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1. Capitulo

Plan de Formacion “Ecosistema de formacion en atencion primaria en salud mental en el
contexto universitario”

VICERRECTORIA DE EXTENSION Y PROYECCION SOCIAL
Calle 29H3 No. 22-01

Bloque VIII, Piso 1

Santa Marta - Colombia PBX: (57-605) 438 1000 Ext. 3223
Comprometida vicextension@unimagdalena.edu.co
www.unimagdalena.edu.co

Incluyente
Tnnovador




UNIMAGDALENA
ACREDITADA EN..:LTA CALIDAD Y

w”

a facilitadores

1. Introduccion

El fortalecimiento de la atencidn primaria en salud mental constituye una estrategia clave para la
deteccion temprana, intervencion oportuna y adecuada canalizacion de estudiantes universitarios
que presentan problemas de salud mental comunes como, sintomas ansiedad, depresion, o
conductas de riesgo de autolesion, ideacion suicida o consumo problematico de sustancias. En
este marco, el presente curso se concibiéo como parte de un ecosistema de formacion en salud
mental, orientado a dotar de herramientas practicas y conceptuales a los facilitadores en salud
mental y profesionales responsables del acompafiamiento psicosocial y académico.

Este ecosistema de formacion se organizé de manera escalonada y diferencial, segun los roles y
funciones de los participantes: facilitadores estudiantiles en salud mental, profesionales de las
areas de Bienestar Universitario, de la Direccion Desarrollo Estudiantil y del Programa de
Atencion Psicologica. A través de este enfoque formativo se busco integrar acciones de tamizaje
sistematico, intervencion en crisis, promocion del bienestar mental y prevencion de los trastornos
mentales, todo ello adaptado a las condiciones socioculturales de la poblacion estudiantil.

El presente curso adoptd como modelo técnico-pedagogico la Guia de Intervencion mhGAP (GI-
mhGAP), desarrollada por la OMS. Esta guia proporciona protocolos clinicos basados en
evidencia cientifica para la atencion de trastornos MNS en contextos de atencidon no especializada,
como lo es el entorno universitario. La Guia mhGAP busca ampliar la cobertura de atencion
mediante intervenciones integradas, escalables y culturalmente pertinentes, con especial énfasis
en comunidades en situacion de vulnerabilidad, como los estudiantes de universidades publicas
de regiones con alta inequidad social. El abordaje propuesto se fundamenta en acciones esenciales
de intervencion en crisis, psicoeducacion y seguimiento, aplicables desde el primer nivel de
atencion en salud mental. El objetivo es formar un ecosistema formativo que permita a los
facilitadores en salud mental actuar de manera efectiva ante los desafios psicosociales de la vida
estudiantil.

2. Objetivo general
Fortalecer las competencias, habilidades y herramientas técnicas de los facilitadores en salud
mental y profesionales de los programas de bienestar universitario y atencion psicologica para la
identificacion temprana, intervencion inicial y canalizacion adecuada de los trastornos mentales
comunes y conductas de riesgo en la comunidad estudiantil, mediante la implementacion adaptada
del modelo mhGAP en el contexto universitario.

3. Unidad y objetivos especificos

Tabla 1. Unidades del curso de ecosistemas de formacion en atencion primaria en salud mental
en el contexto universitario

No. Unidad Objetivo Temas

Conceptos y principios de la
Atencidn Primaria en Salud
Mental en contextos

Comprender los principios,
enfoques y componentes de la

Fundamentos de la Atencion Primaria en Salud

Plan de formacién y acompafiamiento

1. | Atencion Primaria en universitarios
Mental (APSM) y el marco
Salud Mental . .

normativo nacional sobre salud . .

Marco normativo nacional e
mental. N

institucional
Desarrollar competencias para la nducta de autolesion
Abordaje inicial de esarrollar competencias p Conducta de autolesion e

problemas criticos de
salud mental segtin
mhGAP

deteccion, contencion y
canalizacion de problemas
criticos en salud mental
(sintomas de ansiedad, depresion,

ideacion suicida
Introduccidn a la guia
mhGAP
Depresion y ansiedad
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No. Unidad Objetivo Temas
1deacion suicida, autolesion, Consumo problematico de
consumo de sustancias y otros sustancias
problemas) en estudiantes, a Sintomas de psicosis y
través de protocolos validados y esquizofrenia
escalables de acuerdo con la guia
mhGAP de la OMS

Analizar los factores de riesgo y
de proteccion en la poblacion

3 Salud mental en el estudiantil universitaria, para

" | contexto universitario | disefiar acciones preventivas y

fortalecer la permanencia

Rol del docente en la
promocion y deteccion
temprana de problematicas de
salud mental en el aula

académica.
. . Estudiantes indigenas: Consideraciones para un
Consideraciones para ., . .
4. cosmovision sobre salud y enfoque diferencial

un enfoque diferencial enfermedad mental.

Aspectos éticos,

legales y de gestion Estudiantes con discapacidad: Manejo legal y ético de casos
5. de casos criticos en barreras estructurales y de agudos y de alto riesgo
salud mental comunicacion.
universitaria

Fuente: elaboracion propia

4. Plan de formacion
Tabla 2. Contenidos tematicos con horas y fechas

Horas
= =
-g . o = =) =
o= Contenido Tematico E = = o 2
5 Bgl 2| =
ERAR
- Z =
= -
Definiciones clave: salud mental, trastornos MNS, atencion
primaria, enfoque de promocion y prevencion.
Determinantes sociales de la salud mental.
Promocion de la salud mental en el ambito comunitario y 4 4 4 4d
universitario. te
A T oC
Rol del personal en salud en la APSM en el contexto universitario.
Estigma y discriminacion en salud mental.
Salud mental como derecho humano. 4 4 4
Politicas publicas nacionales en salud mental.
Identificacion de sefales verbales y no verbales.
Evaluacion del riesgo suicida (plan, medios, intencionalidad)
Intervenciones inmediatas de contencion emocional (acto 8 8 4 11 de
medicamente grave, riesgo inminente de suicidio y riesgo suicida). oct
Comunicacion empdtica y canalizacion adecuada.
Estrategias y técnicas de contencion de crisis agudas con fin suicida
Fundamentos y estructura del modelo mhGAP. 18 de
Problemas de salud mental y trastornos mentales mas frecuentes en 8 8 4 oct
estudiantes universitarios. Técnicas de tamizaje
Diferenciacion entre uso, abuso y dependencia. 8 8 4
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Factores de riesgo psicosocial: entorno, presion grupal,
automedicacion.

Abordaje motivacional breve y pautas para derivacion.

Estrategias y técnicas de contencion de crisis aguda relacionada con
sobredosis (médico) y comportamental. Técnicas de tamizaje

25 de
oct

Signos de alerta: desorganizacion del pensamiento, aislamiento
extremo, discurso incoherente.

Evaluacidn inicial de episodios psicoticos en estudiantes.
Primeros auxilios psicologicos en crisis psicotica.

Protocolo de manejo seguro y remision. 8 8 4
Estrategias y técnicas de contencion de crisis agudas
Observacion estructurada de sintomas positivos de
psicosis/esquizofrenia (delirios, alucinaciones, retraimiento
extremo)

1 de
nov

Principios éticos en la atencidén de emergencias en salud mental 15 de
Protocolos y roles en el manejo de casos agudos segun el rol del 4 4 4 novie
facilitador mbre

Horas de trabajo presencial 40 40 28

Horas de trabajo independiente 80 80 56

Total horas 120 | 120 82

5. Metodologia
La estrategia metodologica se articula bajo un enfoque de aprendizaje activo, participativo,
basado en competencias, y centrado en la resolucion de problemas reales del contexto
universitario. Se emplearan las siguientes metodologias:
- Aprendizaje basado en casos clinicos (ABC): abordaje de situaciones comunes en
estudiantes universitarios.
- Simulacion y role-playing: para desarrollar habilidades de intervencion en crisis.
- Trabajo colaborativo en linea y presencial: mediante foros, grupos de andlisis y ejercicios
reflexivos.
- Componentes asincronicos y sincronicos: a través de teams y sesiones presenciales de
integracion.
- Evaluacion formativa continua: mediante rubricas, diarios reflexivos, cuestionarios pre y
post y actividades aplicadas en contexto.

6. Evaluacion formativa continua

La evaluacion formativa continua, se implementd mediante cuestionarios pre y post después de
finalizar el curso, quiz y diario reflexivo. Estas evaluaciones tenian como objetivo cuantificar el
conocimiento adquirido de manera didactica. Estas estrategias de evaluacion se alinean con
enfoques pedagdgicos que enfatizan la metacognicion y la reflexion, permitiendo a los
facilitadores identificar fortalezas y areas de mejora en su aprendizaje (Bordas & Cabrera, 2001;
Vega-Rojas & Bravo, 2022). A continuacion, se describen cada una de las evaluaciones:

1. Evaluacion pre y post, se hizo un pretest al inicio de la primera sesion, diseniado para medir
conocimientos previos sobre salud mental y mhGAP, con preguntas cerradas y abiertas que
permiten establecer una linea base (Ver anexo 1).

El pretest incluy6 28 preguntas sobre la identificacion de sefiales de alerta, riesgo suicida y la
aplicacion de protocolos de seguridad institucional, asi como el consumo de sustancias
psicoactivas y el enfoque de primeros auxilios psicoldgicos. En general el nivel de desempefio
fue sobresaliente, con un 97.5%, en la mayoria de los temas evaluados, especialmente en la
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definicion de salud mental, roles de apoyo, protocolos de manejo de crisis y la aplicacion de
principios éticos. Ademas, se identifican dos areas claves que deben ser reforzadas, dado el
conocimiento parcial o nulo que demostraron los estudiantes. Las areas son: las diferencia
entre el uso perjudicial y dependencia, y el enfoque de Primeros Auxilios Psicologicos (50%),
encontrando que falta conocimiento sobre los conocimientos esenciales de dicho enfoque.

2. Quiz, se traté de una evaluacion corta de las tres primeras unidades, contenia preguntas de
seleccion multiple tnica respuesta, reflexivas y aplicadas en contexto, con el fin de
monitorear el progreso de los participantes.

3. Diario reflexivo se concibe como una actividad de metacognicion, que se realiz6 hacia la
mitad del proceso formativo, y esta basada en estrategias probadas para mejorar el desempefio
en ciencias de la salud (Gomez et al., 2025). Esta actividad, titulada "Reflexion Tripartita" se
enfoca en identificar fortalezas, aprendizajes y dificultades que los facilitadores
experimentaron durante las sesiones de capacitacion. Permitié reconocer aspectos de mejora
durante el proceso educativo, asi como fomentar la reflexion sobre la practica como
facilitador en salud mental.

Adicionalmente, consiste en que los participantes respondan por escrito o en un formulario
digital a tres preguntas clave:
1) (Qué aprendiste en esta sesion? (enfocado en conceptos clave y habilidades
adquiridas);
2) ¢(Qué dificultades tuviste? (identificando barreras cognitivas o emocionales)
3) (Como lo pondras en practica? (proponiendo acciones concretas en su rol como
facilitador).
4) (Cdmo esta sesion ha cambiado tu perspectiva sobre la salud mental en el contexto
universitario?
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Capitulo 2.

