pronta Académica lo que hoy nos aporta que se
basa en el trabajo, en el esfuerzo de muchos afios, en el dia a dia.

Y recordemos a Ortega y Gasset: “la vida es una serie de colisiones con el
futuro: no es una suma de lo que hemos sido, sino de lo que anhelamos ser”.

Termino con una frase poética y magistral de nuestro premio Nobel Santiago
Ramoén y Cajal: “Las neuronas son como misteriosas mariposas del alma,
cuyo batir de alas quién sabe si esclarecera algiin dia el secreto de la vida
mental”.

Ilustre profesora Maite Garaigordobil sé bienvenida a esta egregia institucion.
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