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ABSTRACT

The main purpose of this research was to describe strategies for the integral prevention of clinical pathologies
and the protection of the right to mental health of children and adolescents. It was developed under a
quantitative approach and a documentary-bibliographic design, based on the compilation and critical analysis
of sources such as scientific research, articles, theses and refereed works. In addition, a survey was applied
to minors using Google Forms, with the informed consent of their legal guardians. The results show that
mental health is a growing problem that affects thousands of young Ecuadorians. Although the Constitution
of Ecuador guarantees public health, there is still a lack of specific regulations to adequately address child
and adolescent mental health.

Keywords: Clinical Pathologies; Mental Health; Minors.
RESUMEN

Esta investigacion tuvo como proposito principal describir estrategias para la prevencion integral de
patologias clinicas y la protecciéon del derecho a la salud mental de ninas, nifios y adolescentes. Se
desarrolld bajo un enfoque cuantitativo y un diseno documental-bibliografico, basado en la recopilacion
y analisis critico de fuentes como investigaciones cientificas, articulos, tesis y trabajos arbitrados.
Ademas, se aplico una encuesta a menores de edad mediante Google Forms, con el consentimiento
informado de sus tutores legales. Los resultados muestran que la salud mental es una problematica
creciente que afecta a miles de ecuatorianos jovenes. Aunque la Constitucion del Ecuador garantiza la
salud publica, persiste la falta de normativa especifica para atender adecuadamente la salud mental
infantil y adolescente.

Palabras claves: Patologias Clinicas; Salud Mental; Menores de Edad.

INTRODUCCION

Cuando se habla de derechos humanos, se hace referencia directa a la dignidad inherente de cada
persona frente al Estado y a la obligacion de este de actuar como garante de esos derechos fundamentales.
El ejercicio del poder publico debe estar plenamente orientado al servicio de la humanidad y no puede
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ser empleado para vulnerar ni ignorar los atributos esenciales que definen a las personas como seres
dignos. Por el contrario, debe servir como un instrumento para fomentar la convivencia armoénica, el
respeto mutuo y el pleno desarrollo de la dignidad humana dentro de una sociedad que valore y proteja
los principios éticos y legales que sustentan la igualdad.

En la sociedad contemporanea, se ha consolidado el reconocimiento de que toda persona, sin importar
su nacionalidad, origen étnico, género, condicion social o cualquier otro factor, tiene derecho a exigir al
Estado el respeto, proteccion y promocion de sus derechos. Esto implica que cualquier accion o inaccion
estatal que resulte en la vulneracion de estos derechos puede ser reclamada y cuestionada. Ademas, el
Estado tiene la responsabilidad ineludible de establecer politicas, instituciones y mecanismos efectivos
que garanticen no solo la proteccién de los derechos humanos, sino también la reparacion de los danos
ocasionados cuando estos son transgredidos.

Asimismo, es crucial fomentar una cultura de derechos humanos que trascienda el ambito estatal y se
arraigue en la sociedad, promoviendo la solidaridad, la igualdad y la justicia como valores fundamentales.
Este enfoque permite construir sociedades mas inclusivas, donde las personas puedan desarrollarse
plenamente y vivir en un entorno que respete su dignidad y contribuya a su bienestar colectivo. En esta
investigacion se hace mencion honorifica al derecho a la salud, con énfasis en salud mental de nifas, nifos
y adolescentes, mismo que, segin la Constitucion de la Republica del Ecuador.®, Art. 35, dicho grupo debe
recibir atencion prioritaria y mucho mas especializada en cualquier ambito, sea este publico o privado. En este
caso, por su edad, se encuentran en condicion de riesgo, que les impide incorporarse al desarrollo y acceder
a mejores condiciones de vida por si solos. Es asi que, el Art. 27 del Codigo de la Nifez y Adolescencia.®
especifica que las nifias, ninos y adolescentes poseen el privilegio de participar en el nivel mas significativo de
la salud fisica, mental, psiquica y sexual, por lo que el garantizar con transparencia el acceso a este derecho,
debe tomarse como una prioridad.

En este orden de ideas, la Organizacion Mundial de la Salud® define la salud mental como una condicion de
bienestar en la que el individuo comprende sus capacidades, puede adaptarse a las demandas tipicas de la vida
sin mayores complicaciones, desempenfarse de manera productiva y contribuir positivamente a su entorno. Esto
implica que una persona con una salud mental estable tiene mayores posibilidades de desenvolverse de forma
positiva en todos los aspectos de su vida personal, social y profesional.