Analisis comparativo de siete programas internacionales de formacion en salud mental
comunitaria
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Analisis comparativo de siete programas internacionales de formacion en salud mental
comunitaria

1. Introduccion

El presente apartado tiene como objetivo analizar comparativamente siete programas
internacionales y de Colombia de formaciéon en salud mental comunitaria. Estos programas
incluyen iniciativas reconocidas como Facilitador en Salud Mental (MHF, por sus siglas en
inglés) y el programa Cuestionar, Persuadir y Referir (QPR, por sus siglas en inglés)

Estos programan ensefan a identificar signos y sintomas de trastornos mentales comunes, ofrecer
contencidon emocional inicial, promover la busqueda de ayuda profesional y reducir el estigma
asociado a los problemas psicoldgicos. Su metodologia préctica y accesible permite que personas
sin formacion clinica actien de manera informada y segura ante situaciones de emergencia
psicologica. Asimismo, se encontrd programas comunitarios desarrollados México y Colombia.
Con esta revision se contrastan los diferentes programas a partir de los objetivos, poblaciones
meta, contenidos tematicos, duracion y alcance, identificando patrones comunes, diferencias
relevantes y posibles vacios en su enfoque. La comparaciéon pretende ofrecer una vision
fundamentada que resulte util para la toma de decisiones para fortalecer la estrategia de
facilitadores en salud mental en la universidad del Magdalena. Antecedentes de los programas de
facilitadores en salud mental

2. Metodologia

El andlisis se llevo a cabo mediante una revision comparativa de siete programas internacionales
de formacién en salud mental comunitaria desarrollados en distintos paises. Los programas
incluidos corresponden a las siguientes regiones e instituciones: Reino Unido (Mental Health
Facilitator — MHF, desarrollado por el National Board for Certified Counselors), Asia (Peer
Support Facilitator Training de Calm Collective Asia), Estados Unidos (QPR — Question,
Persuade, Refer y Mental Health First Aid — MHFA, ambos implementados por Jefferson Center),
México (dos programas de “Guardianes para la Prevencion del Suicidio” implementados por el
Instituto Nacional de Salud Publica y la Universidad Nacional Autéonoma de México, FES
Iztacala), y Colombia (programa Salud Mental Comunitaria en Primer Nivel de la Universidad de
los Andes y la estrategia de Facilitadores en Salud Mental liderada por estudiantes de la
Universidad del Magdalena).

Para la organizacion y andlisis de la informacion, se elabord una matriz (Anexo 1) con las
descripciones de cada programa, incluyendo sus objetivos explicitos, poblacion objetivo, temas
abordados, duracion de la formacion y alcance institucional y geografico. Posteriormente, se
agruparon los programas segun similitudes en su proposito (prevencion del suicidio vs. formacion
general en salud mental), piiblico meta (poblacion general, estudiantes o profesionales), amplitud
de contenidos y duracion de la capacitacion.

Esta estrategia permitio identificar patrones comunes, divergencias significativas y vacios
tematicos o poblacionales dentro de los modelos formativos revisados, brindando una base
comparativa sélida para el analisis de tendencias internacionales y la adaptacion de estrategias a
contextos universitarios y comunitarios en América Latina

3. Hallazgos relevantes
Todos los programas analizados buscan fortalecer las capacidades de personas no especializadas
para brindar apoyo basico en salud mental dentro de la comunidad. En general, comparten el
objetivo de empoderar a actores comunitarios, ya sean ciudadanos del comun, docentes, lideres o
personal no clinico, para detectar problematicas de salud mental y responder de forma oportuna
mediante apoyo inicial o derivacion a servicios profesionales. Por ejemplo, el programa MHF

U Ag
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(NBCC, s.f.) ofrece 30 horas de formacion a personas sin experiencia previa, abordando tematicas
como manejo de crisis, emociones, solucién de problemas y prevencion del suicidio. MHFA
(Jefferson Center, s.f.) capacita a la comunidad en primeros auxilios psicologicos para abordar
sintomas de trastornos mentales y consumo de sustancias. Estos programas reflejan un patrén
comun basado en la alfabetizacion en salud mental y el fortalecimiento de habilidades basicas de
ayuda.

Una diferencia sustantiva radica en el enfoque tematico. Algunos programas se centran en la
prevencion del suicidio, como QPR (Jefferson Center, s.f.), que con una duracion breve busca
ensefiar a identificar sefiales de alerta y facilitar la intervencion temprana. En México, el Instituto
Nacional de Salud Publica y la Universidad Nacional Autonoma de México (Torres, 2022)
desarrollaron programas dirigidos a docentes y estudiantes universitarios con énfasis en
motivacion, mitos sobre el suicidio y habilidades conversacionales. En contraste, programas como
el Peer Support Facilitator Training (Calm Collective) y el de Salud mental comunitaria en primer
nivel (Universidad de los Andes) abordan la salud mental desde una perspectiva mas amplia,
incluyendo promocion, participacion social, determinantes sociales y articulacion institucional.

Respecto a la poblacion objetivo, la mayoria de los programas estan dirigidos a publicos generales
sin formacion clinica. No obstante, algunos tienen un enfoque mas especifico: el programa
asiatico se orienta a lideres laborales (Calm Collective); los mexicanos, al contexto educativo
(UNAM); y el colombiano, a profesionales del sector salud, trabajadores sociales y lideres
comunitarios (Universidad de los Andes). Estas variaciones reflejan un rango amplio de
adaptabilidad a distintos contextos sociales y educativos.

La duracion de los programas también varia. QPR ofrece formacion en apenas hora y media
(Jefferson Center, s.f.), priorizando la difusion rapida de mensajes esenciales. En el otro extremo,
MHF vy el curso colombiano ofrecen 30 y 24 horas, respectivamente (NBCC; Universidad de los
Andes, s.f.), permitiendo una inmersion mas profunda. MHFA se ubica en un punto intermedio,
con alrededor de 8 horas (Jefferson Center, s.f.). Esta variabilidad sugiere que la duracion se
adapta al enfoque: intervenciones mas amplias y sistémicas requieren mas tiempo, mientras que
los entrenamientos orientados a crisis especificas tienden a ser mas breves.

De la comparacion emergen varios patrones: el rol del facilitador no clinico como primer
respondiente, la importancia de la deteccion temprana y la necesidad de derivacidon oportuna.
Entre las divergencias se destacan la amplitud tematica y los niveles de profundidad frente a
accesibilidad. Ademas, se identifican vacios: ningiin programa aborda explicitamente la salud
mental infantil ni la formacién de cuidadores familiares; salvo el caso colombiano, pocos
incorporan determinantes sociales o politicas publicas.

4. Conclusion

Los antecedentes de los programas de Facilitadores en Salud Mental evidencian que su propoésito
comun es formar a personas no profesionales en el desarrollo de competencias basicas para la
promocion del bienestar y la atencion temprana en salud mental. Estas estrategias han demostrado
efectividad en aumentar la alfabetizacion en salud mental, mejorar la confianza para intervenir y
reducir el estigma asociado a los trastornos mentales. Sin embargo, la revision de experiencias
regionales muestra que la estrategia de facilitadores en salud mental en la Universidad del
Magdalena se consolida como un programa liderado directamente por estudiantes, quienes actiian
como voluntarios capacitados en prevencion universal, selectiva e intervencion en crisis dentro
del marco del CE. Este modelo, alineado con los principios de salud mental comunitaria y
participacion estudiantil, constituye una experiencia innovadora en el contexto latinoamericano,
al integrar la formacidén académica con el acompafiamiento psicosocial y la promocion del
bienestar emocional a nivel comunitario en la universidad.
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En sintesis, estos programas ofrecen estrategias escalables para mejorar el bienestar mental
colectivo. La combinacién de intervenciones breves y generalizadas con componentes
especializados puede fortalecer la respuesta psicosocial en distintos niveles y contribuir a
consolidar redes comunitarias mas resilientes.
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Estrategia de facilitadores en salud mental en el marco del centro de escucha de la Universidad
del Magdalena

1. Introduccién

El aumento de los indicadores de malestar emocional, ideacion suicida, ansiedad y desregulacion
afectiva en las poblaciones estudiantiles ha generado la necesidad de desarrollar dispositivos
comunitarios sostenibles que complementen la atencion profesional en salud mental. En este
contexto, los programas de facilitadores en salud mental se configuran como una estrategia eficaz
y respaldada por evidencia cientifica internacional (Organizacién Mundial de la Salud [OMS],
2021; NBCC & OMS, 2012; Isaac et al., 2009). Los programas de facilitadores en salud mental,
mediante la formacidn a personas de la comunidad, no profesionales, contribuyen a la deteccion
temprana, el acompafiamiento entre pares y la derivacion oportuna hacia servicios especializados.
En este contexto, diversos estudios resaltan el papel de los gatekeepers y de los facilitadores en
salud mental (Burnette, 2015; Liu et al., 2025; Leandro-Rojas, 2014).

En el campo de la salud mental comunitaria, la figura del gatekeeper, traducida literalmente como
“guardian” o “portero”, se ha adaptado al contexto preventivo de la conducta de autolesion y
suicidio, con el sentido de “centinela” o “vigilante en salud mental” (Burnette, 2015). Estos
individuos, generalmente no profesionales de la salud, son entrenados para identificar sefiales
tempranas de riesgo —especialmente de conducta suicida—, brindar apoyo inicial y activar los
protocolos institucionales de ayuda inmediata (Liu et al., 2025). Su papel es esencialmente
preventivo y reactivo, enfocado en la intervencidén temprana ante crisis y en la reduccion de
riesgos mediante la referencia oportuna a servicios especializados.

Por otro lado, los facilitadores en salud mental cumplen una funcién més amplia, sostenida y
formativa dentro de las comunidades. Estos actores promueven la alfabetizacion en salud mental,
ofrecen escucha empatica y apoyo emocional basico, orientan a las personas hacia los recursos
disponibles y fortalecen las redes de resiliencia y autocuidado colectivo. En este sentido, los
facilitadores no se limitan a la respuesta ante crisis, sino que actiian como agentes de prevencion
continua y acompafiamiento psicosocial, favoreciendo el bienestar, la cohesion y la salud mental
comunitaria.

La figura de los facilitadores en salud mental surgié como una iniciativa del Departamento de
Salud Mental y Abuso de Sustancias de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en
colaboracion con el National Board for Certified Counselors (NBCC). Esta propuesta fue
presentada durante la Conferencia Internacional de la OMS en 2003, con el propésito de fortalecer
la capacidad comunitaria para la promocion de la salud mental y la deteccion temprana de
necesidades psicosociales (NBCC & OMS, 2012). En el ambito latinoamericano, se destaca que
la funcion de los facilitadores puede articularse con el uso del espacio publico como escenario de
bienestar y convivencia, ampliando su potencial como mediadores del cuidado emocional y social
dentro de los entornos educativos y comunitarios (Leandro-Rojas et al., 2014).

