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1. INTRODUCCION

La Universidad Popular del Cesar [UPC] en su ejercicio como institucion
de educacidén superior se encuentra interesada en convertirse en referente
promocional de la salud mental en sus docentes, estudiantes, administrativos y
directivos debido a la influencia que este aspecto tiene en el ejercicio y
permanencia de las partes involucradas en el alma mater. Se ha evidenciado
a lo largo de la historia de esta institucion, que la desercion estudiantil en los
programas académicos ha ido aumentando una vez culminado el primer
semestre o en el franscurso del mismo, debido a diferentes eventualidades de
corte personal, econdmico e interpersonal, también se han presentado
incidentes donde el estudiante ha llegado a afectar su integridad fisica por
desbordes emocionales u ofros factores, lo que genera preocupacion en cada

uno de los integrantes de la comunidad educativa.

Debido a lo anterior, se realiza el proceso de creacion de la politica
institucional de salud mental para velar por el bienestar psicoldgico de cada
una de las partes que conforman esta entidad académica, para mitigar
riesgos en cuanto a la desercion estudiantil, y al mismo tiempo, favorecer el
estado emocional de los demds participantes como lo son el cuerpo de

docentes, los administrativos y directivos.

En este escenario, la Universidad Popular del Cesar desarrolla una
Politica Institucional de Salud Mental que permita orientar acciones, definir
lineamientos y establecer estrategias que mitiguen los riesgos asociados a la
desercidon y favorezcan condiciones 6ptimas de bienestar para todos los
estamentos de la comunidad educativa. Esta iniciativa adquiere mayor solidez
gracias al convenio 8328589 suscrito entre la UPC y el Ministerio de Educacion
Nacional (MEN), mediante el cual se presenta la propuesta “Formulacion de la
Politica Institucional de Salud Mental” a la convocatoria “Estrategias para
promover la permanencia en educacion superior en el marco del CONPES
4122 y el Confrato de Préstamo No. 5850/OC-CQO".

A partir de lo expuesto, el convenio proporciona el soporte técnico,
administrativo y financiero para desarrollar un proceso participativo y
articulado con las directrices nacionales en materia de permanencia y

bienestar estudiantil. Ademds, busca fortalecer las capacidades institucionales
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para la identificacion temprana de factores de riesgo, la implementacion de
programas de promocion y prevencion, y la consolidacion de una cultura
universitaria que priorice la salud mental como un eje central del desarrollo

humano y académico.

En consecuencia, la formulacion de esta politica se proyecta como un
insfrumento esencial para orientar la toma de decisiones, potencializar la
oferta de servicios de apoyo psicosocial y garantizar un entorno institucional
mas inclusivo, seguro vy resiliente, capaz de responder oporfunamente a los

desafios actuales y futuros en materia de salud mental universitaria.

2. ANTECEDENTES

2.1 ANTECEDENTES EN SALUD MENTAL

Las instituciones superiores, como espacios de formacion integral,
albergan una comunidad diversa en la que cada individuo desarrolla sus
potencialidades de manera integral, con un espiritu reflexivo vy libertad de
pensamiento. Esto permite que se construya conocimiento a partir de unas
condiciones académicas especificas (Regalado et al., 2023). Sin embargo, la
manera en coOmo se abordan estas dindmicas dentro y fuera del espacio
universitario puede generar presiones y desafios que afecten la salud mental
de los estudiantes, docentes y personal administrativo. Factores como la carga
académica, las dificultades econdmicas y las relaciones interpersonales son
solo algunos de los elementos que pueden desencadenar estrés, ansiedad y
otros problemas emocionales (Candn et al., 2020).

En este orden de ideas, la falta de un adecuado acompanamiento
psicolégico y la escasa atencion a la salud mental pueden agravar las
dificultades ya presentes en el entorno universitario. La falta de recursos o la
subestimaciéon de los problemas emocionales generan un vacio en el apoyo
necesario para que los miembros de la comunidad puedan enfrentar estos
desafios (Huizen, 2021).

Siguiendo el hilo conductor, a lo largo del proceso en el dmbito de la
salud mental se han identificado factores que influyen en las condiciones
emocionales de los estudiantes universitarios, como son: presidn por exdmenes

y/o profesores, ansiedad, depresion, falta de empatia de docentes, poco
2
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apoyo en el entorno familiar, consumo de sustancias psicoactivas ha sido un
detonante y agravante de diversos trastornos mentales, asi como de
problemas emocionales y psicolégicos (Cova et al., 2007). Estas adicciones,
que incluyen el alcohol, tabaco, marihuana, cocaina y otfros psicotropicos,
suelen afectar tanto la mente como el comportamiento de las personas que
las consumen, impactando negativamente su bienestar emocional,
capacidad cognitiva y desarrollo psicosocial (Ortega et al., 2016). Ademas,
muchas personas con trastornos mentales tienden a recurrir al uso de drogas o

alcohol como un intento de "“aliviar” sus sinftomas (Bejarano et al., 2022).

La interrelacion entre la salud mental y el consumo de sustancias
psicoactivas presenta una problemdtica compleja y multifacética (Mora et
al., 2022). Por ello, resulta crucial abordar esta realidad desde una perspectiva
infegral, que contemple la prevenciéon, la promocidon de hdabitos de vida
saludables, el fratamiento adecuado y un apoyo confinuo para las personas
que lidian tanto con adicciones como con problemas de salud mental. Un
enfoque holistico es esencial para proporcionar soluciones efectivas y

duraderas.

Por ello, es crucial que dentro de la universidad se implementen
acciones concretas a fin de promover el bienestar emocional de toda su
comunidad, fomentando habilidades para la vida, creando un ambiente de
trabajo saludable y ofreciendo los recursos necesarios para superar 1os

inconvenientes de la vida universitaria.

Por ofro lado, en un informe dictado por el Instituto Internacional para la
Educacion Superior en América Latina y el Caribe [UNESCO] en el ano 2024, se
estima que el 50% de los estudiantes pertenecientes a la educacién superior
sufren algun problema de salud mental. En sus ejemplificaciones, ratifican que
un 20% presentan depresion y hasta la mitad manifiestan alguna
sinfomatologia del mismo, un 15% indican ideacion suicida y del 2% al 3% ha
intentado llevar a cabo el acto. Cada uno de estos porcentajes han
aumentado en distinto paises y en muchos de los mismos ocurrid después de

presentarse la pandemia Covid-19.

Asimismo, lo expone la Organizacion Mundial de la Salud [OMS] (como
se citd en Rincodn y Pérez, 2025) en un reporte del presente ano, realizd un

estudio sobre el aislamiento social, el cual, reporta que una de cada seis
3
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personas en el mundo, es decir, el 16% sienten o se han sentido solas y esa cifra
aumenta a 21% cuando se frata de adolescentes entre los 13 a 17 anos de
edad, seguido de un 17,4% de j6venes entre los 18 a 19 anos, otorgdndole

como uno de los valores mas altos entre los grupos etarios.

De manera complementaria, a nivel nacional se ha encendido una
senal de alarma ante una crisis de salud mental en la poblacidn universitaria.
Las cifras mds recientes muestran que, en el primer semestre de 2025, el Instituto
Nacional de Medicina Legal reporté 1.352 suicidios, lo que evidencia con
crudeza la necesidad urgente de intervenciones. La Defensoria del Pueblo ha
advertido que un 94 % de los estudiantes universitarios enfrenta al menos tres
barreras al intentar acceder a servicios de salud mental, segun un andlisis en

Bogotd con mas de 1.700 jévenes.

Los obstdculos son multiples: desde frdmites administrativos muy
complejos hasta listas de espera muy largas, pasando por costos elevados,
horarios poco compatibles con su vida académica, y la distancia para

desplazarse a los centros de atencion.

Ademds, la magnitud del malestar emocional resulta adn mas
preocupante: cerca del 32% de los estudiantes adopta pensamientos suicidas
moderados o altos, el 43% estd en riesgo de depresion y el 38% tiene un

diagnodstico confirmado de este trastorno.

Frente a este panorama, la Defensoria ha senalado que no se trata solo
de una cuestion clinica, sino de una emergencia de salud publica que exige
acciones concretas. Entre las recomendaciones planteadas estdn la
ampliacidon de horarios de atencidn, especialmente durante los periodos de
exdmenes, la creacion de una ventanilla digital para agendar citas sin fradmites
innecesarios, subsidios para transporte y telepsicologia subsidiada para reducir

las barreras geograficas.

Desde otra perspectiva, los autores Osorio, Quintero y Sierra, en el ano
2024, realizaron un estudio con el objetivo de identificar la calidad de vida del
cuerpo docente de la Universidad Santo Tomdas, utilizando el enfoque
cuantitativo, de corte descriptivo-transversal, seleccionando a 27 personas del
programa de endodoncia, acogieron el cuestionario WHOQOL-BREF como

instrumento, obteniendo como resultados una serie de porcentajes eficientes

4
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gue sustentan o afirman la cohesidn entre las dimensiones del mismo. Dicho lo
anterior, este estudio brinda la correlacion o conexion existente entre las cuatro
dimensiones que mide el instrumento, debido a que se evidencid un nivel mdas
alto en el factor de salud psicolégica en los docentes que practican rutinas de
ejercicio de forma reiterativa, esto directamente genera un impacto positivo
en la poblacidon, gracias a esto se podria decir que las organizaciones pueden

tomar medidas para fortalecer ese aspecto en sus colaboradores.

Cabe destacar que El MEN subraya que toda politica institucional debe
construirse en coherencia con las directrices nacionales, especialmente
cuando se frata de la permanencia y del bienestar integral de los estudiantes;
resalta que es fundamental “articular la politica de permanencia institucional
con las politicas trazadas por las enfidades y organismos nacionales que
tengan el mismo propdsito” (Ministerio de Educacion Nacional, 2015). Este
planteamiento resulta esencial para la politica de salud mental de la UPC,
puesto que la problemdtica de desercion y los riesgos psicosociales no pueden
abordarse de manera aislada, sino mediante un alineamiento estratégico con
marcos como CONPES, la Politica Nacional de Salud Mental 2020-2030, la Ley
1616 de Salud Mental, la Ley 2460 de 2025 y los lineamientos de la Politica de

Bienestar Universitario.

Por otfra parte, la poblaciéon de la regidn caribe se encuentra inmersa en
multiples condiciones que inciden en la salud mental:  factores
socioecondmicos (pobreza relativa, desempleo, precariedad habitacional), la
exposicion a violencia y al conflicto armado interno, desplazamiento forzado
y brechas en acceso a servicios de salud aumentan la vulnerabilidad
psicosocial de laregién; a nivel nacional la Encuesta Nacional de Salud Mental
(ENSM-2015) documenta la magnitud de los problemas mentales y las brechas
en atencién, por lo que resulta plausible que estos determinantes se expresen
con intensidad particular en la Costa Caribe. (Ministerio de Salud y Proteccion
Social, 2016).

En municipios del Cesar, la violencia y el desplazamiento han generado
una fragmentaciéon del tejido social que incide directamente en la forma en
que los jovenes perciben su entorno y su futuro. En el caso de la Universidad
Popular del Cesar, esta realidad se refleja en la diversidad de su poblacion

estudiantil; muchos de sus estudiantes provienen de municipios, zonas rurales o

5



Universidad Popular del Cesar

Q‘ Politica Institucional de Salud Mental

corregimientos histéricamente afectados por la presencia de actores
armados. A manera de ejemplo, el sur del Cesar, la Serrania del Perija o la zona
del Catatumbo, son territorios donde las dindmicas de conflicto y pobreza
persisten. Este contexto influye en el rendimiento académico, la permanencia
estudiantil y los niveles de motivacion, puesto que el frauma y las condiciones
de vulnerabilidad limitan la capacidad de afrontamiento y de adaptacion a

las exigencias universitarias (Ministerio de Educacion Nacional, 2025).

Esa configuracion social y de riesgo tiene consecuencias demograficas
concretas, el conflicto armado vy la violencia generan secuelas psicoldgicas
documentadas en estudios nacionales, por ejemplo, revisiones que muestran
elevadas proporciones de sinftomatologia clinica entre victimas (hasta 63% con
sinfomas emocionales y 33% con trastornos diagnosticables en algunas series),
lo cual aumenta la prevalencia de trastornos como depresion, ansiedad y
Trastorno de Estrés Postraumdtico [TEPT] en territorios con alta exposicion a

dichos factores (Torres et al., 2018; Instituto Nacional de Salud, 2018).

Ahora bien, en el estrato poblacional adulto de la Costa Caribe, los
reportes territoriales y los boletines de SIVIGILA evidencian un aumento en
eventos frazadores como intentos de suicidio, por ejemplo, en el
departamento del Cesar los intentos de suicidio pasaron de 551 casos en 2020
a 620 en 2023 (incremento = 12,5 %) y en 2024 a corte reportado se notificaron
326 intentos y 30 suicidios, con una alta participacion de jévenes de 15 a 24
anos; estas cifras muestran el impacto sobre los adultos jovenes y la necesidad
de respuesta territorial (SIVIGILA, 2024).

Cabe agregar que los jovenes y adolescentes de la regidn caribe
presentan signos agudos de malestar: estudios en poblaciones afectadas por
el conflicto y en territorios del Caribe (Atldntico, Magdalena) muestran
prevalencias elevadas de sinftomas mentales y mayor riesgo en quienes han
sido victimas o desplazados; por tanto, la dimension juvenil requiere medidas
preventivas y de atencion priorizada en el litoral (Acosta et al., 2019; Pineros et
al., 2021).