La salud mental no solo se limita a la ausencia de trastornos, sino que abarca un estado integral de bienestar
emocional, psicologico y social que permite a las personas tomar decisiones adecuadas, manejar el estrés de
manera efectiva y mantener relaciones saludables con los demas. Este equilibrio es esencial para enfrentar los
desafios diarios y construir una vida plena y satisfactoria. En este sentido, la salud mental se convierte en un
pilar fundamental para el desarrollo individual y colectivo, siendo un componente clave para el progreso de las
comunidades.

Ademas, la promocion de la salud mental estable debe estar acompanada de politicas publicas, programas
educativos y acciones comunitarias que fomenten ambientes positivos y de apoyo. Factores como el acceso a
servicios de salud, la educacion emocional en escuelas, la capacitacion de profesionales y la creacion de espacios
seguros para el dialogo y la expresion son indispensables para fortalecer la salud mental en la poblacion. Por lo
tanto, el bienestar psicologico no solo beneficia al individuo, sino que también impacta de manera significativa
en el tejido social, promoviendo comunidades mas resilientes y colaborativas.

La salud mental esta relacionada con el bienestar emocional, psicolégico y social, y afecta los pensamientos,
sentimientos y actitudes, determina la capacidad de lidiar con el estrés, las relaciones con los demas y es clave
para el éxito de nifos, adolescentes con sus familias y el resto de su entorno. Cuando los nifios experimentan
adversidades frecuentes o prolongadas sin el apoyo adecuado, las consecuencias pueden afectar su desarrollo
cognitivo, aprendizaje y regulacion emocional a largo plazo. Se destaca la necesidad de recopilar mas datos
en esta area, con el objetivo de poner el bienestar de los nifios y adolescentes por encima del conocimiento
académico y robustecer el acceso libre a servicios de salud mental.

Es de suma importancia considerar las diversas acciones implementadas en el ambito de la salud mental por
el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), las cuales han sido adaptadas y contempladas en
Ecuador como parte de un enfoque integral para abordar esta problematica. Entre estas acciones se encuentran
campanas de ayuda especializada que destacan la relevancia del apoyo psicosocial en el programa educativo
de crisis, el cual busca proporcionar herramientas emocionales y psicologicas tanto a estudiantes como a sus
familias en momentos de adversidad. Estas iniciativas refuerzan la idea de que la educacion debe ir de la mano
con el cuidado del bienestar mental.

Ademas, se han establecido mecanismos como la realizacion de llamadas frecuentes a personas identificadas
con problemas de salud mental. Estas [lamadas no solo sirven para monitorear el estado de los afectados, sino
también para ofrecerles orientacion, apoyo emocional y una conexion constante con profesionales capacitados.
Este enfoque preventivo y de intervencion temprana resulta esencial para evitar que las condiciones mentales se
agraven y para fomentar un entorno de acompanamiento que les permita sentirse comprendidos y respaldados.
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Otro punto fundamental es la creacion de espacios de liberacion profunda, concebidos como ambientes
seguros donde las personas puedan expresar sus emociones, reflexionar sobre sus experiencias y recibir atencion
especializada. Estos espacios no solo tienen un impacto terapéutico directo, sino que también contribuyen a
generar conciencia sobre la importancia de la salud mental como un derecho humano prioritario. Por lo tanto,
estas estrategias demuestran que la atencion a la salud mental no es un lujo, sino una necesidad que debe
integrarse de manera permanente en las politicas publicas y en los programas sociales.

Los problemas mentales y de bienestar psicolégico parecen haber aumentado considerablemente entre
los jovenes en los Ultimos 20 -30 afios. Las investigaciones epidemioldgicas han demostrado sistematicamente
a nivel mundial que los trastornos mentales y del comportamiento afectan entre el 10 % y 15 % de los
nifos, las nifas y los adolescentes. En América Latina y el Caribe, segln algunos estudios seleccionados,
la prevalencia para cualquier trastorno variaba de 12,7 % a 15 %.® Se adquirieron datos de 66 naciones en
comparacion con 192 naciones que dieron informacion sobre adultos. En cuanto a los mencionados datos,
el investigador Belfer concluye que adn no se han identificado correctamente los agujeros encontrados
en este grupo de atencion prioritaria, en relacion al bienestar psicoldgico de los adultos, sus problemas
financieros laborales, de preparacion, organizacion de proyectos, etc.®

La Organizacion Mundial de la Salud ha planteado que los problemas mentales que se inician en la nifiez
deberian ser preocupantes para el bienestar general, por ello Costello, Erkanli, Angold.®, especifica que,
en los Estados Unidos, se han realizado cinco estudios de area local, realizados en adultos y los resultados
mostraron que algunos problemas mentales tienen su origen en la ninez, mucho antes de lo que se sospechaba
recientemente. El Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia ha mantenido y dado ayuda especializada
y brindado capacitaciéon a personal de apoyo psicosocial en el programa educativo de crisis, mismo que
funciona a través de las llamadas y la produccién de espacios para la liberacion cerca del hogar.