En el contexto universitario, diversas investigaciones han documentado mejoras significativas en
el conocimiento sobre salud mental, la reduccion del estigma y el aumento de la autoeficacia para
intervenir tras recibir capacitacion como gatekeeper (Wyman et al., 2010; Lipson et al., 2014).
Programas como QPR (Question, Persuade, Refer) han mostrado cambios positivos en la
disposicion a buscar ayuda, especialmente entre varones jovenes, grupo que tradicionalmente
presenta mayor resistencia cultural a la atencion psicologica (Gould et al., 2005). No obstante, los
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efectos observados a nivel cognitivo y actitudinal no siempre se traducen en conductas de
intervencion sostenidas. Un metaanalisis evidencia que la probabilidad de intervenir ante una
crisis real disminuye con el tiempo, incluso entre quienes inicialmente reportaron alta intencion
de actuar (Liu et al., 2025). Factores como la carga académica o laboral, la falta de confianza en
las rutas de derivacion y el temor a cometer errores limitan la eficacia de la accion preventiva de
los facilitadores en salud mental (Holmes et al., 2019).

Esta brecha entre el conocimiento adquirido y la aplicacion practica evidencia la necesidad de
modelos de apoyo sostenidos y articulados institucionalmente. En respuesta a este desafio, los
facilitadores en salud mental de la Universidad del Magdalena, en el marco del Centro de Escucha
(CE), se consolidan como un componente esencial para la promocion del bienestar emocional
universitario. Su participacion resulta clave tanto en la prevencion universal —dirigida a toda la
comunidad educativa mediante acciones de sensibilizacidn, educacion y promocion de la salud
mental— como en la prevencion selectiva, orientada a estudiantes que presentan factores de
vulnerabilidad o condiciones de riesgo psicosocial identificadas tempranamente (OMS & OPS,
2021).

En este sentido, los facilitadores actiian como agentes estratégicos en el disefio, implementacion
y evaluacién de intervenciones comunitarias, fortaleciendo la capacidad institucional para
responder de manera oportuna, empatica y culturalmente pertinente a las necesidades emocionales
de la poblacion universitaria.

En este marco, el presente documento describe la estrategia de implementacion de facilitadores
estudiantiles en salud mental dentro del Centro de Escucha Universitario, orientada al
fortalecimiento de las capacidades comunitarias de deteccion, apoyo y respuesta integral en
bienestar psicosocial.

2. Objetivo General
Implementar una estrategia de facilitadores estudiantiles en salud mental articulada al CE,
orientada a fortalecer las capacidades comunitarias de deteccion, apoyo emocional, intervencion
en crisis y derivacion oportuna, bajo criterios éticos, técnicos y culturales pertinentes.

3. Alcance de la Estrategia
- Funciones y Actividades (Prevencion Universal y Selectiva)

Las funciones de los facilitadores se centraron en prevencion universal y selectiva, excluyendo
intervencion clinica. La prevencion universal incluyd campafias de sensibilizacion toda la
comunidad universitaria, promoviendo habitos saludables y reduciendo estigmas. La selectiva
abarc6 orientacion psicosocial y derivacion temprana para grupos en riesgo, como estudiantes con
estrés académico. No incluyé diagndstico ni tratamiento de trastornos mentales, reservado a
psicologos profesionales. Las actividades se desarrollaron en el Centro de Escucha, alineadas con
la Guia mhGAP y la Ley 2460 de 2025, asegurando un enfoque ético y no especializado
(Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2025; Organizacion Mundial de la Salud, 2017).

- Ecosistema de Formacion

El ecosistema de formacion abarco capacitaciones escalonadas para facilitadores estudiantiles y
profesionales de la Universidad del Magdalena, cubriendo deteccion temprana, contencion
emocional y protocolos mhGAP. Incluyé moédulos adaptados a contextos socioculturales,
promoviendo interdisciplinariedad entre programas académicos. No contemploé formacion clinica
avanzada ni certificaciones profesionales, limitandose a competencias no especializadas para
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voluntariado. Este alcance foment6 la inclusion de estudiantes de cuarto a séptimo semestre,
excluyendo externos o de semestres iniciales/finales, y se basa en modelos basados en evidencia
para garantizar equidad y accesibilidad (Organizacion Mundial de la Salud, 2017; UNESCO-
IESALC, 2024).

- Roles Diferenciados de Facilitadores

Los roles de facilitadores se dividieron en apoyo en atencion prioritaria, actividades en campus y
divulgacion en redes sociales, realizados bajo supervision en el Centro de Escucha. Incluyeron
escucha activa, organizacion de eventos promocionales y creacion de contenidos educativos. No
abarco intervenciones clinicas ni gestion autonoma de crisis, reservada a profesionales. Este
alcance cubri6 alrededor de 30 facilitadores interdisciplinarios, excluyendo a quienes no cumplan
criterios de seleccion (ej. semestre o compromiso ético), y se alinea con la Politica Nacional de
Salud Mental para promover bienestar sin exceder competencias (Kohn et al., 2018; Ministerio
de Salud y Proteccion Social, 2025).

- Evaluacion Formativa

La evaluacién formativa incluyd cuestionarios pre/post, quiz y diario reflexivo midiendo
competencias en deteccion y contencion emocional. Abarco a todos los facilitadores, usando
rubricas para valorar profundidad reflexiva y aplicacion practica. No incluyd evaluaciones
sumativas con calificaciones finales ni certificaciones clinicas. Su implementacion fue mediante
formularios digitales, asegurando retroalimentacion continua, y se fundamenta en modelos
metacognitivos (Bordas & Cabrera, 2001; Organizacion Mundial de la Salud, 2017).

4. Roles de los facilitadores
Los facilitadores asumieron roles diferenciados segun sus perfiles, adaptados a sus fortalezas.
Estos perfiles permitieron una distribucion eficiente de responsabilidades, asegurando que las
acciones se alineen con las capacidades individuales y los objetivos institucionales. A
continuacion, se describen formalmente:

- Perfil de estudiante de apoyo en atencién prioritaria: Este rol implico acompanar
directamente al psicologo clinico en el ejercicio de intervencion dentro del Centro de
Escucha. Los facilitadores en este perfil podian realizar tareas como la escucha activa
inicial, el registro de casos bajo supervision, y la activacion de rutas de derivacion para
situaciones de crisis, siempre respetando limites éticos y sin asumir funciones
terapéuticas especializadas.

- Perfil de estudiante de apoyo en actividades campus: Orientado a estudiantes con
creatividad, dinamismo y habilidades de trabajo en equipo, este rol se centrd en la
realizacién de actividades de promocion de la salud mental dentro del campus
universitario. Podian organizar talleres, campafias de sensibilizacion o eventos
interactivos, como charlas sobre manejo del estrés o dinamicas grupales para fomentar el
bienestar, contribuyendo a la prevencién comunitaria.

- Perfil de estudiante de apoyo en divulgacion de material en redes sociales: Este rol
involucrd la creacion y difusion de contenidos educativos en plataformas digitales de la
universidad. Los facilitadores podian disefiar infografias, videos cortos o publicaciones
sobre temas de salud mental, asegurando mensajes accesibles y basados en evidencia, con
el objetivo de reducir estigmas y promover el acceso al Centro de Escucha.
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Para la operacionalizacion de las actividades a las que se vinculan los facilitadores, se hace
necesario establecer comités que faciliten la gestion de las acciones desarrolladas como parte de
los roles que se asumen. Se propusieron tres comités que se presentan a continuacion (tabla 3):

Tabla 3. Comités de gestion de actividades

Numero de

Comité .
personas vinculadas

Comité de actividades de psicoeducativas de prevencion universal:
tuvo como proposito gestionar las actividades de prevencion en salud 13
mental, acompaiiamiento y promocion del bienestar psicologico.
Comité de comunicaciones: busco generar estrategias de divulgacion,
sensibilizacion y visibilizacion de las acciones del centro de escucha 6
dentro de la comunidad universitaria.
Comité de apoyo en atenciones individuales con las psicologas del
CE: apoy0 al equipo del centro de escucha en la orientacion,
seguimiento y fortalecimiento de los procesos de atencion y
acompafamiento en salud mental bajo el enfoque de delegacion 8
progresiva y acompafiamiento de los psicologos clinicos. Ocho
personas se vincularon a las actividades de apoyo en atenciones
individuales.

5. Aspectos éticos y manejo de conductas inapropiadas

a. Principios éticos fundamentales
La labor de los Facilitadores en Salud Mental dentro del CE universitario se rigi¢ por principios
éticos que garantizan la proteccion, el respeto y la integridad de las personas que solicitan
acompafiamiento. Estos principios orientan la conducta de los facilitadores y establecen los
limites de su actuacion no clinica. Los principios rectores son:

- Confidencialidad: Toda la informacién compartida por los usuarios o compafieros durante
los espacios de acompafiamiento debera manejarse de manera reservada y solo podra
comunicarse al equipo profesional del Centro de Escucha cuando exista riesgo inminente
para la vida o la integridad de la persona.

- Respeto por la dignidad humana: Los facilitadores deben garantizar un trato empatico,
libre de juicios y respetuoso de la diversidad de género, orientacion sexual, etnia,
creencias, ideologia o condicion socioecondmica.

- No maleficencia y prudencia: Los facilitadores no podran emitir juicios diagndsticos,
recomendaciones clinicas ni intervenir en situaciones que superen su nivel de formacion;
deberan remitir los casos al equipo profesional.

- Autocuidado y limites profesionales: Los facilitadores son responsables de reconocer sus
propios limites emocionales y solicitar apoyo cuando se vean afectados por situaciones
que les generen malestar o sobrecarga emocional.

- Responsabilidad y compromiso: Los facilitadores deben cumplir con las actividades
programadas, mantener una conducta ética dentro y fuera del contexto institucional y
actuar conforme a los valores del Centro de Escucha.

b. Conductas inapropiadas y su manejo
A continuacion, se describen las principales conductas inapropiadas en las que pueden incurrir
los estudiantes facilitadores, junto con el procedimiento de manejo correspondiente (tabla 4):
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Tabla 4. Conductas inapropiadas y procedimientos

Plan de formacién y acompafiamiento

a facilitadores

Tipo de conducta Descripcion Manejo o accion correctiva
Divulgacion Compartir  datos  personales, Llamado de atencion formal y
indebida de relatos o situaciones de usuarios revision con el coordinador del
informacion sin consentimiento ni CE. En caso de reincidencia,
confidencial justificacion profesional. exclusion inmediata del

programa.
Discriminacion o Actitudes o expresiones de burla, Exclusién inmediata del
trato irrespetuoso prejuicio o exclusion hacia programa.  Notificacion  al

usuarios o compafieros por
razones personales, ideologicas o
socioculturales.

coordinador del CE vy al
programa de psicologia.

Intervencion fuera
del rol 0 sin
supervision

Brindar orientacion terapéutica,
diagnosticos o promesas de
confidencialidad absoluta sin aval
profesional.

Retroalimentacion inmediata y
suspension temporal de
funciones. Capacitacion
adicional obligatoria.

Relaciones duales o
inapropiadas

Establecer vinculos personales o
sentimentales  con  usuarios
acompaiados, lo cual
compromete la neutralidad y ética
del acompafiamiento.

Revision del caso con el equipo
profesional. Posible retiro del rol
de facilitador.