Asimismo, en poblacion universitaria de la Costa Caribe, la evidencia es
contundente y proporciona cifras que delimitan la magnitud del problema en
estudiantes: un estudio amplio en Cartagena (n = 973) encontrd prevalencias

del 76,2 % para sinfomatologia ansiosa y 75,4 % para sintftomatologia depresiva
6
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en la muestra evaluada, lo que indica una carga muy alta de malestar clinico
en estudiantes universitarios de esa ciudad (Arrieta-Vergara et al., 2014); sin
embargo, la reduccion en los intfentos de suicidio en un 18% se presento tras el
fortalecimiento de la salud mental como prioridad institucional (Alcaldia de
Cartagena, 2024).

En concordancia con lo anterior, esa elevada carga se repite en
estudios académicos de ofras ciudades de la costa: en Barranquilla, una
investigacion en estudiantes de medicina de la Universidad del Norte
documentd que mds de la mitad de la muestra presentaba algun grado de
sinfomas de ansiedad, con picos por semestre por ejemplo, 92,6 % de
prevalencia en el tercer semestre en el subgrupo analizado, lo que sugiere que
la intensidad de la sinfomatologia puede estar asociada a factores

académicos y disciplinares (Angarita Villegas, 2022).

Este panorama nacional se articula con los determinantes sociales:
desigualdad, violencia estructural, dindmicas migratorias y pobreza incidiendo
de modo particular en el bienestar mental. En este sentido, en el departamento
del Atlantico se reportd que un 81,2 % de los jbvenes encuestados afirmo tener
problemas de ansiedad, nerviosismo o angustia, lo que evidencia cémo la
dimensién psicosocial se entrelaza con condiciones de vida local

(Gobernacion del Atldntico, 2025).

Resulta pertinente senalar que, en el departamento del Cesar,
incluyendo la ciudad de Valledupar, los instrumentos de planificacion territorial
como el Plan Territorial de Salud PUblica han incorporado la salud mental y el
bienestar emocional entre sus ejes estratégicos, lo que constituye una base
favorable para la intervencion institucional (Gobernacion del Cesar, 2024) Sin
embargo, los informes de supervision de servicios han observado que existe un
déficit en la infraestructura de atencidn especializada en salud mental, lo que
agrava la brecha en zonas rurales y con menor densidad de servicios formales
(Superintendencia Nacional de Salud, s.f.) Esta doble realidad, caracterizada
por un marco normativo e institucional activo, pero con barreras en la
cobertura y contfinuidad de los servicios, resalta la necesidad de una politica
publica instifucional con cardcter preventivo, promocional y de

intersectorialidad.
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No obstante, la regidon Caribe, en su conjunto, muestra avances
importantes en politicas de salud mental, en el Atldantico, la puesta en marcha
del Programa “Habla y Te Sanas”, que incluyd una linea de atencidon 24 horas
y capacitacion masiva a docentes, permitio que a corte de 2025 se registrara
una reduccion de los intentos de suicidio de 14,1 % en el mismo periodo de
andlisis (Gobernacion del Atlantico, 2025). En Barranquilla, la estrategia de
“puntos de vacuna emocional” y “Hablemos” logré atender alrededor de
70.000 personas y desplegar acciones de prevencion de la conducta suicida
e intervencion temprana en distintos grupos etarios (Alcaldia de Barranquilla,
2024). En suma, Santa Marta incluyen en sus Andlisis de Situacion de Salud (ASIS)
la salud mental como problema prioritario, con indicadores sobre consulta por
trastornos mentales y eventos trazadores (suicidio e intentos), lo que permite
orientar intervenciones territoriales focalizadas en adolescentes, jovenes y

poblacion universitaria. (ASIS Santa Marta, 2022).

En respuesta a este panorama, la Alcaldia de Valledupar ha avanzado
en el fortalecimiento de la salud mental a nivel local mediante estrategias
preventivas, comunitarias y de atenciéon directa. A través de la Secretaria Local
de Salud y en el marco de la estrategia “Valledupar Te Cuida”, se han
implementado acciones articuladas con instituciones educativas, entidades
del sector salud y organizaciones sociales, que han permitido una reduccioén
del 27 % en la incidencia de conductas autolesivas en comparacion con el
ano 2024. Estas acciones incluyen talleres educativos, acompanamiento
psicosocial, capacitaciones sobre factores de proteccidn emocional y la
puesta en marcha de centros de escucha en barrios como La Nevada y Los
Fundadores, ademds de la Linea Vital Departamental, disponible las 24 horas
del dia (Alcaldia de Valledupar, 2025). Estas iniciativas muestran que, aungque
las brechas persisten, existen rutas y buenas prdcticas que pueden adaptarse

al contexto del Cesar y Valledupar.

Teniendo en cuenta todo lo anterior, en la Universidad Popular del Cesar,
se han implementado diversas medidas para atender la salud mental, sin
embargo, se han identificado oportunidades de mejora necesarias para poder
cumplir con las expectativas de la comunidad universitaria y los nuevos retos
que se han generado durante los Ultimos anos. Dado que si bien, la institucion
ha desarrollado campanas de promocion y prevencion con el objetivo de

preservar el bienestar emocional y psicoldégico de la comunidad estudiantil,
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ademds de un programa de atencion psicoldgica abierta a toda la institucion,
aun resultan necesarios muchos mds esfuerzos y acciones para poder cumplir
con dichos objetivos.

En definitiva, la crisis de salud mental en los universitarios colombianos no
solo refleja un aumento alarmante en suicidios, sino también un sistema de
atencion que no responde a las necesidades reales de los jovenes: pedir
ayuda se ha convertido en un proceso complejo, lento y, para muchos,
inaccesible, lo que hace que resulte fundamental establecer mecanismos

encaminados a tfransformar el status quo frente a la salud mental en las IES.

2.2 ANTECEDENTES NORMATIVOS

Los aspectos normativos relacionados a la salud mental han marcado
un papel esencial en la manera en que las comunidades han enfrentado,
abordado y protegido el bienestar psicolégico de la mayoria de sus miemlros.

En este sentido, los hitos relevantes para Colombia en esta materia son
la atencion primaria en salud como avance hacia una vision integral de la
salud, la cual fue acogida por el pais desde mediados de los anos 70 y 80,
orientando acciones para la promocidon y prevencion en salud mental a partir
del abordaje colectivo e integral de las diferentes intervenciones en salud,
mediante la adopciéon paulatina de algunos instrumentos internacionales tales
como: el Plan Decenal para la Salud de las Américas 1972 - 1982 y la
Declaracion de Alma Ata de 1978, asi como en la normatividad nacional a
través de las Resoluciones 2417 y 8186 de 1982, 14130 y 14129 de 1985, en las
que se resaltan decisiones de politica publica en salud mental, principalmente
en materia de cobertura y desarrollo de servicios de atencion en el marco de
la Ley 100 de 1993.

Con base en lo anterior, se han realizado los siguientes desarrollos en
materia de politica de salud mental del Ministerio de Salud y Proteccion Social
en el 2018:

1. En 1998, con la expedicion por parte del Ministerio de Salud de la
Resolucion 2358, se formuld la Politica de Salud Mental, cuyo objetivo se
orientd a promover la salud mental en el pais y prevenir la aparicion de
enfermedades mentales, asi como mejorar el acceso, cobertura y
calidad de la atencién en salud mental en todas sus fases.

2. En 2005, el entonces Ministerio de la Proteccién Social, en conjunto con

la Fundacién para la Educacion y el Desarrollo Social -FES-, elaboraron
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los Lineamientos de Politica de Salud Mental para Colombia con “...el
proposito de facilitar el debate publico sobre la situacion de la salud
mental de los colombianos, sus necesidades y los enfoques posibles para
su abordaje en el marco del Sistema General de Seguridad Social en
Salud y el Sistema de la Proteccion Social, para la formulacion y
desarrollo de una Politica Nacional...”

3. La Ley 1090 de 2006 establece la reglamentacion del ejercicio
profesional de la Psicologia en Colombia y define el Coddigo
Deontoldgico y Bioético que orienta la actuacion de los psicologos en el
pais. Esta norma fija los principios, responsabilidades y criterios éticos que
deben guiar la prdctica profesional, garantizando que el ejercicio de la
psicologia se realice con rigor técnico, respeto por la dignidad humana
y compromiso con el bienestar de las personas y comunidades.
Asimismo, la ley incluye disposiciones relacionadas con el adecuado
funcionamiento de la profesidon, la formacidn académica, el
comportamiento ético y las obligaciones frente a los usuarios y a la
sociedad. De esta manera, constituye el marco legal fundamental que
regula y orienta la labor del psicélogo en Colombia.

4. En 2007, el Ministerio de la Proteccion Social, en conjunto con la
Asociacidon Colombiana de Psiquiatria — ACP, formularon el documento
“Politica PuUblica del Campo de la Salud Mental, Propuesta para la
discusidn y acuerdos”, el cual enfatizé la gestion integral de la salud
mental y los aspectos relacionados con el enfoque de determinantes de
sociales de la salud y el deterioro de esta.

5. En el ano 2012 se plantean por parte del Ministerio de Defensa de
Colombia los “lineamientos generales para desarrollar las zonas de
orientacién escolar (ZOE) como “una alternativa para el manejo de
sifuaciones de consumo de sustancias psicoactivas (SPA) al interior de la
escuela”. En el ano 2018, se desarrolla por parte del Ministerio de Salud y
Proteccioén Social Ministerio de Justicia y del Derecho el “lineamiento de
prevencion del consumo de alcohol y sustancias psicoactivas”, como
una manera de “orientar a las organizaciones y a la comunidad en
general sobre la construccion de estrategias y la implementacion de
respuestas integrales en prevencion del consumo de sustancias

psicoactivas basadas en la evidencia”.
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6. En 2013, con la Resolucion 1841, se publicé el Plan Decenal de Salud

Publica 2012-2021, que integra la dimensidon transversal “Gestion
Diferencial de Poblaciones Vulnerables” y acoge lo dispuesto en el
articulo 3 de la Ley 1448 de 2011 en su componente “Victimas de
Conflicto Armado Interno”. En Colombia, la Ley 1616 de 2013 busca
“garantizar el ejercicio pleno del Derecho a la Salud Mental a la
poblacidén colombiana, priorizando a los ninos, las ninas y adolescentes,
mediante la promocién de la salud y la prevencion del trastorno mental,
la Atencion Integral e Integrada en salud mental”, fodo esto desde el

enfoque de salud mental posifiva.

. En 2014, el Ministerio de Salud y Proteccion Social, junto con la

Universidad Nacional de Colombia, construyeron el documento
“Propuesta de Ajuste a la Politica Publica de Salud Mental 2014 y su
respectivo Plan de Accion 2014 -2021", que hizo énfasis en “... garantizar
plenamente el disfrute efectivo del derecho a la salud mental mediante
su posicionamiento en la agenda publica y la generacion de acciones
transectoriales de proteccion y promocion de la salud mental,
prevencion, tratamiento y rehabilitacion integral de los problemas y

frastornos relacionados con la salud mental..."”.

. En 2018, el Ministerio de Salud y Proteccion social por medio de la

resolucion 4886 de 2018 adopta la politica nacional en salud mental con
el objetivo de “promover la salud mental como elemento integral de la
garantia del derecho a la salud de todas las personas, familias vy
comunidades, entendidos como sujetos individuales y colectivos, para
el desarrollo integral y la reduccidon de riesgos asociados a los problemas
y trastornos mentales, el suicidio, las violencias interpersonales y la
epilepsia”.

| *marco técnico reduccion del consumo
de sustancias en el dmbito universitario”, realizando una caracterizacion
de la poblacidén universitaria, las condiciones de contexto que favorecen
la aparicion de dichas conductas y se proponen una serie de acciones

y estrategias a implementar en la atencion a este tema.

10. La Ley 2460 de 2025 modifica la Ley 1616 de 2013 y establece nuevas

disposiciones orientadas a fortalecer la prevencion y la atencion de los
trastornos y enfermedades mentales en Colombia. Esta norma amplia y
actualiza el marco legal existente, incorporando medidas mads integrales
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para la promocion, el cuidado vy la proteccion de la salud mental en la
poblacion. A fravés de esta ley se busca consolidar estrategias que
garanticen un acceso oportuno y de calidad a los servicios de salud
mental, al fiempo que se promueven acciones preventivas y programas
de acompanamiento que respondan a las necesidades actuales del
pais. En esencia, la ley refuerza el compromiso estatal con la salud
mental como un derecho fundamental y un componente indispensable

del bienestar general.

3. DIAGNOSTICO PSICOSOCIAL

La etapa universitaria, entendida como un periodo de transicion que
exige importantes ajustes personales, sociales y académicos, supone para los
estudiantes de primer a cuarto semestre la necesidad de adaptarse a nuevas
demandas de autonomia, responsabilidad y desempeno. Este proceso,
aunque formativo, genera tensiones emocionales vy dificultades de
adaptacion que pueden impactar en el bienestar psicoldgico, incrementando
la vulnerabilidad frente a factores de riesgo psicosocial como el estrés
académico, la ansiedad y la desercion temprana.