Las investigaciones asociadas seguidas desde los afnos 60 han aportado datos significativos. Se
observa una reunion de problemas en la que la mayoria de los casos comienzan en la nifez (escasez de
consideracion/hiperactividad, desequilibrio mental y otros formativos inevitables, miedo al abandono,
miedos explicitos) y otra reunion comienza en la adolescencia (miedo social, alarma, abuso de sustancias,
miseria, anorexia nerviosa, bulimia).?

Es notable que los contratiempos de la infancia aumentan el riesgo de problemas mentales en la edad
adulta. Mantyama, Puura, Luoma y otros®, observan que hay pruebas en desarrollo de que una reunion de
variables financieras, formativas y defensivas impactan en el curso de la enfermedad clinica y mental posterior
(indigencia, ausencia de conexion con tutores esenciales, conexiones familiares desafortunadas, abuso y
maltrato, pena materna, ejecucion escolar desafortunada y estructura familiar rota).

Luego de los argumentos formulados se plantea la siguiente interrogante: ;Como prevenir integralmente
las patologias clinicas desde el derecho a la salud mental de ninas, niflos y adolescentes? El acceso al
derecho a la salud mental, es un aspecto importante, tanto en normas nacionales como internacionales,
tales como la OMS, misma que regula los sistemas de salud a nivel mundial, lo cual constituye una novedad
de ciencia juridica-legislacion- jurisprudencia, que esté enfocada en evitar la vulneracion del derecho
antes mencionado por parte de nifas, nifios y adolescentes como grupo de atencion prioritaria. Por lo
tanto, se plantea como objetivo general de la investigacion describir la prevencion integral de patologias
clinicas y proteccion del derecho a la salud mental de nifas, nifios y adolescentes.

METODO

La investigacion se llevd a cabo desde el paradigma cuantitativo, utilizando un enfoque que permite obtener
datos medibles y objetivos sobre el tema de estudio. Se enmarco en un disefio documental-bibliografico, lo que
implicé una indagacion exhaustiva y un analisis critico de diversas fuentes documentales, como investigaciones
cientificas, articulos académicos, trabajos arbitrados, tesis y otras referencias bibliograficas relevantes. Esta
exploracion metddica, rigurosa y profunda facilitoé la construccion de un marco teorico sélido que sustenta y
contextualiza los resultados obtenidos, proporcionando una base fundamentada para interpretar la problematica
abordada.

Para la recoleccion de datos primarios, se diseiio y aplicd una encuesta dirigida a nifas, ninos y adolescentes.
Esta fue administrada a través de la plataforma Google Forms, garantizando la accesibilidad y la confidencialidad
de los participantes. Cabe destacar que la aplicacion de la encuesta se realizd con el consentimiento informado
de sus tutores legales, asegurando el cumplimiento de principios éticos fundamentales en la investigacion.
Este instrumento permitié recopilar informacion relevante sobre percepciones, experiencias y conocimientos
relacionados con el tema, ofreciendo una perspectiva directa de la poblacion objetivo.

Los datos recolectados fueron analizados e interpretados de manera detallada, separando cada pregunta
para obtener conclusiones especificas que reflejen distintos aspectos del fenomeno estudiado. Este analisis
individualizado permitio identificar patrones, tendencias y relaciones significativas que enriquecieron la
comprension del tema. Ademas, los hallazgos obtenidos no solo contribuyeron a desarrollar el cuerpo teorico,
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sino que también proporcionaron insumos valiosos para proponer estrategias practicas y recomendaciones
aplicables en contextos similares. La metodologia adoptada asegur6 que la investigacion fuera sistematica,

transparente y orientada a generar conocimiento Gtil para la comunidad académica y la sociedad en general.

RESULTADOS
Pregunta 1 ;Usted es estudiante de?