Falta de compromiso
0 incumplimiento
reiterado

Ausencias injustificadas,
impuntualidad o incumplimiento
de tareas asignadas.

Llamado de atencion verbal y
seguimiento. Si persiste,
suspension del proceso.

Uso inadecuado de
redes sociales o
medios digitales

Publicar informacién 0
comentarios sobre casos,
actividades o usuarios del Centro
de Escucha.

Advertencia formal y retiro
inmediato en caso de
reincidencia.

Conducta agresiva o
alteracion emocional
no gestionada

Reacciones violentas, lenguaje
ofensivo o participacion bajo
efectos de sustancias psicoactivas.

Remision inmediata al equipo
profesional. Evaluacion
psicologica y suspension
temporal del programa.

Manipulaciéon o mal
uso de la figura de
facilitador

Utilizar el rol para obtener
beneficios personales o ejercer
influencia indebida sobre otros.

Investigacion interna y exclusion
definitiva del programa.

¢. Procedimiento general de manejo ético

- Deteccion del caso: Cualquier miembro del equipo (estudiante, usuario o profesional)

podré reportar una situacion ética al Coordinador del Centro de Escucha.
- Valoracion inicial: El coordinador realizard una revision preliminar para determinar la

gravedad del caso y decidir si procede una orientacion, un llamado formal o una

evaluacion por el Comité de Etica Institucional.
- Escuchay descargo: Se ofrecera al estudiante la posibilidad de exponer su version de los

hechos en un espacio confidencial.

- Determinacion de medidas: Segun la gravedad, se podra aplicar orientacion formativa,

suspension temporal o retiro definitivo del programa.

- Seguimiento y acompafiamiento: En los casos relacionados con dificultades emocionales,

el estudiante sera remitido al equipo profesional del Centro de Escucha para recibir

orientacion y acompafiamiento psicologico.
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d. Compromiso ético
Todos los facilitadores deberan firmar un acuerdo de confidencialidad y comportamiento ético
antes de iniciar sus funciones, donde se comprometen a:

- Respetar la confidencialidad y los limites del rol.

- Promover un ambiente seguro y de confianza.

- Mantener una actitud empatica, respetuosa y responsable.

- Reportar inmediatamente cualquier situacion que ponga en riesgo la integridad emocional

o fisica de un miembro de la comunidad universitaria.

6. Proceso de seleccion de los estudiantes Facilitadores en Salud Mental

Objetivo

Seleccionar de manera transparente, ética y rigurosa a los estudiantes que demuestren habilidades
personales, motivacion y competencias socioemocionales adecuadas para desempefiar el rol de
facilitadores en salud mental dentro del Centro de Escucha Universitario.

Principios orientadores del proceso de seleccion

- Equidad y transparencia: garantizar igualdad de oportunidades para todos los postulantes.

- Pertinencia: seleccionar a estudiantes con perfiles acordes al enfoque de acompafiamiento
entre pares y promocion del bienestar.

- FEtica y confidencialidad: asegurar el manejo respetuoso y reservado de la informacion
personal compartida durante el proceso.

- No discriminacién: evitar sesgos por género, programa académico, orientacion sexual,
creencias o condiciones socioecondmicas.

Fases del proceso de seleccion de los estudiantes que aplican a la estrategia

Fase 1. Convocatoria y postulacion

- Publicacién de convocatoria institucional con criterios de elegibilidad: ser estudiante activo,
haber cursado minimo cuatro semestres, no tener sanciones disciplinarias y mostrar interés
en temas de salud mental y liderazgo social.

- Recepcion de formularios de inscripcion acompafiados de hoja de vida y carta de motivacion
(méx. una pagina).

- Confirmar participacion y citar a entrevista grupal.

Fase 2. Aplicaciéon de cuestionario y entrevista

Cuestionario de caracterizacion

El cuestionario incluy6 una caracterizacion de variables relacionadas con alfabetizacion en salud
mental, semestre, sexo, edad, estrato socioecondmico, caracteristicas generales de la familia y
sentimientos sobre estar en la universidad. También buscod cuantificar signos de depresion,
ansiedad, consumo de sustancias e ideacion suicida.

Entrevista grupal estructurada (40 minutos)

La entrevista fue realizada por el coordinador de la estrategia de Facilitadores en salud mental y
un miembro del equipo (coordinador del Centro de Escucha, psicdlogo experto y estudiante
facilitador sénior). La entrevista tuvo una duracioén total: 40 minutos por grupo (4 estudiantes).
Estructura fue la siguiente:
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a. Presentacion e inicio (5 minutos)

- Bienvenida y explicacion del propdsito.

- Pregunta de apertura: “Preséntate en una frase y cuéntanos algo que te represente como
persona o estudiante.”

b. Bloque de preguntas grupales (25 minutos). Se evalu6 las competencias socioemocionales a

través de cinco dimensiones:

- Habilidades sociales y comunicacion: ;Coémo reaccionas cuando alguien de tu entorno
necesita apoyo emocional pero no sabe pedirlo?

- Autorregulacion emocional y salud mental: Cuéntanos una situacion estresante en la que
lograste mantener la calma o recuperar el equilibrio emocional.

- Resolucion de problemas y creatividad: Un estudiante se quiebra en llanto antes de una
exposicion. ;Qué harias en ese momento para ayudarlo?

- Trabajo en equipo y liderazgo: ;Qué papel sueles tomar en un grupo de trabajo: lider,
mediador, ejecutor o apoyo? Da un ejemplo.

- Motivacién personal: ;Por qué quieres ser facilitador(a) en salud mental y qué crees que
puedes aportar?

c¢. Dinamica practica (5—7 minutos)

Con el objetivo de observar la escucha empatica, la atencion y la comunicacion no verbal en los
aspirantes, se realiz6 un ejercicio en parejas; un estudiante expresa una situacion de malestar (e;j.
estrés por examenes) y el otro escucha activamente sin interrumpir. Luego resumen lo
comprendido. Se intercambian roles. Esta actividad finaliza con una reflexion grupal guiada:
(Qué fue facil y qué fue dificil al escuchar?

d. Cierre (3—5 minutos)

- Agradecimiento a los participantes.

- Explicacion de los pasos siguientes (evaluacion, notificacion de resultados y proceso de
formacion inicial).

Fase 3. Evaluacion y criterios de seleccion

Cada estudiante fue valorado mediante una rubrica estandarizada con puntajes de 1 a 5 en los

siguientes criterios:

- Escucha activa y empatia.

- Regulacion emocional.

- Habilidad para la comunicacion asertiva.

- Capacidad de trabajo colaborativo.

- Motivaciéon y compromiso social.

- Disposicioén ética y respeto por la confidencialidad.

Resultado final:

- Puntaje minimo de aprobacion: 3.5/5.

- Los mejores puntajes conformaron la cohorte de facilitadores en formacion.

- En caso de empate, se priorizé el equilibrio de representacion entre facultades y género.

- Fase 4. Retroalimentacion y vinculacion

- Los seleccionados reciben una comunicacion formal de aceptacion.

- Los no seleccionados reciben una retroalimentacion general y pueden aplicar nuevamente en
la siguiente convocatoria.
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- Los admitidos iniciaron la fase de induccion y formacion inicial en salud mental, de acuerdo
con el cronograma del Centro de Escucha.
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1. Introduccion

La formacion de facilitadores en salud mental debe integrarse con un proceso continuo de
supervision, que refuerce sus competencias, garantice intervenciones de calidad y cuide su
bienestar emocional. Esta supervision permite orientar y contener a los estudiantes en su rol,
asegurando la fidelidad del programa y previniendo la pérdida progresiva de habilidades. Sin este
acompafiamiento, los programas tienden a debilitarse en menos de dos anos (Kemp et al., 2019).
Por ello, la supervision debe concebirse como un componente esencial para la sostenibilidad y el
impacto de las estrategias comunitarias en salud mental en el marco del CE de la Universidad del
Magdalena.

Segun Kemp et al. (2019), la supervision permite sostener un ciclo de aprendizaje, accion y
reflexion a la vez que involucra una accidon protectora frente al desgaste profesional. Los
profesionales expuestos al sufrimiento ajeno —como los psicologos o facilitadores en un centro
de escucha— requieren espacios seguros donde puedan procesar sus reacciones emocionales.
Bohm et al. (2022) advierten que la falta de atencion al bienestar del personal conlleva alta
rotacion, pérdida de competencias y disminucion de la calidad de los servicios.

2. Marco conceptual de los modelos de supervision

La supervision en salud mental ha evolucionado desde sus raices clinicas hasta incorporar
enfoques comunitarios y transversales que responden a escenarios diversos como la formacion,
la intervencion no clinica y el acompafiamiento en salud mental. Tradicionalmente, los modelos
clinicos de supervision, como el psicoanalitico, cognitivo-conductual, humanista-existencial,
sistémico, narrativo e integrativo, se enfocan en el desarrollo de habilidades terapéuticas
especificas, utiles para contextos psicoterapéuticos, pero poco adaptables a escenarios
comunitarios o formativos con estudiantes y facilitadores no clinicos (Bernard & Goodyear, 2014;
Farber, 2010; Frawley-O'Dea & Sarnat, 2001; Liese & Beck, 1997; Norcross & Wampold, 2018;
White, 1997;).

En contraste, los modelos metateodricos y por competencias ofrecen estructuras mas inclusivas y
funcionales en contextos institucionales y educativos. La supervision basada en competencias,
desarrollada por Falender y Shafranske (2004, 2010), promueve el desarrollo evaluable de
conocimientos, habilidades y actitudes, facilitando la supervision de equipos multidisciplinarios
y de actores en formacion (Kaslow et al., 2007). En escenarios de baja disponibilidad de
supervisores, como en intervenciones humanitarias, se han desarrollado herramientas
estandarizadas centradas en habilidades clave como la empatia, la escucha activa o la alianza
terapéutica, con resultados positivos también en entornos universitarios (Béhm et al., 2022).

El modelo de factores comunes propuesto por Morgan y Sprenkle (2007) resulta particularmente
util para contextos mixtos como los centros de escucha universitarios. Este modelo distingue tres
ejes  (énfasis  clinico/profesional,  especificidad  individual/general y  relacion
colaborativa/directiva), y permite al supervisor adoptar multiples roles (mentor, docente, gestor).
Su enfoque integrador lo hace adecuado para supervisar tanto a profesionales como a estudiantes
y facilitadores en salud mental, con o sin formacion clinica. Ademas, su flexibilidad lo convierte
en una herramienta viable para la coordinacion interdisciplinaria dentro de instituciones que
atienden problematicas psicosociales desde diversas disciplinas.

En sintesis, mientras los modelos clinicos aportan profundidad técnica en psicoterapia, los
enfoques por competencias y de factores comunes ofrecen mayor versatilidad para programas
formativos y dispositivos comunitarios como el Centro de Escucha.