Ante esta realidad, la Universidad Popular del Cesar, desde la
dependencia de Bienestar Institucional, llevé a cabo un tamizaje orientado a
identificar niveles de riesgo psicosocial, sinftomatologia patoldégica y malestar
psicoldgico general en los estudiantes de las sedes Sabanas y Bellas Artes. Este
diagnodstico constituyd la base para la formulacidon de la Politica Publica
Institucional de Salud Mental, dirigida al fortalecimiento de estrategias de
promocion, prevencion e intervencion, que permitan estructurar una respuesta
institucional organizada frente a las problemdticas de salud mental
identificadas.

El estudio se estructurdé a partir de cuatro dimensiones: personal,
académica, social y familiar, permitiendo una comprension integral de las
condiciones que influyen en la adaptacidon universitaria. En la dimension
personal, se evidenciaron factores asociados al estrés, la ansiedad y la gestion
emocional, especialmente en estudiantes que enfrentan su proceso inicial de
adaptacion. En el dmbito académico, los principales riesgos estuvieron
relacionados con la sobrecarga de actividades, la presion por el rendimiento
y la percepcion de acompanamiento pedagdgico insuficiente. Desde lo
social, se observaron dificultades en la construccion de redes de apoyo y en
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la integraciéon a la vida universitaria, lo cual derivd en algunos casos de
aislamiento o baja participacion institucional. En la dimensidon familiar, surgieron
tensiones econdmicas, escaso apoyo emocional y conflictos intfrafamiliares
que incrementan la vulnerabilidad psicosocial de los estudiantes.

De manera complementaria, se analizé el malestar psicoldgico entendido
como un estado de incomodidad emocional manifestado en sinfomas de
ansiedad, depresion, estrés y agotamiento, e influido por factores individuales
y contextuales.

Para la recoleccion de la informacion se aplicaron tres instrumentos
psicologicos: el Cuestionario de Factores de Riesgo Psicosociales en
Estudiantes Universitarios (Fragozo et al., 2010), la escala DASS-21 (Antony et al.,
1998) y el GHQ-12 (Goldberg & Williams, 1988). Adicionalmente, se desarrolld
una matriz FODA dirigida a los jefes de departamento, con el fin de identificar
fortalezas, debilidades, oportfunidades y amenazas relacionadas con la salud
mental desde la perspectiva de cada programa académico.

Las pruebas fueron aplicadas a una muestra aleatoria de 5.732
estudiantes de primer a cuarto semestre, y sus resultados fueron analizados
psicométricos. Esto permitié identificar la presencia de riesgo psicosocial,
sinfomatologia depresiva, ansiosa y relacionada con el estrés, asi como niveles
de malestar psicolégico general, junto con la delimitaciéon de los aspectos
personales, académicos, sociales y familiares involucrados.

La politica se fundamenta en un diagndstico inicial aplicado a
estudiantes de primero a cuarto semestre, lo que ofrece una linea base Util
para orientar las acciones institucionales. Sin embargo, es necesario aclarar
que, aunque el tamizaje se realizd en estos niveles, la politica estd concebida
para abarcar a toda la comunidad universitaria: estudiantes de todos los ciclos
de formacién, docentes, personal administrativo y egresados recientes.
Asimismo, dado que la politica tiene alcance institucional, resulta importante
senalar que su implementacion debe desarrollarse de manera articulada en
todas las sedes, campus y espacios donde la Universidad Popular del Cesar
tiene presencia, garantizando que los lineamientos, estrategias y rutas de
atenciéon lleguen de forma equitativa tanto a la sede principal como a las
seccionales y centros regionales. Esto permitird reconocer las particularidades
de cada territorio sin perder de vista la necesidad de asegurar estdndares
minimos comunes de cuidado y proteccion para toda la comunidad
universitaria.
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4. Resultados del Tamizaje

Las pruebas psicométricas aplicadas a los estudiantes de primero a
cuarto semestre de la Universidad Popular del Cesar permitid comprender de
manera integral el estado emocional y los riesgos psicosociales presentes en
esta poblacion. Los resultados evidencian un panorama en el que los
estudiantes mantienen un equilibrio funcional, aunque vulnerable, que se ve
presupuesto por diversos factores personales, académicos, familiares y
sociales. De esta manera, se identifica que, si bien la mayoria logra
desenvolverse adecuadamente en sus actividades cofidianas, existen
vulnerabilidades significativas que requieren atencion institucional y estrategias

preventivas sostenidas.

En relacion con los riesgos psicosociales, se observd un predominio del
nivel infermedio en todas las dimensiones evaluadas, lo cual sugiere que los
estudiantes cuentan con ciertas capacidades para afrontar las exigencias del
contexto universitario, pero aun enfrentan desafios importantes que pueden
afectar su bienestar emocional. Ahora bien, en la dimensidn personal, se
registro un 75,09% en nivel intermedio, un 22,37% en nivel alto y apenas un 2,55%
en nivel bajo; los hallazgos reflejan dificultades relacionadas con la regulacion
emocional, el manejo de la frustracion, la toma de decisiones y la impulsividad.
Estos aspectos, que son comunes en etapas de transicion y desarrollo, indican
que los estudiantes se encuentran en un proceso de consolidacion de
habilidades emocionales esenciales para su estabilidad y funcionamiento

psicologico.

Asimismo, la dimension social un 87,32% en nivel infermedio y un 12,68%
en nivel alto, lo cual indica que, si bien la mayoria mantiene vinculos sociales
funcionales, persisten limitaciones derivadas de factores como la exposicion a
violencia, precariedad econdmica o una red de apoyo insuficiente. En este
sentido, aunque el entorno social no es totalmente adverso, si se configura
como un factor que puede incrementar la vulnerabilidad emocional vy

dificultar la adaptacion universitaria.

Estos resultados muestran que, con un nivel intermedio mayoritario que
evidencia la presencia de redes de apoyo relativamente funcionales, pero
sensibles a factores externos como la inseguridad, la precariedad econdmica

o el limitado acompanamiento comunitario, pueden debilitar la sensacion de
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respaldo emocional y pertenencia, lo cual, a su vez, influye en la manera en
que los estudiantes enfrentan las exigencias académicas y personales propias
de la vida universitaria. En este sentido, aunque no se observan rupturas severas
en las relaciones sociales, si se reconoce una fragilidad que puede intensificar

el malestar emocional ante situaciones estresantes.

En cuanto a la dimensidn académica, el 73,57% de los estudiantes se
ubicd en nivel intermedio, el 22,92% en nivel alto y el 3,51% en nivel bagjo; esto
refleja que la percepcion de los estudiantes revela un nivel intfermedio de
riesgo asociado a la carga laboral, la gestion del tiempo y la organizacion de
actividades. Este panorama sugiere que muchos experimentan una presion
constante por cumplir con las responsabilidades académicas, 1o cual puede
derivar en cansancio, desmotivacion o en la aparicion de sinftomas de
ansiedad. De esta manera, se configura simultdneamente como un espacio
de crecimiento y de tension, donde las exigencias externas pueden superar la
capacidad de afrontamiento de ciertos estudiantes, especialmente aquellos
con menos recursos emocionales o con dificultades para estructurar sus rutinas

de estudio.

Por otro lado, la dimensidn familiar reveld un predominio de riesgo
infermedio que refleja limitaciones en la comunicacién, el apoyo emocional y
la resolucion de conflictos. Se encontrdé que el 81,26% se ubica en nivel
infermedio, el 17,18% en nivel alto y una proporcién minima en nivel bajo;
aungue la mayoria de los estudiantes percibe que su entorno familiar cumple,
en parte, una funcidn de acompanamiento, estas dificultades pueden afectar
la estabilidad emocional y limitar la capacidad para enfrentar de manera
adecuada las presiones académicas y sociales. En consecuencia, la familia,
que constituye uno de los principales soportes en esta etapa de desarrollo, no
siempre ofrece el respaldo suficiente para garantizar un bienestar emocional

sostenido.

Respecto a la sinftomatologia emocional evaluada con la escala DASS-
21, los resultados evidencian la presencia de niveles significativos de depresion,
ansiedad y estrés. En la subescala de depresion, evidencid que el 53,24% no
presenta sinfomas, mientras que un 32,59% manifiesta niveles moderados, un
6,77% severos y un 7,4% extremadamente severos. Por lo tanto, el 47% de los

estudiantes presenta algun grado de afectacion depresiva, lo cual se refleja
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en desmotivacion, pérdida de interés y autocritica persistente; por lo que casi
la mitad de los estudiantes presenta algun grado de afectacion, manifestado
en desmotivacion, pérdida de interés, autocritica persistente y disminucion de
la energia. Por lo tanto, esta prevalencia sugiere que un nUmero considerable
de jovenes experimenta dificultades para mantener una percepcion positiva
de si mismos y para enfrentarse a las demandas propias de la vida académica

y personal.

En la subescala de ansiedad, el 49,97% no presenta sinftomatologia,
mientras que el 6,11% presenta niveles leves, el 17,6% niveles moderados, el
7.14% niveles severos y el 19,19% niveles extremadamente severos. Asi las cosas,
el 50,03% de la poblacion evaluada manifiesta sinftomas ansiosos que pueden
interferir con su desempeno académico y bienestar emocional; se pone de
manifiesto que la mitad de la poblacidon presentd sinfomas que oscilan entre
moderados y extremadamente severos, caracterizados por inquietud,
hipervigilancia, tension muscular y dificultades para concentrarse; este
hallazgo refleja que muchos estudiantes interpretan las situaciones evaluativas
o de presion como amenazas dificiles de manejar, lo que genera un estado de
alerta sostenida que puede interferir tanto en su desempeno académico

COomo en su bienestar emocional.

En cuanto al estrés, los resultados muestran que el 62,81% no presenta
sintftomas, mientras que un 9,51% exhibe niveles leves, un 8,53% moderados, un
9.98% severos y un 9,18% extremadamente severos. En consecuenciaq,
alrededor del 37% de los estudiantes experimenta niveles significativos de
tension emocional, asociados con irritabilidad, dificultad para relajarse, presion
constante y sensacion de sobrecarga; Irritabilidad, impaciencia, tension
persistente y sensaciéon de descontrol fueron sinfomas comunes entre quienes
presentaron niveles moderados o altos. En esta lineq, el estrés sostenido no solo
afecta el estado emocional del estudiante, sino que también repercute en su
desempeno académico, sus relaciones interpersonales y su capacidad para

mantener habitos saludables.

Finalmente, el GHQ-12 que permite identificar malestar psicoldgico
general reciente, reflejd6 que el 3571% de los estudiantes presenta
sinfomatologia emocional, mientras que el 64,29% no la manifiesta aunque la

mayoria se encuentra en un nivel funcional adecuado, la cifra
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correspondiente a estudiantes con afectacion emocional representa un
indicador de alerta, especialmente teniendo en cuenta que esta
sinfomatologia se asocia a dificultades académicas, personales y sociales. En
este orden de ideas, resulta evidente que tanto las demandas académicas
como las tensiones familiares y sociales, sumadas a la falta de estrategias de
autorregulacion emocional, inciden en la aparicion de sinfomatologia

emocional significativa.

De acuerdo a la informacion adquirida en el proceso tamizaje, se logrd
identificar que los estudiantes de primer a cuarto semestre de diferentes
programas de la Universidad Popular del Cesar, se encuentran en cuanto los
riesgos psicosociales en categoria intermedia o nivel infermedio en cada una
de las dimensiones: académico con un 73,57%, social con un 87,32%, personal
con un 75,09% y familiar con un 81,26%. Por otro lado, en la sinfomatologia de
depresion se evidencia que el 47%, ansiedad estd en 50,03% y estrés con un
37%. También, al finalizar el andlisis del estado emocional general de los
estudiantes encuestados se evidencid que el 35,71% presenta sinftomatologia

emocional.

Cabe destacar, el andlisis que se llevdé a cabo a partir de la FODA
realizado por los jefes de programa permitio identificar los factores clave que
influyen en la respuesta institucional frente a la salud mental estudiantil. De esta
maneraq, las fortalezas revelan que la Universidad Popular del Cesar cuenta con
un capital humano capacitado, un bienestar institucional consolidado y una
disposicion real para implementar acciones de promocion y prevencion. La
motivacidon del estudiantado y el compromiso docente se presentan como
recursos internos que favorecen la permanencia y el acompanamiento
psicosocial. Ahora bien, las oportunidades externas amplian esta capacidad
institucional. Existen alianzas potenciales con entidades pUblicas y privadas, asi
como un contexto favorable para el uso de plataformas digitales y la creacion
de espacios como observatorios o programas de proyeccion social. Estas
condiciones fortalecen la posibilidad de establecer programas preventivos

sostenibles y de promover una cultura de bienestar emocional.

No obstante, el tamizaje evidencid debilidades estructurales que
requieren atencion inmediata, como la falta de comunicacion eficaz, la

ausencia de protocolos claros, la escasa socializacion de rutas de atencion y
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la limitada implementacion de campanas preventivas. En este sentido, la
sobrecarga académica, el desinterés, la baja motivacion y la falta de tiempo
afectan la participacion y el bienestar de estudiantes y docentes. Por otro lado,
las amenazas externas como las dificultades econdmicas, la inseguridad, los
estigmas sociales, el consumo de sustancias y la inestabilidad del contexto
incrementan la vulnerabilidad emocional del cuerpo estudiantil y limitan la

efectividad de las acciones instifucionales.