Tabla 1. Nivel educativo

Nivel educativo Frecuencia Porcentaje
Educacion General Basica 14 25 %
(Escuela)

Educacion Basica Superior 42 75 %
(Colegio)

Total 56 100 %

Como respuesta a esta pregunta, se ha obtenido los siguientes resultados: el 25 % de encuestados ha
mencionado que se encuentra cursando la educacion general basica; mientras que el 75 % ha manifestado
que se encuentra estudiando en la educacion basica superior (secundaria). A través de las respuestas
manifestadas por las nifias, ninos y adolescentes encuestados, en esta pregunta se puede mostrar el
estatus escolar del grupo, esto se realizo con el fin de limitar las respuestas brindadas a este trabajo de
investigacion. Un alto porcentaje de entrevistados son adolescentes, estudiantes de octavo afno de basica
a tercer ano de bachillerato, seguido de nifas y nifnos, estudiantes de cuarto a séptimo ano de basica.

Pregunta 2 ;Cual es su rango de edad?

Tabla 2. Edad
Rango de edad Frecuencia Porcentaje
8 a 10 anos 3 5,4 %
11 a 13 anos 12 21,4 %
14 a 18 anos 41 73,2 %
Total 56 100 %

Como respuesta a esta pregunta, se ha obtenido los siguientes resultados: el 5,4 % de los encuestados
se encuentran en un rango de edad de 8 a 10 anos; el 21,4 % se encuentra en un rango de 11 a 13 afos;
mientras que el 73,2 % ronda de 14 a 18 anos de edad. Esto fue de gran ayuda para poder tomar en
cuenta las realidades latentes en los participantes de esta encuesta y elaborar una propuesta enfocada
en las diferentes etapas de la nifez y adolescencia. Es necesario mencionar que para la recopilacion de
estos datos se informd a los padres o tutores legales sobre el objetivo de la misma, llevandose a cabo la
encuesta previo consentimiento informado.

Pregunta 3 ;Con qué frecuencia ha oido hablar de salud mental en su institucion educativa?

Tabla 3. Salud mental

Salud mental en Frecuencia Porcentaje
Instituciones

Siempre 1 1,8 %
Casi siempre 2 3,6 %

A veces 6 10,7 %
Casi nunca 19 33,9%
Nunca 28 50 %
Total 56 100 %

Como respuesta a esta pregunta, se han obtenido los siguientes resultados: el 1,8 % de los encuestados
manifiesta que siempre ha escuchado hablar de salud mental en su institucién educativa; el 3,6 % menciona
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que casi siempre; el 10,7 % indica que a veces; el 33,9 % senala que casi nunca; mientras que el 50 %
afirma que nunca ha escuchado sobre este tema en su entorno escolar. Estos datos reflejan una alarmante
falta de atencion y socializacion sobre la importancia de la salud mental en el ambito educativo, lo que
evidencia un vacio significativo en la formacion integral de los estudiantes.

Estos resultados confirman que las unidades educativas no abordan de manera suficiente y adecuada este
derecho fundamental de ninas, nifos y adolescentes, dejando a muchos sin la informacion necesaria para
comprender y valorar la importancia de la salud mental en sus vidas. Este panorama subraya la urgencia
de implementar cambios profundos en el sistema educativo, priorizando la inclusion de la salud mental
como un eje transversal en los programas de formacion. Es necesario que las escuelas y colegios adopten
estrategias pedagogicas y campanas informativas que promuevan el conocimiento, la sensibilizacién y el
acceso a recursos de apoyo en salud mental.

Ademas, esta reestructuracion debe incluir la capacitacion de docentes y personal educativo en
temas relacionados con la salud mental, para que puedan identificar senales de alerta y brindar un
acompanamiento adecuado a los estudiantes. Al mismo tiempo, es fundamental involucrar a las familias
en este proceso, fomentando un enfoque colaborativo entre la comunidad educativa y los hogares para
garantizar que nifas, ninos y adolescentes tengan un entorno seguro y de apoyo donde su bienestar
emocional sea una prioridad.

DISCUSION

La salud mental es una parte necesaria y fundamental del bienestar. La Constitucion de la OMS afirma
que se refiere a una condicion de completa prosperidad fisica, mental y social, y no simplemente la escasez
de enfermedades, es asi que una ramificacion importante de esta definicion es que considera el bienestar
psicoldgico como algo mas que la carencia de problemas o discapacidades mentales. La salud mental es una
condicion de prosperidad en la que un individuo puede fomentar sus capacidades para adaptarse a las cargas
tipicas de la vida, trabajar de forma beneficiosa y aportar en cualquier ambito de su vida.