VICERRECTORIA DE EXTENSION Y PROYECCION SOCIAL
Calle 29H3 No. 22-01

Bloque VI, Piso 1

Santa Marta - Colombia PBX: (57-605) 438 1000 Ext. 3223

Incluyente
Innovadora vicextension@unimagdalena.edu.co

Comprometida

www.unimagdalena.edu.co



UNIMAGDALENA Plan de formacion y acompafiamiento
ACREDITADA EN ALTA CALIDAD Y a facﬂitadores

Fa

w”

3. Modelo de supervision con los estudiante en el CE de la Universidad del
Magdalena.

El modelo de supervision en el CE de la Universidad del Magdalena se enfoca en la creacion de
vinculos horizontales, la resolucion de problemas de forma colaborativa y el desarrollo del equipo.
Fomenta el aprendizaje continuo y la mejora de la calidad desde la confianza, la escucha y la
autoevaluacion. Este enfoque considera la supervision como un espacio de construccion de
sentido compartido (Kemp et al., 2019; Satizabal-Reyes & Ortiz-Quiroga, 2020).

El modelo supervision acoge la propuesta de Morgan y Sprenkle (2007) y se constituye en una
propuesta flexible, integradora y basada en factores comunes. Este enfoque reconoce que no existe
un unico modelo tedrico superior y propone un marco que se adapta a diferentes contextos y
necesidades. Se estructura tiene tres dimensiones fundamentales:

- Enfasis: desde la competencia clinica especifica (por ejemplo, intervencion en crisis) hasta la
competencia profesional general (como la ética o el autocuidado).

- Especificidad: puede atender a necesidades individuales del supervisado o a necesidades
generales del equipo o de la institucion.

- Relacion supervisora: desde una relacion colaborativa hasta una directiva, segun el momento
del aprendizaje o el contexto.

A partir de estas dimensiones, Morgan y Sprenkle identifican tres roles que puede asumir el
supervisor:

1. Profesor: orientado a la transmision de conocimiento tedrico y conceptual, como revision
de literatura o ensefianza de modelos.

2. Mentor/Tutor: enfocado en el crecimiento personal, la confianza profesional y el manejo
emocional del supervise.

3. Administrador: vinculado a las tareas institucionales, como cumplimiento ético,
planificacion de sesiones o evaluacion de desempefio.

Este modelo permite adaptar el rol del supervisor segin el perfil del supervisado (profesional,
estudiante, facilitador), el tipo de caso y las necesidades del equipo.

Niveles de supervision
El modelo de supervision en el CE se organiza en dos niveles:

- Nivel experto: supervisores psicologos con experiencia, que asumen roles multiples y
ofrecen supervision a estudiantes y facilitadores.

- Nivel basico: facilitadores y estudiantes capacitados para realizar supervision entre pares o
participar en espacios grupales, bajo la guia de los supervisores principales.

Ademas, el modelo permite integrar elementos del enfoque comunitario descrito por Bang (2021)
y Satizabal-Reyes y Ortiz-Quiroga (2020), al incluir reflexiones sobre el contexto, el sufrimiento
psicosocial y las practicas inclusivas.

Modelo de supervision delegacion progresiva

En la supervision con los facilitadores se adopta el modelo de Delegacion Progresiva (Nifio,
2020), que organiza el aprendizaje de los estudiantes en practica en fases secuenciales:
observacion, ensayo y consolidacion. Este modelo se fundamenta en normativas colombianas
como la Ley 100 de 1993, la Ley 1164 de 2007 y el Decreto 2376 de 2010, las cuales definen la
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relacion docencia-servicio y exigen estandares de calidad para las practicas formativas. El
Acuerdo 273 de 2021 refuerza este enfoque al establecer criterios explicitos sobre momentos,
actividades y condiciones de supervision.

3.3.2 Roles del equipo de profesionales del CE en la Universidad del Magdalena.
La supervision se realiza en cascada, es decir que el coordinador del centro de escucha supervisa

a los psicologos de nivel experto, y los psicologos de nivel experto supervisan a los estudiantes o
psicologos en entrenamiento. La relacion se define en el siguiente esquema:

Coordinador del centro de escucha
Psicoldgos expertos

Estudiantes facilitadores/estudiantes en practicas

a. Roly actividades del coordinador del Centro de Escucha como supervisor

El coordinador del Centro de Escucha desempefia un rol estratégico dentro del modelo de
supervision en cascada, articulando los distintos niveles de formacion y practica. Su funcion
excede la gestion administrativa: lidera procesos pedagogicos y clinicos, fomenta un ambiente
formativo seguro y asegura la calidad del servicio brindado a la comunidad universitaria.

En el nivel de supervision con psicologos expertos, el coordinador facilita espacios periddicos
para analizar casos complejos, revisar intervenciones en promocioén y prevencion, y garantizar la
coherencia de las acciones con los protocolos institucionales. Su papel consiste en integrar la
evidencia cientifica a las practicas del equipo y evaluar la pertinencia de las estrategias
implementadas. Paralelamente, lidera sesiones de supervision directa con estudiantes en
formacion, con el doble propdsito de fortalecer su aprendizaje mediante la reflexion y contener el
desgaste emocional derivado de la atencion. Revisa evidencias como bitacoras, informes y
rubricas, lo que permite valorar objetivamente los avances en el proceso formativo. Asimismo,
organiza comités de equipo que integran a expertos y estudiantes. Estos espacios favorecen el
aprendizaje colectivo, el andlisis colaborativo de casos y el ajuste continuo de protocolos.
Ademas, funcionan como entornos para fortalecer la cohesion grupal y promover el autocuidado
del equipo.

El coordinador también consolida los resultados del trabajo del centro, elabora reportes globales
y propone estrategias de mejora a partir de la sistematizacion de la practica. Esta funcion le
permite identificar tendencias, anticipar necesidades y ajustar las acciones del Centro para
garantizar su impacto psicosocial y pedagdgico.

b. Roly actividades de los profesionales clinicos en el rol de Supervision nivel experto.

Los profesionales clinicos adscritos al CE, asumen la supervision de acuerdo al modelo de
supervision por delegacion progresiva (Nifio, 2020). Durante un semestre académico (4 meses),
se prevé que el 20% del tiempo esté dedicado al momento de observacion, en el cual el estudiante
acompafia al profesional experimentado y registra sus aprendizajes en bitacoras. El nivel de
delegacion se va incrementando en la medida que el estudiante demuestra mayor competencia y
autonomia en realizar las actividades. A continuacion, se presenta el modelo de delegacion
progresiva (tabla 5).
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Tabla. 5 Modelo de delegacion progresiva

Plan de formacién y acompafiamiento

a facilitadores

e . . Rol del .
Duracion Actividades . Mecanismo de
Momento ° . supervisor y .
(%) previstas . registro o avance
frecuencia
- Observacion de - Supervision
casos en escucha directa y - Bitacoras de
psicoldgica. - constante. reflexion
30% del Acompafiamiento - El profesional individuales.
Observacion tiempo del en actividades de | experto realiza las - Revision y
entrenamiento | orientacion, talleres actividades retroalimentacion
e intervenciones. - mientras el semanal por parte
Registro reflexivo estudiante del supervisor.
de experiencias. observa.
- Atencion y
seguimiento de s
& - Rubricas de
casos -,
- .. valoracion del
- Atencion en crisis ~
. . desempefio. -
bajo supervision ., .
o - Supervision Registros
o indirecta. - o . i
50% del . ., indirecta. - sistematicos de
Ensayo de . Ejecucion de . .,
o tiempo del Retroalimentacion | logros y aspectos
habilidades . talleres de . .
entrenamiento ., después de cada por mejorar. -
promocion y .. : .,
iy caso o actividad. | Retroalimentacion
prevencion. -
AN documentada al
Participacion .

. 0 cierre de cada
compartida (50% :ornada
estudiante — 50% J ’

experto).
- Desarrollo ., - Reportes
. - Supervision .
auténomo de . quincenales de
. . espaciada. - ~
actividades clinicas desempefio. -
. Encuentros .
o y preventivas. - . Rubricas finales
20% del . quincenales para .
S, . Seguimiento a de consolidacion
Consolidacion | tiempo del . valorar el X
) casos con minima de competencias. -
entrenamiento . ., progreso. - Apoyo
supervision. - . Plan de
L en la construccion . .
Continuidad en mejoramiento
iy . de un plan de S
atencion en crisis y . . individual
mejoramiento.
talleres. documentado.

Actividades y supervision

- Atencion individual a casos: El profesional debe atender a los que solicitan el apoyo del
centro de escucha y diligenciar de manera precisa los registros de los casos.

- Supervision: Consiste en analizar conjuntamente las decisiones tomadas en la atencion,
sefalando aciertos y aspectos de mejora. Su funcion es fortalecer la capacidad reflexiva y

asegurar que las futuras intervenciones sean mas ajustadas y pertinentes.

Talleres de Promocion y Prevencion

La atencion basada en comunidad busca empoderar a los colectivos de su salud mental y a su vez
generar conocimientos basicos acerca de los problemas y trastornos mentales. Por lo tanto, el
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Plan de formacién y acompafiamiento
a facilitadores

evidencia. La supervision de esta actividad implica el reporte de los talleres realizados mediante
listas de asistencia, la entrega de la cartilla de disefio de cada taller con los conceptos teoricos de
referencia y las estrategias lidicas para la presentacion del contenido.

Seguimiento a la atencion

Cada caso atendido en el centro de escucha es una oportunidad tnica para promover la salud
mental y por ello una vez se dé la primera atencion se debe hacer un seguimiento mensual a los
consultantes que han sido atendidos o derivados a otra dependencia. La supervision del
seguimiento implica la entrega de informes de seguimiento por caso y la reflexion de los
resultados del proceso.

Atencion en crisis y contencion emocional

Se prevé que lleguen al centro de escucha personas en situaciones de emergencia para la salud
mental que pueden incluir riesgo de auto-lesion o suicidio entre otras. El psicologo experto debe
activar el protocolo de atencién en crisis para cada caso. La supervision incluye el reporte de
casos atendidos en crisis y el seguimiento de acuerdo con el apartado anterior.

Actividades de cuidado y bienestar emocional
Durante la semana el psicélogo experto debe proponer al menos una actividad para su bienestar

o para el bienestar del equipo de atencion a partir de circulos de cuidado, conversatorios y otras
estrategias. El supervisor debe considerar esta actividad como una manera de garantizar la salud

emocional del equipo y reducir el riesgo de desgaste emocional.

Tabla 6. Actividades de cuidado y bienestar emocional

Actividad Descripcion Supervision Fuente de verificacion
Atencion directa a

Atencion consultantes del centro de Revision de los Historias de atencion
Lo escucha y registro registros y analisis completas y
individual a 7. o .

8505 detallado de la de decisiones diligenciadas en el
informacion clinica y clinicas. formato institucional.
administrativa.

Supervision de

Espacio de analisis
conjunto de decisiones

Supervision directa
mediante discusion

Actas de supervision
con registro de

Talleres de
Promocion y
Prevencion

Disefio e implementacion
de talleres basados en
evidencia cientifica y

estrategias ludicas.

mediante reporte
de talleres y
verificacion de
coherencia con el
plan institucional.

g . de casos en . .
casos clinicas, aciertos y . retroalimentacion y
) reuniones .
aspectos de mejora. . acuerdos de mejora.
periddicas.
Supervision - Listas de asistencia de

participantes.