En definitiva, los resultados del tamizaje muestran que la poblacion
estudiantil evaluada se encuentra en un estado de vulnerabilidad emocional
relevante, caracterizado por riesgos psicosociales intfermedios y una elevada
prevalencia de sinfomas de depresion, ansiedad y estrés aunque la mayoria
logra mantenerse funcional, las exigencias académicas, las tensiones
personales y la fragilidad de las redes de apoyo evidencian la necesidad de
fortalecer los programas institucionales de promociéon de la salud mental,
implementar estrategias de intervencion temprana y consolidar entornos
educativos que favorezcan la resiliencia, la adaptacion y el bienestar integral
del estudiantado. En este sentido, la FODA evidencia que la universidad
cuenta con bases solidas para fortalecer la salud mental, pero requiere
consolidar sus sistemas de comunicacion, prevencion y acompanamiento, a
la vez que enfrenta un entorno social que demanda intervenciones

estratégicas y sostenidas.

Teniendo en cuenta lo anterior, el Ministerio de Educacion Nacional
(2024) ha senalado que las problemdticas psicosociales que enfrentan los
estudiantes colombianos requieren respuestas preventivas, arficuladas y
fundamentadas en la creacion de entornos protectores dentro de las
Instituciones de Educacién Superior (IES). Segun esta entidad, la iniciativa
“Orientaciones sobre Salud Mental y Discapacidad Psicosocial para el Sistema
de Educacion Superior Colombiano” tiene como propdsito fortalecer el
bienestar emocional y fomentar hdbitos de autocuidado entre estudiantes,
docentes y administrativos (Ministerio de Educacidon Nacional, 2024). Este
esfuerzo nacional coincide con las necesidades evidenciadas en la
Universidad Popular del Cesar, donde los resultados del tamizaje institucional
reflejan signos que podrian predisponer a sinfomatologias clinicas con mayor
gravedad clinica como la ansiedad, estrés agudo vy vulnerabilidad emocional

en la comunidad en general. En consecuencia, la formulacion de esta politica
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institucional se alinea con el llamado del MEN, quien enfatiza que las
estrategias de salud mental deben integrarse a la gestion educativa, la
permanencia y el acompanamiento integral

Nacional, 2024).

(Ministerio de Educacion

Tabla 1. Resultados Generales de la Matriz FODA segun la percepcion

de los jefes de departfamento de cada programa de la institucion.

MATRIZ FODA

FORTALEZAS

OPORTUNIDADES

Profesional capacitado en
salud mental.

Redes de apoyo y grupos de
ayuda como bienestar
universitario.

Resiliencia.

Pasion.

Vienen motivados, con altas
expectativas frente al
programa y a la universidad.
Apoyo de la oficina de
bienestar, con servicios de
orientacion psicoldégica.
Personal académico
(docente-administrativos)
dispuestos a atender los
problemas estudiantiles
cuando se detectan.

Interés de permanencia en
reducir la desercidon y apoyar
al estudiante
académicamente.
Existencia de un programa
de psicologia con el cual
desarrollar e implementar
una consejeria.

La oficina de bienestar
institucional cuenta con un
gran equipo profesional para
la atencidén al estudiantado.
Consejeria académica.
Politicas institucionales
inclusivas.

Departamento de bienestar
institucional.

Profesionales capacitados
Voluntad institucional.

Dar a conocer los protocolos
a toda la comunidad.
Aprendizgje.

Motivacion.

Orientacioén psicosocial por
parte de la universidad

Un trato digno de toda la
comunidad educativa.
Mayor uso de plataformas
digitales en contexto de
autocuidado y sensibilizacion
sobre salud emocional.
Alianzas con ONG, EPS, que
ofrecen atencidn psicoldgica.
Apoyo con proyectos
psicoldégicos que incluyan a
los estudiantes.

Incentivar a los universitarios
para evitar el abandono
académico.

Como universidad, poder
ofrecer programas de
atencidén y/o proyeccion
social dirigida a los
padres/acudientes para
fortalecer la red de apoyo de
los estudiantes.
Observatorios de salud
mental universitario.
Programas de prevencion
psicosocial.

Espacios naturales.

Recursos fisicos.
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DEBILIDADES

AMENAZAS

Falta de conocimiento sobre
los protocolos a seguir frente
a las situaciones de salud
mental.

Vulnerabilidad al contexto.
Problemas familiares,
econdomicos, de afecto por
parte de los padres.
Desinterés del estudiante y
poca motivacion
académica.

Presencia de depresion,
ansiedad y baja autoestima
por parte del estudiante.
Baja tolerancia a la presion y
dificultades para manejar el
estrés académico.

Falta de compromiso con
tareas, insistencias y quejas.
Deficiencias entre la
comunicacion docentes-
estudiantes.

Carecemos de sistemas de
informacidén, no hay una
encuesta de caracterizacion
0 senso en el cual se pueda
identificar una poblaciéon en
riesgo.

No se han emprendido
suficientes campanas de
salud mental.

No hay sistemas de alertas
tempranas en programas de
prevencion y atencion.
Sobrecarga académica.
Aislamiento social.

Apoyo financiero.

Tiempo de estudiantes y
docentes.

Carga laboral.

Carga académica.

Desercidon escolar.
Discriminacién con los
estudiantes que tienen este
tipo de diagnodsticos.
Exposicidon permanente
medidtica.

Un entorno no adecuado
para su desarrollo emocional
y conductual.

El aspecto socioecondmico
limita servicios necesarios y
econdmicos.

Altas tasas de desempleo y
precariedad en el futuro del
estudiante.

Inseguridad que afectala
tfranquilidad, el descanso vy la
motivaciéon del estudiante.
Influencias negativas en el
entorno social y digital.
Consumo de sustancias
psicoactivas.

Condiciones
socioecondmicas de los
hogares.

Falta de politicas.
Inestabilidad emocional
estudiante/docentes.
Necesidades afectivas y
emocionales.
Estratificacion social.
Estigmas sociales.

Fuente: Elaboracién propia (2025).
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Nota. La tabla muestra los resultados generales de la matriz FODA
segun la percepcion de los jefes de departamento de cada programa de la

institucion. Fuente: Elaboracion propia (2025).

Teniendo en cuenta que toda la informacién consignada en la matriz
FODA fue recolectada a partir de las percepciones de 12 jefes de
departamento pertenecientes a los 23 jefes de los programas académicos de
la Universidad Popular del Cesar, tales como (Psicologia, Derecho, Sociologia,
Microbiologia, Instrumentacidén quirdrgica, Fisioterapia, Enfermeria, Ingenieria
Ambiental, Ingenieria de Sistemas, Ingenieria Electronica, Ingenieria
Agroindustrial y Ciencias Naturales) quienes participaron en la jornada de
diagndstico institucional (diagndstico psicosocial). Por lo tanto, la
interpretaciéon de resultados que se presenta a continuacion se fundamenta
exclusivamente en sus perspectivas, experiencias y valoraciones respecto a
las condiciones actuales de la salud mental en la comunidad estudiantil y en
el contexto académico de la institucion.

FORTALEZAS

La Universidad Popular del Cesar cuenta con un capital humano
altamente capacitado y comprometido con la salud mental estudiantil. La
existencia de profesionales en salud mental, un departamento de bienestar
institucional consolidado, y politicas inclusivas reflejan una estructura
organizativa favorable para la atencion psicosocial. Ademads, la motivacion
inicial del estudiantado, la resiliencia y el interés docente por acompanar los
procesos personales y académicos son recursos internos que potencian la
permanencia y el bienestar. La disposicion institucional a implementar

programas, la voluntad politica y la existencia de un programa de psicologia
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gue puede liderar procesos de consejeria o investigacion refuerzan la
capacidad de respuesta ante los riesgos psicosociales.

Teniendo en cuenta lo anterior, se puede extraer que desde las distintas
posturas de cada participante en la construccidn de las fortalezas muestran
que la universidad tiene las condiciones humanas y estructurales necesarias
para disenar e implementar una Politica Institucional de Salud Mental, con
capacidad técnica, interdisciplinariedad y compromiso institucional.

OPORTUNIDADES

En el entorno externo, existen alianzas potenciales con ONG, EPS y
enfidades gubernamentales que pueden fortalecer los programas de
prevencion e intervencion. El uso creciente de plataformas digitales permite
promover campanas de autocuidado y sensibilizacion en salud mental. Asi
mismo, el contexto ofrece la posibilidad de crear observatorios universitarios
de salud mental, desarrollar proyectos de proyeccion social dirigidos a padres
o cuidadores, y reforzar redes de apoyo a través del bienestar universitario. La
coyuntura actual también impulsa una mayor conciencia social sobre el
bienestar emocional, lo que facilita la participacion y receptividad de la
comunidad educativa.

Siguiendo por esta linea, estas oportunidades deben aprovecharse
para establecer programas preventivos sostenibles, fortalecer la red
interinstitucional e impulsar una cultura de salud mental positiva en el campus
universitario.

DEBILIDADES

Se evidencian falencias en los canales de comunicaciéon entre
docentes y estudiantes, ademds de una escasa socializacion de los
protocolos de atencién en salud mental. La ausencia de sistemas de
informacidén y alertas tempranas, asi como la falta de campanas de
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prevencion sostenidas, limitan la deteccidén oportuna de casos. Los
problemas de motivacion académica, desinterés, baja autoestima y
dificultfades para manejar el estrés reflejan la necesidad de fortalecer los
factores protectores individuales y las estrategias pedagdgicas. También se
observa una sobrecarga académica y falta de fiempo tanto en docentes
como estudiantes, o cual afecta el bienestar general y la posibilidad de
acceder a programas de apoyo.

Estas debilidades son de tipo estructural y comunicativo, y requieren la
creaciéon de protocolos claros, mecanismos de seguimiento psicosocial y
programas de acompanamiento integral para mitigar los riesgo como el
incremento de los niveles de estrés y desgaste emocional en la poblacion
estudiantil, en el personal docentes y administrativos, disminucion del
rendimiento académico, incremento en los indices de cancelacion y
suspensidon del semestre, entre otras afectaciones no menos importantes.

AMENAZAS

El entorno social y econdmico presentan multiples riesgos: problemas
familiares, precariedad econdmica, inseguridad y desempleo que repercuten
directamente en el bienestar emocional y la motivacion del estudiante.
Asimismo, los estigmas sociales, la discriminacion hacia quienes representan
diagndsticos psicologicos, vy la exposicion medidtica o digital contriouyen al
deterioro del clima emocional. El consumo de sustancias psicoactivas, la
inestabilidad y la estratificacion social incrementan la vulnerabilidad de los
jovenes universitarios. Por otra parte, la falta de politicas nacionales
consistentes en salud mental limita el alcance de las acciones institucionales.

En conjunto, estas amenazas exigen que la universidad fortalezca su

capacidad de intervencidn comunitaria, promueva espacios seguros y
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establezca alianzas estratégicas que permitan enfrentar los factores externos
que afectan la salud mental del estudiantado.
Fuente: Elaboracion propia (2025).

Finalmente, el andlisis FODA evidencia que la Universidad Popular del

Factores Internos (Fl) de la organizacion

Fortalezas Debilidades
Fl -
Son los recursos y atributos internos que Son las condiciones externas favorables que
FE distinguen a la institucién pueden impulsar acciones institucionales
[
I Estrategia FO Estrategla DO
Oportunidades = FO1. Formular cooperacién con ONG y EPS para fortalecer » DO1. Divulgar la Ruta 360 para socializar protocolos
programas psicoldgicos. institucionales.
Aspectos * FO2. Implementar un Observatorio Vivo de Salud Mental para + DO2. Ejecutar el programa “Familias que Acomparian”.
internos que investigacion y monitoreo. + DO3. Crear un Sistema Digital de Alertas Tempranas.
requieren * FO3. Consolic!ar () Modelo Institucional de Prevencién Psicosocial « D04, Implementar campafias institucionales con ONG, EPS
) con enfoque inclusivo. ) . i y entidades puiblicas.
ARl * F'::‘i Des:rml”":';a camp:ﬂiﬂermanepte Emoc'é‘"a,“;" Wre » DOS. Desarrollar “UPeace: Espacio de Bienestar UPC" para
integrando plataformas digitales y acciones presenciales. . : e
* FOS5. Consolidar un equipo de Bienestar y Permanencia para disefiar LS GRS e s A
soluciones innovadeoras frente a la desercidn.
- n Estrategia FA Estrategia DA
Fact * FA1.Implementar el programa "Decisiones que Inspiran” para » DA1. Establecer el programa "Vigilancia Emocional UPC".
clazess prevenir consumo de SPA. « DAZ. Implementar la Red de Tutorias "Quedarte Vale la Pena”.
externos que * FA2. Promover la campaiia institucional *UPC Sin Estigma”. + DA3. Implementar un Plan de Fortalecimiento Pedagogico y
pueden + FA3. Fortalecer el Programa Integral de Atencién Psicoemacional Comunicativo.
afectarala mediante rutas especializadas. « DAd. Disefiar un Sistema de Apoyo Académico Flexible.
LT * FA4. Implementar la Ruta Integral de Acompafiamiento para la « DAS. Desarrollar la plataforma “ConectaUPC",
Institucion Permanencia.
* FAS. Establecer la Ruta “Mi Futuro Si Tiene Sentido™y conformar
“Campus Seguro, Mente Segura”.