Eneste sentido, el bienestar psicologico es clave parala prosperidad individual y el funcionamiento convincente
de las redes afectivas, la persona es capaz de desarrollar sus habilidades para hacer frente a las tensiones
normales de la vida, trabajar productivamente y aportar a la comunidad, contribuyendo al funcionamiento
efectivo de la sociedad. El bienestar emocional y la prosperidad son fundamentales para la capacidad conjunta
e individual de pensar, expresar sentimientos, colaborar con los demas, conseguir un negocio, tomar decisiones
y apreciar la vida. Bajo esta premisa, el avance, el aseguramiento y la reconstruccion del bienestar psicoldgico
pueden ser vistos como preocupaciones cruciales de las personas, las redes y los 6rdenes sociales en todo el
planeta.®

Por otro lado, la Convencion sobre los Derechos del Nifio, hace mencion del reconocimiento que tiene el
nifo, para el pleno y armonioso desarrollo de su personalidad, y que debe crecer en el seno de la familia, en un
ambiente de felicidad, amor y comprension. De igual manera, considera que el nifo debe estar completamente
preparado para una vida auténoma en el ojo pUblico y ser ensefado en el alma de las normas emitidas en
la Convencion anteriormente mencionada y, especificamente, por un sentimiento de armonia, respeto, paz,
oportunidad, igualdad, solidaridad y fortaleza."? La necesidad de dotar al nifio de una proteccion excepcional
se acentla por el hecho de que “el nifio, en razdn de su juventud fisica y mental, necesita una seguridad y
unos cuidados extraordinarios, incluida una garantia legal adecuada, tanto antes como después del nacimiento.
Dicha afirmacion esta reconocida en la Declaracion Universal de Derechos Humanos.

Asi también, se hace mencion que en todos los paises del mundo hay nifos y adolescentes que viven en
condiciones excepcionalmente dificiles y que estos necesitan especial consideracion, tomando en cuenta la
importancia de respetar las tradiciones y los valores culturales de cada pueblo para la proteccion y el desarrollo
armonioso. Esto no podria lograrse sin una participacion mundial efectiva para mejorar los entornos cotidianos
de este encuentro en todas las naciones, especialmente en las naciones emergentes.

Acerca de la efectividad de los derechos del nifo durante la adolescencia, los estados deben garantizar
su proteccion y asegurarse que exista un equilibrio adecuado entre el respeto al desarrollo evolutivo de los
adolescentes, asi como niveles de proteccion apropiados. Posteriormente, los Estados deben percibir el derecho
de los menores de 18 anos a ser protegidos sistematicamente contra todo tipo de abusos y a tener libertad para
utilizar y participar en el goce de sus derechos.

CONCLUSIONES

La tematica de la salud mental es muy importante y cada dia incrementa su trascendencia, pues
decenas de miles de ecuatorianos, especialmente ninas, nifios y adolescentes, estan siendo afectados
por diversas problematicas relacionadas a esta area. Aunque la Constitucion Politica del Ecuador de 2008
garantiza el acceso a la salud publica, existe una carencia evidente de normativa especifica y programas
especializados que aborden de manera integral el cuidado de la salud mental infantil y adolescente. Esto
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limita las oportunidades de atencion adecuada y preventiva en un segmento vulnerable de la poblacion.

Adicionalmente, los resultados de esta investigacion evidencian que la falta de politicas publicas claras
en el ambito de la salud mental afecta la capacidad del Estado para responder de manera eficiente a las
necesidades de las nifias, ninos y adolescentes. Esto genera un vacio que incrementa el riesgo de que estas
problematicas se agraven, afectando su desarrollo integral y perpetuando ciclos de vulnerabilidad que
impactan no solo a los individuos, sino también a sus familias y comunidades. Se vuelve esencial priorizar
este tema dentro de las agendas gubernamentales y sociales.

Por ello, es crucial implementar programas que no solo se centren en la intervencion, sino también
en la prevencion, el diagnostico temprano y la promocion de la salud mental en entornos educativos y
comunitarios. La capacitacion de docentes, familias y profesionales de la salud es un pilar fundamental
para garantizar que las nifias, nifos y adolescentes cuenten con redes de apoyo efectivas. Ademas, la
creacion de espacios seguros y accesibles para expresar emociones y buscar ayuda puede marcar una
diferencia significativa en la calidad de vida de esta poblacion.

Finalmente, es imperativo fomentar la colaboracién entre el sector publico, organizaciones no
gubernamentales y la sociedad civil para desarrollar estrategias inclusivas y sostenibles que garanticen
el respeto a los derechos humanos y el bienestar de las nuevas generaciones. Solo mediante esfuerzos
conjuntos sera posible abordar de manera efectiva las problematicas relacionadas con la salud mental y
construir un futuro mas equitativo y saludable para los jovenes en Ecuador.
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