- Cartilla de disefio del
taller con referencias
tedricas y estrategias

metodologicas.

Seguimiento a
la atencion

Monitoreo mensual a
consultantes atendidos o
derivados a otra
dependencia.

Supervision
mediante revision
de informes de
seguimiento y
reflexion en
equipo.

Informes de
seguimiento por caso
con analisis de
resultados.
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Intervencion en Supervision
Reporte de casos en

Atencion en situaciones de mediante revision .. .
.. . crisis atendidos y
crisis y emergencia en salud de protocolos . o
g . . registros de seguimiento
contencion mental (riesgo de aplicados y :
. ., o . vinculados al protocolo
emocional autolesion, suicidio u seguimiento de SR
- institucional.
otras crisis). cada caso.

Propuesta semanal de

. Supervision
.. t .
Actividades de ac 1V1dades.de mediante
autocuidado y bienestar

Registro de la actividad
realizada (acta breve,

cuidado y . valoracion de la . . .
. para el equipo de . . lista de asistencia,

bienestar S pertinencia y .

. atencion (circulos de . memoria de la
emocional . . regularidad de .

cuidado, conversatorios, . actividad).
P estas actividades.
dinamicas grupales).
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Anexo 1
Tabla 7. Programas de formacion a facilitadores en Salud Mental
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Plan de formacién y acompafiamiento

a facilitadores

Nombre de Institucion
Pais al que | Objetivo Poblacion Temas Duracion
programa
pertenece
Detectar necesidades
. , Salud  mental
emocionales en los demas. .
o Emociones
Fortalecer habilidades y ..
. Técnicas de
capacidades de .
Programa  de . entrevista
o, . afrontamiento en .,
Facilitadores de National o , .| Comprension
situaciones  de  estrés. | Personas  sin
Salud Mental | . Board for o ., ., de problemas
Reino . Facilitar la construccidon de | formacion -
(Mental Health . Certified . Solucién de |30 hrs
o Unido redes de apoyo. | previa en salud
facilitador - Counselors Maneiar eficazmente | mental problemas
MHF, por sus (NBCC) anej .. Estrés
. . situaciones  de  crisis. .
siglas en inglés) . L. Angustia
Brindar apoyo basico en . .
. Violencia
salud mental y referir a .,
- Prevencion del
especialistas cuando sea L
. suicidio
necesario.
Peer  Support Alfabetizacion
Facilitator Lideres, en salud
Training Calm Empoderar a la comunidad | gerentes, mental,
(Capacitacion . . con habilidades  para | trabajadores autocompasion,
Asia Collective . -
Para Asia apoyar la salud mental en el | interesados en | escucha
facilitadores de trabajo mejorar el | profunda y
apoyo entre bienestar facilitacion
compaferos) grupal.
Capacitacion Reconocer las sefiales de
de guardianes advertencia del suicidio.| ,, ..
& ., Jefferson Pablico en Hora 'y
de prevencion | EEUU Saber ofrecer esperanza - i
o Center i general media
del suicidio de Sepa como obtener ayuda y
QPR salvar una vida
Identificar los signos y
sintomas de  diversos
. trastornos de salud mental y
Primeros . g
o Jefferson abuso de sustancias, y|Publico en 8 horas y
Auxilios de | EEUU , . - .
Center desarrollara las habilidades | general media
Salud Mental .
y la confianza necesarias
para ayudar a alguien en
crisis.
Instituto Ofrecer a docentes de nivel Componente
Entrenaamiento Meéxico Nacional de | secundaria  herramientas | Publico en | informativo
en guardianes Salud para la prevencion de | general (depresion),
publica conductas suicidas. componente
motivacional
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Institucion
Nombre de , . e e
rosrama Pais al que | Objetivo Poblacion Temas Duracion
prog pertenece
(motivacion,
mitos sobre
suicidio),
Componente de
habilidades
conductuales
Componente
.. . informativo
Adquirir la capacidad de .
. Facultad de|. . (depresion),
Entrenamiento . identificar
. Estudios ~ . componente
en Guardianes ) senales tempranas de riesgo . ..
Superiores, .. . Estudiantes y | motivacional
para la| ., . . suicida, evaluar el nivel .,
. Meéxico | Unidad . docentes de la | (motivacion, -
prevencion de riesgo y entablar i . .
.y Iztacala . Universidad mitos sobre
del suicidio en . conversaciones .
. (fes-1) .. suicidio),
estudiantes motivacionales
de la unam con individuos en riesgo Componente de
go- habilidades
conductuales
Comprender el papel de la | Profesionales _
APSM en la promocién, | de la salud y de | Generalidades
prevencion y atencion en|las  ciencias |d¢ 12 APS y la
salud mental. | sociales y | APSM;
Comprender los conceptos | humanas A’ntejcedentes
de atencion  primaria, | vinculados a la | {€CnICOS y
secundaria y terciaria en | Atencion normativos;
salud mental. | Primaria en Promom_(’)n y
Promover el disefio e |Salud (APS) — |Prevencion en
implementacion de | como salud  mental;
estrategias  comunitarias | psic6logos, Det.ermmantes
Salud mental para la promocién de la|médicos sociales de la
comunitaria en o salud mental 'y la|generales, salud  mental;
primer  nivel: . Universidad prevencion de los | enfermeros  y Barreras para el
accion y Colombia | de los problemas y trastornos. | trabajadores acceso a|24 hr
atencion Andes Promover la creacion de |sociales—, asi se.rV101.(3s;
integral redes articuladas entre la|como  otros | Situacion de la
comunidad y la |integrantes de | Salud m§ntal en
institucionalidad para la | equipos basicos Colombl.a;
identificacion temprana y|de  atencién. | Estrategias de
atencion oportuna de los|También APSM; APSM
problemas y trastornos de | incluye alen el Plan de
la salud mental. | profesionales Interve'nc10nes
Incentivar la participacion | que desarrollan Colectivas
social en salud mental|programas (PIC); o
como una estrategia clave | comunitarios Forta@ecnn.lénto
en la APSM. | de promocién y | ¢ dispositivos
Proponer estrategias de | prevencién en | COMuNItarios.
APSM en el marco de las [salud mental,
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Institucion
Nombre de , . L. .y . s
Pais al que | Objetivo Poblacion Temas Duracion
programa
pertenece

acciones de gestion de la
salud publica a nivel
territorial.

Disefiar actividades de
APSM y en armonia con el
marco de politica publica
en salud mental y la
normatividad del Sistema
General de Seguridad
Social en Salud.

lideres sociales
y comunitarios,
y trabajadores

del sector
educativo
comprometidos
con el
fortalecimiento
del bienestar
psicosocial y la
deteccion
temprana  de
problemas y
trastornos
mentales.

Derivacion y
busqueda de
ayuda
profesional;
Estrategias
base
comunitaria;
Importancia de
la participacién

de

social;  Papel
del arte, el
juego, el

deporte y la
cultura;

Estrategias de
identificacion
temprana
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Cuestionario Ecosistema de Formacion en Salud Mental

Este cuestionario busca indagar sus conocimientos para la formacion en el curso del Ecosistema
de formacion en atencidn primaria en salud mental en el contexto universitario vinculado con el
Centro de Escucha.

Las respuestas nos permiten saber cudles son los temas que mas conocen y aquellos que se deben
reforzar o profundizar mejor.

Casos universitarios
Caso Mariana

Mariana, estudiante universitaria de primer semestre, proviene de un contexto de bajos recursos
y vive sola en una residencia estudiantil. Ha presentado episodios de ansiedad que afectan su
rendimiento y su adaptacion a la vida universitaria. En la consulta de Atencion Primaria, el
equipo evalua su seguridad, factores de riesgo y promueve estrategias de afrontamiento,
considerando si requiere derivacion a un servicio especializado.

Teniendo en cuenta la situacion de Mariana, la salud mental se entiende como:
a) Solo la ausencia de ansiedad o depresion que pueden afectar el bienestar de Mariana
b) Bienestar, capacidad de afrontar el estrés académico y de participacion
¢) Exclusivamente el buen rendimiento académico reflejado en un buen promedio.
d) No necesitar apoyo psicologico porque es una situacion pasajera.
Respuesta: b
2. En el caso de Mariana, ;qué factores sociales pueden estar influyendo en su salud mental?
a) Su contexto econdomico, la vivienda en residencia estudiantil y las demandas educativas.
b) Unicamente la carga genética.
¢) Solo el hecho de vivir sola.
d) Ninguno, ya que la salud mental no depende de factores sociales.
Respuesta: a
3. Frente a la ansiedad de Mariana, ;cudl es el rol del equipo de Atencion Primaria en Salud
Mental (APSM)?
a) Limitarse a derivarla a un especialista sin evaluacion inicial.
b) Identificar el problema, promover estrategias de afrontamiento y decidir si es necesario
remitirla.
¢) Evitar atenderla porque no es un caso grave.
d) Indicar que solo los especialistas pueden acompafiar en estos casos.
Respuesta: b

Caso Juan

Juan, estudiante de segundo semestre, ha mostrado aislamiento y baja participacion en clase.
Sus compafieros notan que evita buscar ayuda por miedo a ser juzgado. La universidad cuenta
con un programa de salud mental que realiza talleres de autocuidado y campafas contra el
estigma, ademas de ofrecer atencién individual. Un docente, al detectar el malestar de Juan,
aplica principios basicos de Primeros Auxilios Psicoldgicos para escucharlo y conectarlo con el
servicio universitario.

En el caso de Juan, ;qué riesgo genera el estigma en salud mental dentro del ambito
universitario?
a) Favorece que los estudiantes busquen ayuda mas rapido.
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b) Puede hacer que Juan evite consultar, agravando su malestar.

¢) No tiene efectos sobre la decision de buscar ayuda.

d) Solo afecta a estudiantes con diagndsticos psiquiatricos graves.

Respuesta: b

El programa universitario de salud mental descrito en el caso se caracteriza porque:

a) Solo atiende casos de crisis aguda de manera individual.

b) Incluye talleres y campaiias colectivas, ademas de la atencion individual.

¢) Se enfoca Unicamente en el diagnostico y tratamiento.

d) Excluye acciones de prevencion y promocion.

Respuesta: b

El docente que acompaiia a Juan aplica Primeros Auxilios Psicologicos centra su intervencion
en:

a) Indagar el diagnostico clinico del estudiante.

b) Brindar apoyo practico y respetuoso, siguiendo la estrategia Mirar—Escuchar—Conectar.
c) Evitar hablar con el estudiante para no incomodarlo.

d) Sustituir completamente la atencion en salud mental.

Respuesta: b

Caso de Andrés

Andrés, estudiante de tercer semestre, ha mostrado cambios abruptos en su rendimiento, evita a
sus compaifieros y en clase hace comentarios confusos. Su profesor nota estos signos de alerta y
decide hablar con él en privado, escuchandolo sin juzgar y validando lo que siente. Al
identificar un posible riesgo en salud mental, el docente activa los protocolos institucionales
para canalizarlo a bienestar universitario en lugar de manejarlo solo.

Cuando el profesor conversa con Andrés, ;cual debe ser su objetivo principal?

a) Convencerlo de que su pensamiento esta equivocado.

b) Escuchar activamente, validar emociones y evitar juicios.