Cesar cuenta con una base sdlida de recursos humanos, estructurales y
normativos, lo cual constituye una ventaja competitiva para disenar,
implementar y consolidar una politica de salud mental universitaria. No
obstante, es necesario superar debilidades internas relacionadas con la falta
de informacion, la baja difusion de protocolos y la escasa articulacion entre
actores. A pesar de estos retos, en un entorno marcado por vulnerabilidades
socioecondmicas y culturales, la institucion tiene la oportunidad de
posicionarse como referente en salud mental universitaria, promoviendo
estrategias de prevencion, promocion y atenciéon integral al bienestar

emocional de toda la comunidad universitaria.
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5. VISION

La Universidad Popular del Cesar, serd un entorno donde la salud mental
y el bienestar sean prioridades fundamentales para todos los miembros de la
comunidad académica. Fomentando un ambiente en el que cada individuo
se sienta apoyado, respetado y empoderado en su bUsqueda de un desarrollo
infegral. Proyectamos ser lideres en la promociéon de la salud mental,
proporcionando recursos y estrategias que permitan a nuestros estudiantes,
profesores y personal administrativo alcanzar su méximo potencial académico,

profesional y personal.

6. OBJETIVO

Establecer un marco de referencia institucional de promocioén y garantia
del bienestar psicoldgico y emocional de la comunidad estudiantil, docente y
administrativa de la Universidad Popular del Cesar, a través de la
implementacion de programas integrales de salud mental que fomenten la
prevencion, deteccidén temprana y atencidn oportuna de trastornos mentales,
asi como la promocidén de hdbitos y entornos saludables para el desarrollo

integral de todos los miembros de la comunidad universitaria.

7. ENFOQUES

La construccion de la politica institucional de salud mental y las
diferentes lineas estratégicas planteadas para su ejecucion, fueron orientadas
por los siguientes enfoques contemplados por el Ministerio de Salud y

Proteccion Social en el 2018:

— Enfoque de desarrollo basado en Derechos Humanos.

Comprende un marco conceptual para el proceso de desarrollo
humano, que se fundamenta normativamente en estdndares internacionales
de Derechos Humanos y operacionalmente se orienta en promover y proteger
estos derechos que son inherentes a todas las personas.

En ese sentfido, aqui se abarca la importancia del reconocimiento de los
sujetos individuales y colectivos como titulares de derechos, de manera que
reconoce el desarrollo de capacidades en las personas, familias y
comunidades para el alcance de su bienestar fisico, mental y social,
ampliando sus libertades y posibilidades de eleccion para vivir una vida plena,

segun el momento de curso de vida en el que se encuentran, asi como las
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caracteristicas y condiciones poblacionales que los identifica, y el entorno en

que se desarrolla (Nusbaumm, 2016).

— Enfoque de curso de vida.

Se entiende como la relaciéon dindmica que sostienen cada uno de los
resultados en la salud, tanto de los individuos como de la poblacién, con cada
una de las etapas que afrontan a lo largo de su vida. La politica nacional de
salud mental destaca que este es un aspecto clave para la comprension y
abordaje tanto de la promocién y sostenimiento de la salud mental como el
abordaje de los problemas y trastornos mentales; toda vez que, una misma
patologia puede generar sintftomatologia de diferentes caracteristicas en ninos,
ninas, adolescentes, adultos o adultos mayores, como ocurre en la depresion

O en el riesgo suicida.

— Enfoque diferencial poblacional-territorial.

Es el método de andlisis, actuacion y evaluacion, que toma en cuenta
la diversidades e inequidades de la poblacion, para brindar una atencion
infegral, protecciéon y garantia de derechos, que responda a las necesidades
institucionales y colectivas; en la medida que visibiliza la importancia de las
particularidades de los sujetos individuales y colectivos, considerando su
contexto con las variables sociales, politicas y culturales. En consecuenciaq,
aborda la importancia del reconocimiento de condiciones constitutivas de
edad, etnia, discapacidad, asi como sociales, politicas, culturales, religiosas y
econdmicas, las afectaciones por violencias (social y politica), de ubicacion
geogrdfica (urbana o rural), y la condicion legal. Al respecto, la Encuesta
Nacional de Salud Mental de 2015, expone las particularidades territoriales en
salud mental y evidencia claras diferencias en cuanto a las frecuencias de
aparicion de problemas mentales y trastornos psiquidtricos en la relacion edad

- ubicacion geogrdfica.

- Enfoque de salud mental, conflicto armado y construccion de paz.
La Universidad Popular del Cesar reconoce que su desarrollo institucional
ocurre en un territorio histéricamente impactado por desigualdades sociales,
pobreza estructural y las mdultiples afectaciones derivadas del conflicto
armado, situacion que ha llevado a su reconocimiento como sujeto de
reparacion colectiva. En este contexto, la salud mental de la comunidad
universitaria no puede comprenderse de manera aislada, sino en relacion

directa con los procesos de violencia sociopolitica, desarraigo y exclusion que
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han marcado al departamento y a la region Caribe, por ello, la politica

incorpora un enfoque de paz, memoria y no repeticion.

— Enfoque de paz, memoria y no repeticion.
Se reconoce la presencia significativa de estudiantes victimas de
desplazamiento, provenientes de zonas rurales, de comunidades étnicas y de
familias que acceden por primera vez a la educaciéon superior. Bajo esta
orientacion, la universidad se asume no solo como un espacio formativo, sino
también como un escenario de reparacion simbdlica, reconstruccion del tejido
social y generacion de condiciones de cuidado, reconocimiento vy
dignificaciéon para quienes han vivido afectaciones psicosociales asociadas a

la violencia y la desigualdad histérica.

- Enfoque de género.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), género hace
referencia a los conceptos sociales de las funciones, comportamientos,
actividades y atributos que cada sociedad considera apropiados para los
hombres y las mujeres. En este senfido, el género es una construccion social
que determina roles, valoraciones, estereotipos e imaginarios asociados a lo
masculino y lo femenino, y las relaciones de poder que se desprenden de ello
y se exacerban con ofras formas de desigualdad.

Por tanto, las discriminaciones basadas en género permean las
estructuras sociales, culturales, econdmicas y politicas; y tienen impactos tanto
individuales como comunitarios y colectivos, de manera que se resalta la
necesidad de reconocer en la afencion en salud mental, no solo las
identidades de género y las orientaciones sexuales, sino fambién los roles de
género desde una perspectiva de igualdad.

La politica incorpora el enfoque de género no sélo como un principio
orientador, sino como un componente operativo fundamental para
comprender y atender los determinantes de la salud mental en la comunidad
universitaria. En este sentido, se reconoce que las violencias basadas en
género, el acoso sexual, la discriminacion por orientacién sexual e identidad
de género, asi como las desigualdades que enfrentan las mujeres y las
personas cuidadoras incluyendo estudiantes que son madres, padres o
responsables del cuidado de otros miembros del hogar constituyen factores
directos de malestar psicoldgico y requieren acciones institucionales

especificas. Por ello, la politica establece una articulacion explicita con los
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protocolos y normativas vigentes en la Universidad Popular del Cesar para la
prevencion y atencion de violencias basadas en género, asi como con las
instancias encargadas de la convivencia universitaria y el Departamento de
Psicologia. Esta articulacion permitird consolidar a la universidad como un
espacio de cero ftolerancia frente a cualquier forma de violencia o
discriminacion, garantizando procesos de acompanamiento oportuno,
confidencial y respetuoso para quienes enfrentan estas situaciones, vy

promoviendo entornos seguros, accesibles y libres de desigualdades.

— Enfoque psicosocial e inclusidon educativa.

De acuerdo con la Politica Nacional de Salud Mental aprobada en la
resolucion 4886 de 2018, este enfoque se percibe como una herramienta de la
atencién en salud que permite reconocer la integralidad de las personas
teniendo en cuenta el contexto en el que se han desenvuelto, los hechos que
han vivido, el significado que les han dado a estos hechos, el sufrimiento que
han experimentado vy las capacidades con las que cuentan las personas y
comunidades para recuperarse y materializar sus proyectos de vida. Este
enfoque se materializa en la humanizacién de la atencidén en salud mental,
para la cual es indispensable la sensibilidad frente a las diferencias de edad,
género, cultura e idioma.

La politica asume la discapacidad psicosocial como un eje central para
garantizar una educacion inclusiva y equitativa, reconociendo que muchos
estudiantes presentan trayectorias vitales atravesadas por desigualdades y
condiciones de salud mental que pueden interferir con su desempeno
académico. En esta perspectiva, la institucion se compromete a establecer
lineamientos especificos para la implementacion de ajustes razonables y la
flexibilizacion de las condiciones académicas cuando las necesidades del
estudiante asi lo requieran, asegurando que dichos apoyos no dependan
exclusivamente de la gestion individual, sino que hagan parte de un proceso
institucional estructurado.

Para ello, la politica propone la creacidon de una Ruta de Inclusidon
Psicosocial que articule a docentes, directivos de programa, Bienestar
Universitario, el Departamento de Psicologia y, cuando sea pertinente, la IPS
universitaria y las EPS e IPS externas, de modo que se garantice una atencién
integral y corresponsable. Esta ruta permitird que la universidad asuma un rol
activo en la permanencia estudiantil, la accesibilidad académica y el trato

digno, evitando que la responsabilidad recaiga Unicamente sobre el
28



Q Politica Institucional de Salud Mental

Universidad Popular del Cesar

estudiante o exclusivamente sobre el Departamento de Psicologia, y
promoviendo un acompanamiento interdisciplinario que responda a las

necesidades reales de la comunidad universitaria.

—  Enfoque intersectorial.

Es la colaboracioén y articulacion entre diferentes sectores de la sociedad
para abordar de manera integral los factores que influyen en la salud mental.
Incluye en su andlisis las diferencias poblacionales y territoriales en el cual se
examina la combinacion de distintas formas de frato desigual injustificado que
surgen a causa de los sistemas de discriminacion y opresion por razones de
género, etnia, clase, edad, discapacidad, y otras experiencias relacionadas
con construcciones histéricas, sociales y politicas; este concepto trasciende el
enfoque diferencial el cual considera de manera individual cada eje de

discriminacion.
- Enfoque psicosocial y comunitario.

La politica adopta un enfoque psicosocial que intfegra las dimensiones
individuales y colectivas, comprendiendo que la salud mental en el dmbito
universitario se configura en estrecha relacidon con las condiciones sociales,
culturales y estructurales que atraviesan la vida de los estudiantes. Desde esta
perspectiva, se reconoce que el malestar psicoldégico no puede entenderse
Unicamente como resultado de caracteristicas personales o de supuestas
“fragilidades” individuales, sino como expresion de desigualdades y tensiones
asociadas a la pobreza, la precarizacion laboral, la brecha digital, las
responsabilidades de cuidado, las condiciones de transporte y vivienda, asi
como a dindmicas propias de la cultura institucional y de las practicas
pedagdgicas. En coherencia con ello, la politica fortalece su enfoque
comunitario mediante la promocién de estrategias colectivas como grupos de
apoyo entre pares, colectivos estudiantiles, semilleros de autocuidado vy
acciones de acompanamiento en los territorios y barrios de donde provienen
los estudiantes y las comunidades cercanas a la universidad. Con estas lineas
de accidn, la politica no solo orienta procesos de atencidn, sino que busca
transformar las condiciones que influyen en la salud mental, consoliddndose
como un instrumento que promueve entornos mds equitativos, protectores y

favorables para el bienestar de toda la comunidad universitaria.
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8. PRINCIPIOS

—  Abordaje intercultural de la salud.

Segun la definicion de la Ley 1751 de 2015, implica el respeto por las
diferencias culturales existentes en el pais y en el dmbito global, asi como el
esfuerzo deliberado por construirmecanismos que integren tales diferencias en
la salud, en las condiciones de vida y en los servicios de atencion integral de
las enfermedades, a partir del reconocimiento de los saberes, prdacticas y
medios tradicionales, alternativos y complementarios para la recuperacion de

la salud en el dmbito global.

—  Participacion social.
Como lo indica la Politica de Participacion Social en Salud, todos los
actores sociales hacen parte de las deliberaciones y decisiones sobre
cualqguier problema que afecta a la comunidad en el entendido que la salud

es un bien publico.

—  Politica pUblica basada en la evidencia cientifica.
Implica usar la mejor evidencia posible producto de las investigaciones
para el desarrollo e implementacion de las politicas publicas; de acuerdo con

un enfoque racional, riguroso y sistematico.

—  Universalidad.
Deberdn garantizarse acciones de promocion y restitucion de la salud
mental y la prevencion y atencion oportunas de los problemas y trastornos
mentales a toda la comunidad de la Universidad Popular del Cesar, con

eficiencia, calidad y equidad.

— Acceso.

Los miembros de la comunidad universitaria podrdn aprovechar las
oportunidades y hacer uso de los servicios en salud mental. Para ello se
deberdn disponer acciones y mecanismos que eliminen barreras en todos los
ordenes y se deberd facilitar el acceso oportuno y equitativo de los sujetos

individuales y colectivos a aquellas redes, dirigidas a toda la comunidad.

- Cadlidad.
Los espacios de participacion social y promocion de la salud mental y
los servicios preventivos y resolutivos en salud mental deberdn ser pertinentes,
oportunos, suficientes, eficaces, eficientes y efectivos, se establecerdn

mecanismos para evaluar la calidad de dichos servicios de forma continua.
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— Transectorialidad.

Para la implementacion de la politica y con el fin de maximizar su
efectividad, se arficularan sus alcances con las diferentes entidades con
competencias para la promocion y la prestacion de servicios enfocados en
salud mental, tanto del sector publico como privado que tengan asiento en
los territorios de influencia de la Universidad Popular del Cesar, asi como la
arficulacién con las distintas politicas publicas de los entes territoriales de los

ordenes nacional, departamental y municipal que sean pertinentes.

9. MARCO CONCEPTUAL

En continuidad con lo planteado, se presenta la conceptualizacion de
los términos claves que sustentan la presente politica institucional, con el fin de
establecer una base terminoldgica clara y coherente para su comprension e

interpretacion.

9.1 Salud mental

La Organizacion Mundial de la Salud (2025) define la salud mental como
un estado de bienestar en el cual la persona reconoce sus propias
capacidades, puede afrontar las tensiones normales de la vida, trabajar de
forma productiva y contribuir a su comunidad. Esta definicion enfatiza que la
salud mental no se reduce a la ausencia de trastornos, sino que abarca el
desarrollo integral de las capacidades humanas, la autorrealizacion y la
participacién social activa.

En el contexto universitario, esta concepcidén orienta la necesidad de
disenar politicas institucionales que promuevan entornos protectores,
favorezcan la resiliencia y fortalezcan los factores personales y comunitarios

que sostienen el bienestar psicolégico de los estudiantes.

9.2 Salud Mental en Universitarios

Segun Parra Tijaro, ArgUello Gutiérrez y Castro Jiménez (2024), la salud
mental en universitarios forma parte de sus estilos de vida y se configura a partir
de factores sociales, psicoldgicos y conductuales que determinan su bienestar
general. Desde el Modelo PRECEDE, se reconoce que la salud mental de los
jovenes estd influida por condiciones sociales, educativas y emocionales que
inciden en su capacidad de adaptacidén, afrontamiento y desarrollo personal

dentro del entorno académico.
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Este enfoque resalta la importancia de que las universidades formulen
estrategias institucionales orientadas a fortalecer la promocion de la salud
mental, prevenir el malestar psicoldgico y propiciar ambientes de aprendizaje

saludables, inclusivos y emocionalmente sostenibles.

9.3 Bienestar Psicoldgico

Segun Rozas Calderdn y Enciso Sotomayor (2025), la teoria mdas
completa sobre el bienestar psicoldgico es la propuesta por Carol Ryff (1989),
quien lo concibe como el resultado del funcionamiento positivo del ser
humano, entendido como un proceso activo y dindmico que implica la
buUsqueda continua de la virtud, el desarrollo personal y la autorrealizacion. El
bienestar psicolégico, desde este modelo, se fundamenta en el
funcionamiento optimo del individuo en su interaccion con el entorno y se
expresa en seis dimensiones esenciales: autoaceptacion, relaciones positivas
con los demds, autonomia, dominio del entorno, propdsito en la vida y
crecimiento personal.

Estas dimensiones describen la capacidad del ser humano para afrontar
los desafios vitales, adaptarse a las circunstancias, aprender de las
experiencias y encontrar sentido en la vida. Desde la perspectiva eudaimonica
que inspira a Ryff —basada en la éfica aristotélica de la virtud—, el bienestar
psicolégico no equivale a la simple ausencia de malestar o al predominio de
emociones positivas, sino a un estado de pleno desarrollo y funcionamiento
humano, donde la persona alcanza coherencia interna y crecimiento

continuo.

9.4 Malestar psicologico

El malestar psicolégico se define como un estado subjetivo de
incomodidad emocional que puede manifestarse a fravés de sinftomas como
ansiedad, depresidn, estrés y agotamiento emocional (Goldberg & Huxley,
1992). Este concepto ha sido ampliamente estudiado en la psicologia clinicay
de la salud, donde se reconoce que factores individuales, sociales vy
contextuales influyen en su desarrollo y mantenimiento (Mirowsky & Ross, 2002).
Desde una perspectiva psicoldgica, el malestar puede comprenderse a partir
de modelos como el de vulnerabilidad-estrés, el cual sugiere que la interaccion
entre predisposiciones personales y factores ambientales desencadena

respuestas desadaptativas (Ingram & Luxton, 2005).
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Asi mismo, la teorica del desgaste por empatia plantea que los
profesionales que estdn en contacto frecuente con el sufrimiento ajeno
experimentan agotamiento emocional y deterioro en su bienestar psicolégico.
Estudios recientes destacan la relacion entre el malestar psicologico y el
contexto laboral, académico y social. Investigaciones en el dmbito de la salud
mental han evidenciado que niveles altos de estrés laboral y exigencias
académicas pueden incrementar la vulnerabilidad al malestar psicoldgico
(Lazarus & Folkman, 1984; Maslach & Leiter, 2016).

9.5 Salud fisica y salud mental

Desde el andlisis contempordneo de Bolton (2023), el modelo
biopsicosocial se entiende como un marco tedrico integrador que explica la
salud y la enfermedad a partir de la interaccion regulatoria entre factores
bioldgicos, psicoldgicos y sociales. A diferencia de la version cldsica propuesta
por Engel, la formulacion revitalizada plantea que los procesos de salud deben
comprenderse como sistemas dindmicos de regulacion y desregulacion,
donde los componentes mentales, corporales y contextuales operan de
manera conjuntay no como elementos independientes. Es decir, tanto la salud
fisica como la salud mental responden a mecanismos interrelacionados que se
influyen mutuamente mediante procesos de control bioldgico, percepcion
subjetiva y condiciones sociales (Bolton, 2023).

Bajo esta perspectiva, los estados de salud mental —como estrés,
ansiedad o malestar emocional— no solo fienen un componente psicoldgico,
sino que activan o alteran sistemas corporales como el neuroendocrino, el
inmunologico y el autondmico, generando repercusiones directas en la salud
fisica. Paralelamente, condiciones fisicas adversas, enfermedades cronicas o
hdbitos de vida disfuncionales pueden desregular los mecanismos psicologicos
y sociales, afectando el equilibrio emocional. De este modo, la salud fisica y
mental conforman un sistema de retroalimentacion reciproca, donde
cualquier alteracion en uno de los dominios repercute inevitablemente en los
otros (Bolton, 2023).

En el contexto universitario, el modelo biopsicosocial permite
comprender como factores como la sobrecarga académica, el estrés por
desempeno, la presion social, la precariedad econdmica o la falta de
autocuidado fisico generan procesos de desregulacidon que impactan

simultdneamente el bienestar emocional y la salud corporal de los estudiantes.
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Esto evidencia la necesidad de politicas institucionales que integren
componentes académicos, de salud fisica, apoyo social y acompanamiento
psicolégico, garantizando que la universidad funcione como un entorno
regulador y no como un generador de malestar.

Por lo tanto, una Politica Institucional de Salud Mental fundamentada en
este enfoque implica reconocer que el bienestar universitario depende de
garantizar condiciones que favorezcan la regulacion integral del estudiante:
ambientes académicos saludables, redes de apoyo, acceso a servicios de
salud fisica y mental, y estrategias que fortalezcan la adaptacion frente a los

estresores universitarios.

9.6 Estrés

Desde la teoria del estrés y afrontamiento desarrollada por Richard
Lazarus y Susan Folkman (1984, 1986), el estrés se define como una relacion
particular entre el individuo y su entorno, percibida como amenazante o
desbordante de los recursos personales y que pone en riesgo el bienestar
psicoldgico. Este modelo plantea que el estrés no depende directamente del
evento estresor, sino de los procesos cognitivos de evaluacion que el individuo
realiza al interpretar y valorar las demandas del contexto frente a sus
capacidades de afrontamiento.

Lazarus y Folkman (1984) distinguen dos tipos de evaluacion cognitiva:

Primaria, donde el sujeto determina si la sifuacion es irrelevante, benigna
o estresante, y dentro de esta Ultima si representa una amenaza, dano o
desafio.

Secundaria, en la que la persona valora los recursos personales, sociales
y materiales disponibles para hacer frente a la situacion.

Cuando las demandas externas superan los recursos infernos, se genera
un desequilibrio psicoldégico que puede expresarse en malestar emocional,
ansiedad, irritabilidad o agotamiento. El afrontamiento, entendido como el
conjunto de esfuerzos cognitivos y conductuales cambiantes orientados @
manejar las demandas internas o externas, cumple una funcién central en la

adaptacion y bienestar del individuo (Lazarus & Folkman, 1986).
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9.7 Tipos de estrés

Existen fipos de estrés que menciona Sanitas (2022) para abordar este
concepto. Entre estos se tiene: estrés normal, estrés patoldgico, estrés post-
tfraumdtico y estrés laboral, a continuacion, serdn descritos brevemente:
Tabla 1

Tipo [Estrés normal [Estrés patologico [Fstrés post-traumatico

Definicion  [Son aquellas reacciones  [Este tipo de estrés se Surge a partir de una situacidn
fisiologicas determinadas |caracteriza por ser prolongadoe [amenazadora que una persona haya
[por una situacion ¥ que se [y que de alguna forma causa  [experimentado v que a partir de esta
idefine normal en cierta problemas fisicos v surgen pensamientos aterradores en
forma va que permite a la  [psicologicos. Asociacion al suceso.

[persona superar y afrontar

lalguna situacion.

Nota aclaratoria: elaboracion propia, informacion fomada de Sanitas (2022)

Por otra parte, Sanitas (2020) destaca dos fipos de estrés en relacion al
manejo emocional que tenga el individuo. Enfre ellos se encuentra el eustrés o
estrés positivo y se caracteriza por ser un estrés motivador ya que mediante las
capacidades de la persona permite que piense, fome decisiones y busque
soluciones de manera eficiente ante una situacion. Mientras que el estrés
negativo se caracteriza por ser prolongado y que se convierte en un estrés
cronico afectando tanto fisica como psicoldégicamente a la persona.

En el contexto universitario, esta teoria de Lazarus y Folkman adquiere
especial relevancia, dado que los estudiantes se enfrentan a multiples factores
de estrés: sobrecarga académica, presidon por el rendimiento, toma de
decisiones vocacionales, dificultades econdmicas, problemas interpersonales,
y procesos de transicidon hacia la adultez y la autonomia. Estos elementos
pueden generar una evaluaciéon constante de amenaza o insuficiencia de
recursos personales, afectando la salud mental y el bienestar psicolégico de
los jovenes universitarios.

Por tanto, comprender el estrés desde el modelo de Lazarus y Folkman y
complementado con la definicion que arroja Sanitas (2022) donde afirma:

“estrés es en el individuo un conjunto de reacciones fisioldgicas que se

presentan cuando una persona sufre un estado de tensidn nerviosa, producto
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de diversas situaciones en el dmbito laboral o personal: exceso de trabajo,
ansiedad, situaciones fraumdaticas que se hayan vivido” (Par. 2).

Este se manifiesta de distintas formas y tiene sintfomas diversos a nivel
tanto fisicos como psicoldgicos, en donde no todos los individuos tienen la
misma reaccion o somatizacion de este. Es indispensable resaltar que, el estrés
afecta el sistema de defensa o inmunoldgico del adolescente, al bajar las
defensas del organismo lo expone a cualquier tipo de contagio, dejandolo
vulnerable, afirma Sanitas (2022).

Lo cual, permite orientar la Politica Institucional de Salud Mental hacia
estrategias preventivas e interventivas que fortalezcan las habilidades de
afrontamiento, la autorregulacion emocional y el apoyo social dentro de la

comunidad educativa.

9.8 Bienestar

Cuando se habla de bienestar se hace referencia a aquel estado en el
cual la persona se siente y se desenvuelve bien en la vida. Seligman (2011),
dice en su modelo explicativo de bienestar que existen cinco siglas que
explican de manera completa a lo que hace referencia bienestar: en primera
medida emociones positivas, que se trata de sentirse bien. Seguido a esto estd
el compromiso de estar totalmente inmerso en una actividad, luego vienen las
relaciones, lo cual implica estar conectado genuinamente con los demas. Por
otra parte, viene el propdsito, que es dar sentfido a la existencia y por Ultimo el
logro, hace referencia a sentirse realizado y satisfecho. Partiendo de esto es
importante conocer como se presenta el bienestar emocional.

Por tal razon, hablar de bienestar emocional es hacer referencia al
estado animico, caracterizado por sentirse bien, en armonia, a gusto y
tranquilo consigo mismo y con el mundo, siendo conscientes de las
capacidades propias del ser y la manera equiliorada de manejar las tensiones
generadas por multiples situaciones. Ahora bien, el bienestar fisico tiene que
ver con el correcto funcionamiento y cuidado de los érganos del ser humano,
teniendo en cuenta la capacidad de dar respuesta a esas necesidades
bdsicas presentes en el diario vivir. Es por esta razdn, que resulta fundamental
cuidar de nuestro cuerpo para poder hablar de salud, ya que de este factor
también depende nuestro correcto funcionamiento. Y por Ultimo, se encuentra
el bienestar psicoldgico, el cual cenfra su atencion en el desarrollo de las

capacidades y el crecimiento personal. Ryff (1989), plantea un modelo
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mulfidimensional el cual incluye componentes relacionados con el desarrollo
humano, tales como la autonomia, auto aceptacion, relaciones positivas con
otros, dominio ambiental, propdsito en la vida y crecimiento personal. En este
modelo, el bienestar psicoldgico se desarrolla a lo largo del ciclo de vida de

cada persona (Ballesteros et al., 2006).