¢) Regaiarlo por bajo rendimiento académico.

d) Restarle importancia a lo que dice para que no se preocupe.

Respuesta: b

Los cambios observados en Andrés como el aislamiento, bajo rendimiento y discurso
incoherente son:

a) Sefiales de alerta en salud mental que deben ser tenidas en cuenta.

b) Comportamientos comunes sin relacion con la salud mental.

¢) Un asunto exclusivo de disciplina académica.

d) Situaciones que no requieren accion docente.

Respuesta: a

Frente al posible riesgo de Andrés, el rol del docente incluye:

a) Resolver el problema solo, sin apoyo institucional.

b) Activar los canales y protocolos de apoyo universitario para garantizar atencion adecuada.
¢) Evitar intervenir porque no es especialista en salud mental.

d) Recomendarle descansar y no volver a consultar.

Respuesta: b

Caso de Laura

Laura, estudiante de cuarto semestre, ha empezado a aislarse, descuida su apariencia y
recientemente comento a una amiga: “‘ya no quiero seguir viviendo . Alarmada, su compafiera
la acompana al area de bienestar universitario. Alli, el equipo aplica protocolos de crisis,
mantiene a Laura acompafiada en todo momento y utiliza comunicacién empatica para validar
sus emociones mientras la canalizan al servicio especializado de salud mental.
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En el caso de Laura, las frases de desesperanza junto con el aislamiento y descuido personal
son:

a) Sefiales de riesgo suicida que requieren atencion inmediata.

b) Comportamientos normales en la vida universitaria.

¢) Situaciones que pueden ignorarse porque se resuelven solas.

d) Unicamente problemas de disciplina.

Respuesta: a

Ante el riesgo inminente de suicidio en Laura, ;qué medida es correcta segtin los protocolos
universitarios?

a) Dejarla sola un momento para que se tranquilice.

b) Mantenerla siempre acompanada y derivarla de inmediato segun protocolos.

c¢) Pedirle que escriba sus emociones en un correo y esperar a la respuesta.

d) Indicarle que se distraiga con actividades y no consultar.

Respuesta: b

Durante la intervencion, el equipo de bienestar utiliza comunicacién empatica. Esto implica:
a) Evitar hablar de emociones para no aumentar la angustia.

b) Escuchar activamente, validar lo que Laura siente y contenerla mientras se gestiona la
derivacion.

c¢) Hablar en tono autoritario para que comprenda la gravedad de la situacion.

d) Minimizar lo que expresa para que no se altere.

Respuesta: b

Caso de Camila

Camila, estudiante con discapacidad auditiva, presenta una crisis de ansiedad en medio de una
clase. Su profesor, quien promueve un ambiente inclusivo y respetuoso, pide apoyo inmediato al
equipo de bienestar universitario. La universidad cuenta con intérprete de lengua de sefias, lo
que permite atenderla de forma accesible, respetando confidencialidad, consentimiento y
dignidad. Mientras tanto, el docente contiene la situacion sin sustituir el rol del equipo
especializado.

En el caso de Camila, ;como puede el docente ser promotor de salud mental?

a) Creando un ambiente inclusivo, respetuoso y de apoyo en el aula.

b) Ignorando las diferencias culturales o de discapacidad.

¢) Evitando involucrarse en situaciones de salud mental.

d) Reprendiendo a la estudiante frente al grupo.

Respuesta: a

(Qué elemento garantiza el enfoque intercultural y accesible en la atencién de Camila?
a) La exigencia de que afronte sola la crisis.

b) La disponibilidad de un intérprete de lengua de sefias para facilitar la comunicacion.
c) La falta de adaptaciones académicas en la universidad.

d) El trato igualitario sin considerar necesidades especificas.

Respuesta: b

En la crisis de Camila, los principios €ticos en la atencion en salud mental implican:

a) Confidencialidad, respeto a la dignidad, consentimiento informado y no discriminacion.
b) Revelar su situacion publicamente para “apoyarla mejor”.

¢) Que cualquier persona acttie sin importar su rol o formacion.

d) Priorizar solo la disciplina académica frente a la crisis.

Respuesta: a
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Preguntas de Seleccion miultiple con tinica respuesta

La Ley 2460 de 2025, que modifica la Ley 1616 de 2013, introduce varias novedades. ;Cual es
correcta?

A) La atencion psicoldgica solo puede darse si hay remision de un médico

B) Los trastornos mentales dejan de ser prioridad en el sistema

C) La norma elimina el enfoque de APS en salud mental

D) Permite el acceso directo a atencidn psicoldgica sin necesidad de remision médica
Cuando un docente o funcionario necesita valorar si un estudiante esta en riesgo de suicidio,
debe preguntar principalmente:

A) Si la persona tiene un plan, acceso a medios para hacerse dafio y cuanta intencion tiene de
llevarlo a cabo

B) Solo si la persona tiene acceso a algiin objeto o sustancia

C) Unicamente si la persona ha pensado seriamente en hacerlo

D) Solo si la persona ya intent6 en el pasado

En una situacion de riesgo suicida dentro de la universidad, una estrategia inmediata y
prioritaria es:

A) Retirar medios locales, dejar sola a la persona y activar protocolo

B) No dejar sola a la persona, retirar los medios letales y activar protocolo

C) Hablar solo de temas positivos y esperar a que se calme

D) Llamar después a la familia y esperar a que vuelva a clases

(Cual de las siguientes situaciones corresponde mas a un patron de dependencia?

A) Beber ocasionalmente en reuniones sin consecuencias

B) Consumir alcohol y faltar al dia siguiente por resaca

C) Necesitar cada vez mas cantidad, no poder reducir consumo y priorizar beber sobre otras
actividades

D) Probar una sustancia una sola vez en reuniones sociales

Segun la CIE-11, ;cudl es la diferencia principal entre uso perjudicial y dependencia?

A) El uso perjudicial de una sustancia siempre lleva a dependencia

B) El uso perjudicial implica dafio a la salud, mientras que la dependencia incluye pérdida de
control y prioridad del consumo

C) La dependencia se diagnostica solo con mas de una sustancia alcohol o drogas

D) Ambos conceptos son sinébnimos y no tienen diferencias importantes

(Cual de estas situaciones refleja un factor de riesgo psicosocial?

A) Tener redes de apoyo solidas

B) Presion de compaiieros para consumir alcohol o drogas

C) Participar en actividades deportivas

D) Contar con acompafiamiento familiar

En el abordaje motivacional breve, el paso mas adecuado con un estudiante que aun no esta listo
para cambiar es:

A) Forzarlo a asistir a tratamiento por las consecuencias para su salud

B) Minimizar el problema para evitar resistencia y para que vea la situacion como normal
C) Explorar ambivalencias, reforzar motivacion y ofrecer opciones de derivacion

D) Aconsejar suspender de inmediato hasta que tome una decision

Ante una crisis aguda por sobredosis, la accion inmediata mas correcta es:

A) Dar café o agua fria

B) Dejar que descanse mientras llega la familia

C) Llamar emergencias médicas y aplicar soporte vital

D) Esperar unas horas
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Preguntas de Seleccion multiple con multiples respuestas

(Cuales de las siguientes conductas son sefiales de alerta?

A) Habla incoherente o con ideas desordenadas

B) Aislamiento extremo y retiro social

C) Risa ocasional en clase ante un chiste

D) Desorganizacion del pensamiento que dificulta seguir una conversacion
En la evaluacion inicial de un episodio psicotico en la universidad, el personal debe:
A) Valorar la seguridad del estudiante

B) Descartar causas médicas como intoxicacion

C) Dejar al estudiante solo para que se calme

D) Indagar riesgo de autoagresion o heteroagresion

Los primeros auxilios psicologicos en crisis psicotica deben incluir:

A) Brindar apoyo calmado y respetuoso

B) Aislar al estudiante en un cuarto cerrado

C) Escuchar con empatia y reducir estimulos

D) Tratar de convencer a la persona de que “no es real”

Segun protocolos de manejo seguro en universidades, el personal debe:
A) Activar la ruta institucional y garantizar traslado seguro

B) Esperar a que el estudiante vuelva a clases

C) Evitar la confrontacion y resguardar al estudiante

D) Administrar medicacion sin supervision

Estrategias recomendadas para la contencion de crisis aguda:

A) Mantener un tono de voz tranquilo y ofrecer espacio seguro

B) Pedir ayuda institucional o emergencias

C) Utilizar fuerza fisica de inmediato

D) No dejar sola a la persona
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Anexo 3.
Acta de entrevistas realizadas a estudiantes aspirantes a facilitadoresproceso de seleccion
de facilitadores en salud mental centro de escucha Universidad del Magdalena

Fecha: jueves 2 de octubre de 2025.

Lugar: Plataforma virtual Microsoft Teams.

Horario: 11:00 a.m. — 6:00 p.m.

Duracion total: 7 horas continuas.

Numero de entrevistados: 16 de 25 inscritos.

Equipo entrevistador: Coordinador del Programa de Facilitadores en Salud Mental y
miembros del equipo técnico del Centro de Escucha.

1. Objetivo de la sesion

Realizar entrevistas grupales como parte del proceso de seleccion para el Plan de Formacion de
Facilitadores en Salud Mental, con el propdsito de identificar competencias personales,
motivacionales y relacionales acordes con el rol de facilitador/a dentro del Centro de Escucha, en
el marco del fortalecimiento de la atencion primaria en salud mental universitaria.

2. Metodologia

Las entrevistas se desarrollaron de manera virtual mediante la plataforma Microsoft Teams,
organizadas en grupos reducidos de participantes. Cada sesion tuvo una duracion aproximada de
30 a 40 minutos, conducida por el coordinador del programa en conjunto con el equipo de
profesionales del Centro de Escucha.

Las preguntas y dinamicas se centraron en explorar cinco dimensiones clave:

e Habilidades sociales y comunicacion.

e Autorregulacion emocional y salud mental.
e Resolucion de problemas y creatividad.

e Trabajo en equipo y liderazgo.

e Motivacidén y compromiso personal.

La entrevista finalizd con una dindmica breve en parejas, enfocada en la escucha activa y la
capacidad de resumir y validar emociones, seguida de un cierre reflexivo grupal sobre los desafios
y aprendizajes de la actividad.

3. Observaciones generales

Participaron 16 estudiantes pertenecientes principalmente al programa de Psicologia, aunque
también asistieron estudiantes de Derecho y otros programas académicos interesados en fortalecer
su formacion en salud mental. Todos los participantes demostraron competencias basicas y
disposicion favorable para desempefiarse como facilitadores, destacando habilidades de empatia,
comunicacion y trabajo colaborativo. Se evidencié un interés comun en adquirir herramientas
practicas para la intervencion en contextos universitarios, asi como una comprension inicial del
papel preventivo y no clinico del facilitador. El clima de las entrevistas fue participativo,
respetuoso y reflexivo, favoreciendo la identificacion de fortalezas individuales y motivaciones
auténticas.