9.9 Competencias socioemocionales

Cuando se habla de competencias socioemocionales, se hace
referencia a aquellas en las cuales no solo se ve envuelto el desarrollo de
procesos cognitivos, sino que ademds hace hincapié en todas aquellas dreas
afectivas como la conciencia y gestion emocional, de relacionamiento con
otros y de proyeccion hacia la sociedad. Asi, les permiten a las personas
conocerse mejor a si mismas, manejar sus emociones, frazarse metas y avanzar
hacia ellas, construir mejores relaciones con los demds, tomar decisiones
responsables en su vida, disminuir la agresion y aumentar la satisfaccion con su
vida. Partiendo de esta premisa es importante saber que el desarrollo pleno de
estas competencias resulta vital para lograr una salud mental estable y
positiva. Siguiendo la misma linea, estas competencias promueven el buen
rendimiento académico, alejando las conductas de riesgo ya sea individuales
o colectivas MEN (2017).

Muchas son las competencias que requiere el ser humano para enfrentar
la vida diaria, sin embargo, la OMS (1993) se focaliza en diez: conocimiento de
si mismo, comunicacion efectiva, toma de decisiones, pensamiento creativo,
manejo de senfimientos y emociones, empatia, relaciones interpersonales,
solucion de problemas y conflictos, pensamiento critico, manejo de tensiones

y estrés.

9.10 Habilidades psicosociales para la vida

Las habilidades para la vida son aquellas competencias psicosociales
que un individuo desarrolla en pro de lograr enfrentarse de manera exitosa a
todos los desafios o situaciones del diario vivir. Fueron propuestas por la
Organizacion Mundial para la Salud en 1993, para mitigar diversos problemas
en la poblacion desde el dmbito educativo, realizando actividades de
prevencion y/o la promocion de la salud enfocadas en las “destrezas

psicosociales que les facilitan a las personas enfrentarse con éxito a las
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exigencias y desafios de la vida diaria” Mantilla, 2001 (como se citdé en Toro,
2021).

Partiendo de lo anterior, las habilidades para la vida se pueden agrupar
en tres grandes categorias. En primer lugar, se encuentran las habilidades
cognitivas, las cuales permiten el desarrollo del autoconocimiento, el
pensamiento creativo, el pensamiento critico y la toma de decisiones. En
segundo lugar, se encuentran las habilidades emocionales, que incluyen la
gestion de sentimientos y emociones, la empatia y el manejo de tensiones y
del estrés. Finalmente, el tercer grupo corresponde a las habilidades sociales,
las cuales favorecen las relaciones interpersonales, la comunicacion asertiva y

la resolucion de problemas y conflictos.

9.11 Sistemas o redes de apoyos

Las redes sociales de apoyo, como formas de relacidén y como sistema
de transferencias, son aquellas que pueden proveer varios beneficios vy
retribuciones para las personas. El valor y la importancia de la red social para
este grupo etario se puede considerar un campo de intercambio de
relaciones, servicios y productos, a partir del cual se puede derivar seguridad
primaria (safisfaccion de las necesidades bdsicas), amparo y oportunidad
para crecer como persona (Méndez y Cruz, 2008). Teniendo en cuenta lo
anterior, se pueden identificar dos tipos de redes: las informales, en donde las
inferacciones existentes se dan principalmente por la familia, conyuge, hijos,
hermanos, familiares y amistades, y las formales donde las interacciones que
se brindan se dan principalmente por grupos, organizaciones, centros sociales,
centros de salud, entfre ofros. Por ende, todas se convierten en un factor

importante para el desarrollo pleno de la vida (Aranda 'y Pando, 2013).

9. 12 Factores protectores

En cuanto a los factores protectores, son definidos como aquellos
“rasgos de las personas, entornos, situaciones y/o acontecimientos que
parecen moderar las predicciones de psicopatologia basadas en niveles de
riesgo individual. Los factores de proteccion, si estdn presentes, favorecen la
resistencia ante el riesgo y fomentan resultados caracterizados por patrones
de adaptacion y competencia” Rutter (como se cita en Blasco, 2012, p. 6); sin

embargo, Ultimamente se han considerado como protectores todos aquellos
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factores que de una u otra manera influyen positivamente en el sujeto, cuando

este se encuentre mediado por el riesgo mismo (Toro, 2021).

9.13 Factores de riesgos

Con el objetivo de definir los Factores de riesgo Villalta, (2006), senala
que los factores de riesgo son condiciones antecedentes ligadas a
caracteristicas sociodemogrdficas, comunitarias, familiares y personales
asociadas a consecuencias daninas a la salud. Estos Pueden clasificarse en 5
factores: sociodemogrdficos (tales como sexo, edad, etnicidad, educaciéon de
los padres), caracteristicas individuales (por ejemplo nivel educacional, notas
en la escuelq, religiosidad), caracteristicas familiares (por ejemplo grado de
cohesion, flexibilidad, calidad de la comunicacién), caracteristicas
comunitarias (Entre otros, el Sistema educacional, la relacion de pares, los
medios de comunicacion) y finalmente factores macroecondmicos tales
como situacion de empleo, nivel de ingreso, entre otros (Florenzano, 1998).

Partiendo de estds clasificaciones mencionadas, se pueden distinguir
factores de riesgos especificos dentro del entorno educativo universitario
como: presidon social, cargas académicas, poco manejo de la frustracion,
dificultad para desarrollar 0 mantener relaciones sociales, escasez de
habilidades comunicativas, proyectos de vida indefinidos; sin dejar de lado,
factores personales como inseguridades, consumos, dependencias, vicios y

creenciacs.

9.14 Factores psicosociales

En primera instancia, los factores psicosociales pueden comprenderse
como un conjunto de elementos tanto individuales como contextuales que
nacen de la interaccién de las personas con su entorno social, y estos pueden
incurrir en su comportamiento, emociones o sentimientos, decisiones y el nivel
de desempeno académico (Hermida et al. 2025).

En el mismo sentido, Olmedo y Cerda en 2023 (como se citd en Herreraq,
2025) mencionan que el desarrollo del ser humano se encuentra determinado
o influenciado por la interacciéon con distintos niveles del contexto en que se
desarrolla, lo que es primordial para el campo universitario.

Entendidos como el conjunto de condiciones del entorno social,

académico, familiar y personal que pueden influir positiva o negativamente en
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la salud mental de los individuos (OIT, 1984; Ministerio de la Proteccion Social,
2010).

9. 15 Dimensidon personal

Dentro de esta se reconoce los mecanismos internos del individuo, tales
Como sus rasgos de personalidad, su procesamiento a nivel cognitivo, aspectos
psicoldgicos, que pueden alterar su comportamiento externo, en ofras
palabras, dependiendo de este conjunto de factores la persona podrd crear
buenas o malas relaciones interpersonales en cada uno de los contextos
donde se desempenard (Caballo, 2017). Existe un conglomerado de
elementos aledanos que también incurren, estos son: la motivaciéon, la

autorregulacién, el autoconcepto, la regulaciéon emocional, entre otros.

9. 16 Dimensidon académica

La dimension académica se comprende como el conjunto de factores
vinculados al desempeno, la adaptacidon y la experiencia formativa del
estudiante dentro del entorno universitario; abarca elementos como el
rendimiento académico, la carga de estudio, la estrategias de aprendizaje, el
inferés por el programa cursado y la satisfaccion con los procesos
pedagdgicos y evaluativos. Segun Echeverria et al., (2020); esta dimension se
relaciona directamente con la manera en que los estudiantes valoran y
responden a la exigencias del entorno educativo, incluyendo tanto las
condiciones institucionales como sus propios recursos personales de
afrontamiento. En ofras palabras, involucra la manera en que las exigencias
curriculares, el rendimiento y las estrategias de aprendizaje inciden en el

bienestar psicoldgico y en la percepcion de logro académico.

9. 17 Dimension familiar

La dimension familiar se entiende como el conjunto de dindmicas,
inferacciones y condiciones emocionales, econdmicas Yy relacionales
presentes en el nucleo familiar, las cuales influyen de manera directa en el
desarrollo psicologico, social y académico del individuo.

De acuerdo con Minuchin (1974), la familia constituye un sistema
organizado cuyos patrones de interaccién pueden favorecer o dificultar el
ajuste emocional de sus miembros, en la medida en que regula la

comunicacion, los limites y los roles internos. Desde una perspectiva ecoldgica,
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Bronfenbrenner (1979) plantea que la familia es un microsistema fundamental
que ejerce una influencia inmediata en el comportamiento y bienestar del

estudiante, al proporcionar recursos afectivos, normas y apoyo cotidiano.

9.18 Dimension social

La dimensidn social se refiere a las relaciones interpersonales, redes de
apoyo, clima relacional y sentido de pertenencia que el estudiante articula
con sus pares, docentes y la institucion; es decir engloba tanto la percepcion
de apoyo emocional y practico como la calidad de la integracion social en el
espacio universitario. Esta dimension funciona como un determinante directo
del bienestar psicoldgico y como factor moderador de la relacion entre las
exigencias académicas y las respuestas emocionales del estudiante.
(Gonzdlez et al., 2023).

9.19 Trastornos mentales

Los trastornos suelen ser cuadros complejos que afectan el pensamiento,
senfimiento y comportamiento, dificultfando el desarrollo integro de una
persona, estos varian de acuerdo con el nivel de afectacion. Mundialmente se
aceptan dos clasificaciones de trastornos y problemas mentales (CIE-10 y DSM-
V) que orientan a los especialistas en la identificacion de cuadros clinicos y
definicion de diagndsticos (OMS, 2022).

En concordancia con lo anterior, los trastornos mentales implican alteraciones
que se manifiestan de forma persistente y que generan malestar emocional,
afectando el funcionamiento de la persona en los dmbitos académico, social
y personal. Estas alteraciones no corresponden Unicamente a respuestas
pasajeras ante situaciones especificas, sino que pueden comprometer de
manera significativa la calidad de vida y el desarrollo personal. Su aparicion y
evolucioén se relacionan con la interaccion de factores bioldgicos, psicolégicos
y ambientales, especialmente en contextos de exposicion prolongada a

situaciones de estrés.

9.20 Problema de salud mental

Se tfratan de afecciones que impactan los pensamientos, sentimientos,
estado de dnimo y comportamiento de un individuo. Un problema de salud
mental también afecta la forma cdmo una persona piensa, se siente, se

comporta y se relaciona con los demds, pero de manera menos severa que
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un trastorno mental. Los problemas mentales son mds comunes y menos
persistentes en el tiempo. En algun momento de nuestra vida experimentamos
senfimientos de tristeza, ansiedad, insomnio u otfros sinftomas que pueden
generarnos malestar y algunos inconvenientes, pero que no llegan a provocar
un deterioro significativo en nuestra vida social, laboral o en otras dreas

importantes de nuestra actividad cotidiana (MinSalud, 2015).

9.21 Sistemas de promociéon y prevencion en salud mental

La promocidon de la salud mental se enfoca principalmente en
potencializar los factores de proteccion, contribuyendo a la estabilidad de la
salud mental y apoyando a las personas a reconocer e identificar sus
habilidades y recursos para poder mejorar su desempeno en comunidades,
familias y entornos. Por otro lado, la prevenciéon se centra en las acciones
necesarias para evitar que una enfermedad mental ocurra o0 avance y se
enfoca principalmente en los factores de riesgos y disminucion de
estos(MinSalud, 2018).

La promocion y prevencion se puede llevar a cabo mediante la
creacion de estrategias que fomenten la mitigacion de las problemdaticas
como: Pautas de autocuidado, autoconocimiento, inteligencia emocional,
proyectos de vida, motivacion, resiliencia y resolucion de conflictos; los cuales
se pueden implementar mediante campanas de concientizacion, extension
de informacion y actividades lUdicas para la poblacion estudiantil(MinSalud,
2018).

Los lineamientos del MEN subrayan la necesidad de que las
universidades articulen estrategias preventivas y de intervencion que
aborden de manera integral los determinantes psicosociales que
afectan la permanencia; las instituciones deben desarrollar programas
que incluyan acciones de salud integral, recreacion, cultura,
acompanamiento académico y fortalecimiento emocional, senalando
que deben “generar estrategias en diferentes aspectos, como salud
integral, deportes, cultura, recreacion, academia, afectos, economia y
sociedad, desde un enfoque preventivo y de intervenciéon” (Ministerio de
Educacién Nacional, 2015). Este enfoque es especialmente relevante
para la UPC, dado que los resultados psicométricos muestran

vulnerabilidades significativas relacionadas con ansiedad, regulacion
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emocional, estrés académico vy dificultades de adaptacion, las cuales

demandan respuestas institucionales oportunas y estructuradas.

Adicionalmente, el MEN enfatiza que la efectividad de estos
programas depende de su formalizacion y articulacion con las politicas
de bienestar, afirmando que es indispensable “articular las politicas de
permanencia y bienestar como parte de una estrategia integral de
mejoramiento de la calidad académica” (Ministerio de Educacion
Nacional, 2015). Por ello, esta politica establece ejes de accion que
infegran prevencion, atenciéon y promocion del bienestar, asegurando
coherencia con las exigencias nacionales y con la realidad estudiantil

de esta institucion.