4. Resultados generales
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e Competencias minimas alcanzadas: todos los entrevistados cumplen con el perfil base
para iniciar la formacion.

e Motivacion destacada: alto interés por contribuir al bienestar emocional de la
comunidad universitaria.

e Diversidad académica: aunque predominan estudiantes de Psicologia, se valord
positivamente la participacion de otras disciplinas.

e Recomendacion: los 16 entrevistados pueden ser preseleccionados para integrar el
grupo inicial de formacion del plan de facilitadores 2025-2.

5. Cierre

El equipo evaluador agradecio la participacion de los estudiantes y explicod los pasos siguientes
del proceso de seleccion. Las entrevistas seran complementadas con la revisién de formularios de
inscripeiodn, criterios académicos y participacion en el primer modulo de formacion.

Elaboro:

Ko s

Coordinacion del Programa de Facilitadores en Salud Mental
Centro de Escucha — Programa de Atencidn Psicologica (PAP)
Universidad del Magdalena

Fecha de elaboracion del acta: 21 de octubre de 2025
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Anexo 4.
Acta de capacitaciones efectuadas hasta la fecha

SESIONES DE CAPACITACION DEL PLAN DE FORMACION EN SALUD MENTAL
CENTRO DE ESCUCHA
UNIVERSIDAD DEL MAGDALENA

Fechas: 4, 11 y 18 de octubre de 2025

Lugar: Universidad del Magdalena — Sesiones presenciales

Duracion promedio: 3 horas por sesion

Numero de asistentes: promedio de 24 facilitadores y 3 profesionales del Programa de
Atencidn Psicologica (PAP); asistencia méxima de 35 personas en la segunda sesion

Equipo coordinador: Coordinacién del Programa de Facilitadores en Salud Mental y equipo
técnico del Centro de Escucha

1. Objetivo de las sesiones

Desarrollar los moédulos formativos iniciales del Plan de Formacion de Facilitadores en Salud
Mental, orientados al fortalecimiento de competencias en atencion primaria, prevencion del riesgo
suicida y abordaje de problematicas emocionales frecuentes en el contexto universitario, en
coherencia con la Guia mhGAP de la Organizaciéon Mundial de la Salud y los lineamientos del
Ministerio de Educacion Nacional.

2. Desarrollo de las sesiones
Sesion 1 — 4 de octubre de 2025

Tema: Fundamentos de la Atencion Primaria en Salud
Docente: Irene Polo
Contenido trabajado:

e Principios generales de la atencion primaria en salud mental.

e Enfoque preventivo y de promocidn en contextos universitarios.

e Rol del facilitador en la red de apoyo psicosocial.

e Delimitacion entre atencion no especializada y derivacion responsable.

e Durante esta sesion se aplicoO un pretest diagndstico para identificar conocimientos
previos sobre salud mental, primeros auxilios psicologicos y rutas de atencion
institucional.

Sesion 2 — 11 de octubre de 2025

Tema: Conducta e Ideacion Suicida
Docente: Diana Agudelo
Contenido trabajado:

Identificacion de signos de alerta y factores de riesgo.

Estrategias basicas de contencion emocional y derivacion segura.

Importancia del rol del facilitador como puente hacia los servicios de atencion profesional.
Reflexion ética sobre el acompafiamiento responsable.
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Esta sesion tuvo una asistencia ampliada de 35 personas, incluyendo facilitadores, profesionales
y estudiantes invitados, lo que permitioé un intercambio de experiencias enriquecedor y una alta
participacion grupal.

Sesion 3 — 18 de octubre de 2025

Temas: Depresion y Ansiedad | Introduccion a la Guia mhGAP
Docente: Diana Sénchez
Contenido trabajado:

Reconocimiento de sintomas principales y sefiales de riesgo en depresion y ansiedad.
Factores protectores en la poblacion universitaria.

Introducciodn a los lineamientos de la Guia de Intervencion mhGAP (OMS, 2017).
Revision de estrategias de intervencion psicoeducativa y derivacion en primera linea.

En esta sesion se aplico una evaluaciéon metacognitiva con preguntas orientadas a identificar
aprendizajes, dificultades y formas de aplicar los conocimientos adquiridos.

3. Observaciones generales

Se ha mantenido una participacion constante de 24 facilitadores y 3 profesionales del PAP, con
alto nivel de compromiso y motivacion.

Las docentes invitadas han aportado enfoques tedricos y practicos sélidos, vinculando los
contenidos con la realidad universitaria.

Los facilitadores han mostrado creciente apropiacion conceptual y actitud proactiva frente a los
temas de salud mental.

Las actividades de evaluacion (pretest y metacognicion) han permitido identificar avances
significativos en la comprension de conceptos clave.

4. Acuerdos y compromisos

Continuar con el cronograma de formacion previsto para los siguientes modulos del plan.
Sistematizar los resultados del pretest y las actividades metacognitivas.

Mantener la asistencia regular y la participacion activa en las sesiones sabatinas.

Integrar los aprendizajes adquiridos en las actividades practicas del Centro de Escucha.

5. Cierre

Las jornadas formativas se desarrollaron en un ambiente participativo, reflexivo y colaborativo.
El equipo coordinador destaco el compromiso del grupo y la relevancia de consolidar una red de
facilitadores capacitados en atencion primaria en salud mental, como aporte al bienestar de la
comunidad universitaria.

Kot

Coordinacion del Programa de Facilitadores en Salud Mental
Centro de Escucha
Universidad del Magdalena
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Anexo 5.

Acta de reunion 1 con facilitadores en salud mental

REUNION CON FACILITADORES EN SALUD MENTAL
CENTRO DE ESCUCHA
UNIVERSIDAD DEL. MAGDALENA

Fecha: jueves 9 de octubre de 2025

Lugar: Universidad del Magdalena — Reunidn presencial

Horario: 4:00 p.m. — 5:30 p.m.

Duracién total: 1 hora y 30 minutos

Nimero de asistentes: 10 estudiantes facilitadores

Equipo coordinador: Coordinacién del Programa de Facilitadores en Salud Mental y equipo
técnico del Centro de Escucha

1. Objetivo de la reunion

Realizar una jornada de orientacion inicial con los facilitadores en salud mental para fortalecer su
comprension del rol dentro del Centro de Escucha, fomentar la participacion activa en las sesiones
formativas y promover la construccion colectiva de estrategias de promocion en salud mental
universitaria.

2. Desarrollo de la sesion

La reunion se llevo a cabo de manera presencial en las instalaciones de la Universidad del
Magdalena, con un ambiente participativo y colaborativo.

Durante la sesion se abordaron los siguientes temas:

1. Presentacion del rol del facilitador:
Se explicod detalladamente qué implica ser Facilitador en Salud Mental, su funcion
preventiva, el trabajo articulado con el Centro de Escucha y la importancia del
compromiso con la asistencia a las sesiones de capacitacion sabatinas.
2. Intereses y necesidades formativas del grupo:
Los participantes expresaron los temas que desean fortalecer durante el proceso de
formacion, entre ellos:
o Disefo y conduccion de talleres grupales.
o Desarrollo de habilidades comunicativas y de liderazgo.
o Estrategias de intervencion en temas de manejo del tiempo, habitos de estudio y
regulacion emocional.
3. Propuestas de actividades de promocion en salud mental:
De forma conjunta, se propusieron diversas estrategias creativas, tales como:
o Cineforos con cortometrajes para abordar tematicas de salud mental y
resiliencia.
o Saloneos sobre salud mental y regulacion emocional, liderados por los
facilitadores.
o Actividades en campus, orientadas a la sensibilizacion y el autocuidado.
4. Articulacion con el equipo de audiovisuales:
Se establecio un dialogo con el equipo de audiovisuales de la Universidad para
planificar la produccion de videos educativos y promocionales sobre salud mental,
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dirigidos a redes sociales institucionales, priorizando el uso de Instagram como medio
principal de divulgacion.

3. Observaciones generales

e Los estudiantes demostraron alto nivel de compromiso, creatividad e iniciativa en la
construccion de propuestas.

e Se evidenci6 un interés genuino en desarrollar habilidades practicas relacionadas con la
promocion, la comunicacion y el liderazgo en salud mental.

e El grupo mostr6 cohesion y disposicion para trabajar de manera colaborativa, lo cual
fortalece el componente participativo del programa.

4. Acuerdos y compromisos

e Mantener la asistencia constante a las sesiones sabatinas de capacitacion.

e Participar activamente en el disefio y ejecucion de actividades de promocion.
e Coordinar con el equipo audiovisual la produccion de materiales divulgativos.
e Consolidar un calendario tentativo de cineforos y actividades en campus.

5. Cierre

La reunién concluyo agradeciendo la participacion y compromiso de los facilitadores.
Se destaco el valor de su aporte en la construccién de un entorno universitario saludable, y se
reafirmo el acompafiamiento continuo del Centro de Escucha durante todo el proceso formativo.

Elaboro:

Coordinacion del Programa de Facilitadores en Salud Mental
Centro de Escucha

Universidad del Magdalena

Fecha de elaboracion del acta: 21 de octubre de 2025
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Plan de formacién y acompafiamiento
a facilitadores

Focilitador |4/10/25|11/10/25]18/10/25 | 25/10/25 | 1/11/25 | 8/11/2025* | 22/11/25 # % de
Am|Pm|Am [Pm |Am |Pm [Am |[Pm |Am|Pm Am Am Asistencias | asistencia

Estudiante 1 X X X X X X X X 8 73%

Estudiante 2 X X X X X X X X X 9 82%

Estudiante 3 X X X X X X X X X 9 82%

Estudiante 4 X X X X X X X X 8 73%

Estudiante 5 X X X X X X X X 8 73%

Estudiante 6 X X X X X X X X X 9 82%

Estudiante 7 | x X X X X X X X X X X 11 100%

Estudiante 8 | x X X X X X X X X X X 11 100%

Estudiante 9 | x X X X X X X X X X 10 91%

Estudiante « x x X X X x  |x X 9 82%

10

Estudiante « x x X X X X X 8 73%

11

Iisztudlante <« Ix Ix x x X X X X X 10 91%

Estudiante « Ix Ix |x |« x |x X 8 73%

13

Estudiante « X x X X X x  |x X 9 82%

14

Estudiante « X x  Ix Ix Ix X 7 64%

15

Iisétudlante <« Ix Ix « x X X X x  |x X 11 100%

Estudiante « Ix Ix X X X X X X 9 82%

17

Estudiante « Ix Ix Ix Ix Ix x  Ix Ix X 10 91%

18

Estudiante « « |x X X X X X X 9 82%

19

Estudiante x Ix Ix Ix Ix Ix Ix X 8 73%

20

Estudiante % |x x  Ix Ix Ix X X 8 73%

21

Eztudlante « Ix Ix I«x x  Ix Ix Ix X X 10 91%

Estudiante x Ix Ix Ix Ix Ix Ix Ix X 9 82%

23

Estudiante « Ix Ix Ix Ix Ix x  Ix Ix 9 82%

24

£ -

2;tudlante X X X X x x x  |x 8 73%

Incluyente
Innovadora
Comprometida
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Listados de asistencia
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Tabla. 9 Frecuencia de estudiantes asistentes de acuerdo a vinculacion

Vinculacién Numero de estudiantes
Antiguo 15
Nuevo 12
Total 27

Fuente: elaboracion propia
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