9.22 Primeros auxilios psicoldgicos

Es la infervencion psicoldgica en el momento de crisis, entendiéndose
como una ayuda breve e inmediata de apoyo a la persona para restablecer
su estabilidad personal a nivel emocional, fisico, cognitivo y conductual
(social).

La meta de los primeros auxilios psicologicos es que la persona salga del
shock y active sus recursos para recuperar su capacidad de afrontamiento. El
objetivo es auxiliar a la persona a dar pasos concretos hacia el afrontamiento
de la crisis, lo cual incluye la conceptualizacion del hecho, la clarificacion de
los pensamientos, el manejo adecuado de las emociones y senfimientos, el
control de la subjetividad, de la fantasia catastrofica, de la sensacion de
amenaza y comenzar asi el proceso de solucion del problema (Osorio, 2017).

Dado que la meta es la estabilidad del paciente o persona en crisis, el
PAP tiene algunas caracteristicas; generalmente es de corta duracion, se
suplen necesidades bdsicas de ser necesario, se debe crear conexion,
escucha activa, contacto fisico, empatia y demds habilidades que se puedan
utilizar para identificacion del problema vy la regularizacion emocional de la

persona en cuestion.

9. 23 Discapacidad Psicosocial
La discapacidad psicosocial se refiere a las limitaciones que
experimentan las personas con trastornos mentales o alteraciones en su salud

mental, las cuales afectan su participacion plena y efectiva en la sociedad.
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Esta condiciéon resulta de la interaccion entre dichas alteraciones y las barreras
del entorno que impiden su inclusion social.

Ademds, la Ley 1618 de 2013 establece disposiciones para garantizar el
pleno ejercicio de los derechos de las personas con discapacidad, incluyendo
el derecho a la salud. Esta ley enfatiza la importancia de eliminar barreras que
impiden la participacion de las personas con discapacidad en la sociedad.

Ahora bien, la discapacidad psicosocial, segun el MEN implica
reconocer las barreras actitudinales, institfucionales y sociales que enfrentan los
estudiantes que experimentan dificultades mentales o emocionales
significativas; senala que estas barreras pueden limitar el acceso a
oportunidades académicas, la participacion estudiantil y el aprovechamiento
pleno de la vida universitaria. La politica de la UPC debe, por tanto, integrar
este enfoque garantizando la adecuacion de aqjustes razonables, rutas
accesibles de apoyo, no discriminacion, confidencialidad y atencion
diferencial. Esto incluye asegurar que los procesos académicos, de bienestar,
evaluacion y permanencia se adapten a las necesidades de los estudiantes
conriesgos psicosociales persistentes, promoviendo su derecho ala educacion
en condiciones de igualdad (Ministerio de Educacién Nacional, 2023).

La discapacidad psicosocial es un proceso que aparece cuando el
entorno no permite a una persona participar de la misma manera que todos a
causa de un proceso o antecedente en salud mental (Arenas y Trujillo, 2021).

En este sentido, la discapacidad psicosocial es un efecto negativo del
circulo social con respecto a un diagndstico o enfermedad mental, de tal
manera que genera o se convierte en una imposibilidad, exclusion,
discriminacion, estigma y/o senalamiento hacia dicha persona y su condiciéon
o0 antecedentes de la misma, impidiendo su desarrollo integro como parte de
un grupo social; el decir parte de dos factores esenciales, enfermedades

mentales y senalamiento social.

9. 24 Riesgo psicosocial

Son aquellos factores de riesgo para la salud que se originan en la
organizacion del trabajo y que pueden generar respuestas de tipo fisioldgico,
emocional (ansiedad, depresion, apatia, etc.), cognitivo (restriccion de la
habilidad para la concentracion o la toma de decisiones, etc) y conductual
(abuso de substancias, violencia, etc) y que pueden ser precursoras de

enfermedad en ciertas circunstancias de intensidad, frecuencia y duracién
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(Salas, 2022). Estos riesgos no solo se presentan en contextos laborales, sino que
también pueden manifestarse en el dmbito educativo, especialmente en la
vida universitaria, cuando existen sobrecargas académicas, presion por el
rendimiento, conflictos interpersonales, escaso apoyo social o dificultades en

la adaptacion al entorno.

9. 25 Factores de Riesgo Psicosociales en Estudiantes Universitarios

Se trata de condiciones presentes en el entorno académico, social o
personal que pueden afectar de manera negativa el bienestar fisico, mental y
emocional. Estos factores suelen estar relacionados con las demandas
académicas, la falta de recursos para manejar el estrés, el equilibrio entre
estudio y vida personal, entre otros aspectos que interfieren en el rendimiento

académico y la salud integral de los estudiantes (Salas, 2022).

9. 26 Salud Mental Comunitaria

La OMS indica que la salud mental comunitaria implica la participacion
universal de todos y todas en la construccidon de espacios y relaciones de
bienestar, generadas desde la comunidad. Esto implica la participacion de
todos los actores de la comunidad para la obtencion de beneficios y solucion
de las problemdticas presentes, con el objetivo de suplir necesidades y
alcanzar un bienestar social.

Por tanto, el tfrabajo mancomunado para la creacion de espacios de
bienestar enfocados en el cuidado, prevencion y promocidén de la salud
mental dentro de espacios formativos hace referencia a salud mental
comunitaria, partiendo de la integracion y participacion de la poblaciéon para

la obtencidn de este bienestar general (OMS, 2019).

10. Bases tedricas

10. 1. Ciclo vital

El desarrollo psicolégico y social de los adolescentes y jovenes
universitarios no puede entenderse de manera aislada del contexto en el que
se desenvuelven. Desde la teoria sociocultural de Vygotsky (1978), el
aprendizaje y la construccion de la identidad se configuran a partir de la
interacciéon social y del papel mediador que tienen la cultura, el lenguaje vy las
relaciones interpersonales en los procesos de desarrollo cognitivo y emocional.

De manera complementaria, el modelo ecoldgico de Bronfenbrenner (1979)
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plantea que el comportamiento y bienestar de las personas se determinan por
la interaccion dindmica entre distintos sistemas: microsistema, mesosistema,
exosistema y macrosistema, que incluyen la familia, la institucion educativa, los
pares y la comunidad.

Siguiendo por esta lineq, Erik Erikson en 1950 (como se citd en Regader,
2023) expone su teoria acerca del desarrollo psicosocial, destacando que los
jovenes en la etapa de la adultez temprana enfrentan el desafio de la
"buUsqueda de identidad" en la cual empiezan a mostrarse mads independientes
y a tomar distancia de los padres, comienzan a pensar en el futuro y a decidir
qué quieren estudiar, en qué trabajar, donde vivir, etc.

Teniendo en cuenta los postulados anteriores, la teoria mds afin con la
que se pretende fundamentar la politica en curso toman como referente a Erik
Erikson (1950) puesto que desde esta perspectiva, la teoria del desarrollo
psicosocial permite comprender que la etapa de adultez temprana en la que
se encuentran la mayoria de los estudiantes universitarios, representa un
periodo de consolidacion personal que influye directamente en su equilibrio
emocional. En esta fase, los jovenes se enfrentan a nuevas responsabilidades,
relaciones y decisiones que definen su proyecto de vida, lo cual puede
fortalecer su bienestar psicoldgico o, por el contrario, generar tensiones que
derivan en malestar afectivo. Asi, el transito hacia la vida universitaria no solo
implica un proceso académico, sino también un reto psicosocial en el que el
bienestar y el malestar psicolégico emergen como indicadores esenciales del
grado de adaptacion y estabilidad del individuo frente a las demandas del
entorno educativo.

Sin embargo, también se considera importante incluir el modelo
ecolégico de Bronfenbrenner (1979) puesto que permite comprender al
individuo dentro de un contexto amplio e interrelacionado, considerando que
el desarrollo humano y los comportamientos no pueden entenderse de forma
aislada, sino que estdn influenciados por diversos niveles del entorno: la familia,

la escuela, la comunidad, las instituciones y la sociedad en general.

10.2. Factores Psicosociales
De acuerdo con el postulado de Fragozo, et., al (2010), los elementos
constituidos  son  aspectos  personales:  autoeficacia,  motivacion,
autoconcepto, académicos: exigencia, carga y clima educativo, sociales:
redes de apoyo, interaccidén con pares o docentes y familiares: comunicacion,
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acompanamiento y apoyo emocional. En este sentido, cuando dichos
factores son desfavorables o se combinan con la falta de recursos de
afrontamiento, incrementan el riesgo de desarrollar estrés, ansiedad o malestar
psicoldégico general.

Por ofro lado, Zambrano y Vigueras (2020) centran su perspectiva en la
dimension familiar, como un factor primordial para ellos, donde esta
desempena funciones cruciales como la preparacidon para asumir roles
sociales, el control de impulsos, la practica de valores y la seleccion de
objetivos, lo que facilita que los ninos se conviertan en miembros proactivos de
la sociedad. Sin embargo, cuando los padres no estan involucrados en la
educacion de sus hijos, ya sea por falta de tfiempo, horarios laborales,
ocupaciones u otras actividades del hogar, esto puede afectar
negativamente el ambiente de aprendizaje en casa. La falta de un entorno
adecuado para el estudio, la recreacion y el esparcimiento puede limitar el
desarrollo académico y personal de los ninos.

Asimismo, Garcia y Pérez (2019) enfatizan su postura en las demandas
académicas, la presidon por el rendimiento, las evaluaciones continuas y la
competitividad entre pares pueden desencadenar altos niveles de estrés y
ansiedad en los estudiantes, especialmente durante los primeros semestres,
cuando el proceso de adaptacidon aldn es incipiente. A esto se suma la
necesidad de establecer nuevas relaciones interpersonales, integrarse a
grupos de estudio y construir redes de apoyo social, las cuales actian como
elementos protectores ante el malestar psicolégico. Sin embargo, la falta de
infegracion, el adislamiento o la percepcidén de un entorno académico poco
empdatico pueden intensificar el riesgo de problemas emocionales, afectando
la motivacion y la permanencia en la institucion educativa.

De forma paralela, uno de los modelos mds influyentes es el propuesto
por Vincent Tinto (como se cité en Estupinan, 2021), donde subraya la
importancia de la integracion académica y social para la retencion y éxito en
la universidad. Segun este modelo, los estudiantes que logran integrarse social
y académicamente fienen mayores probabilidades de adaptarse vy
permanecer en la universidad. En contraste, aquellos que no logran adaptarse
a las exigencias académicas o que presentan dificultades para integrarse
socialmente, pueden manifestar sintomas de malestar psicologico,

desmotivacion e incluso abandono de los estudios.
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De este modo, bajo lo antes descrito, el autor cuyas premisas es mds a
fin con lo que se desea desarrollar dentro de la indagacion circundante es la
de (Fragozo, et al., 2010) debido a que fundamenta los factores psicosociales
en 4 dimensiones: personal, académica, social y familiar. Permitiendo asi
comprender ampliamente como estas condiciones influyen en el bienestar
psicolégico y emocional de las personas.

AUn asi, se complementa con la teoria de Tinto, puesto que permite
entender coémo los factores psicosociales operan como variables mediadoras
enfre la adaptacion universitaria, el rendimiento académico y el bienestar

emocional de los estudiantes.

10.3. Salud Mental

La teoria de la salud mental positiva propuesta por Marie Jahoda (1958)
establece que la salud mental no debe concebirse Unicamente como la
ausencia de enfermedad, sino como un estado de funcionamiento 6éptimo del
individuo en sus diferentes dmbitos de vida. Segun la autora, una persona
mentalmente saludable se caracteriza por poseer actitudes positivas hacia si
misma, capacidad de crecimiento y desarrollo personal, integracion psiquica,
autonomia, percepcion realista del entorno y dominio del medio. Desde esta
perspectiva, la salud mental implica equilibrio, autorregulacion y adaptacion
a las demandas del contexto social.

Siguiendo otra linea tedrica, desde el Modelo de Adaptacion de Roy
(1976) (como se citdé en Aguero, 2006), define la salud como:

“El estado de ser y de convertirse la persona en un ser integrado y
completo. Es un reflejo de la adaptacion, es la interrelacion de la persona y su
entorno. La adaptacion es un proceso en el que fomenta la integracion
psicolégica y social. La salud no consiste solo en liberarse de la muerte, las
enfermedades, la infelicidad y el estrés, sino que es la capacidad de combinar
todo ello de la mejor manera posible. Por lo tanto no hay una diferencia entre
salud y salud mental, pues se considera a la persona como un ser integrado de
aspectos psicoldgicos, bioldgicos, sociales, espirituales y culturales en relaciéon
con su entorno”. (pag. 267).

Asimismo, Abraham Maslow en el 1943 (como se citd en Garcia, 2015)
en su feoria de la motivacién humana, establece la existencia de una jerarquia
de necesidades humanas, que se dividien en fisioldgicas, seguridad, afiliacion,

reconocimiento; las cuales, al ser cumplidas progresivamente pueden dar
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paso solo cuando estas son satisfechas a la autorrealizacién, desde esta
perspectiva, el cumplimiento de cada nivel no solo garantiza la supervivencia,
sino que también contribuye a un desarrollo integral del ser humano en los
dmbitos espiritual, moral, permitiendo alcanzar un estado de bienestar
psicolégico equilibrado.

Desde las perspectivas referidas previomente, destaca la de Marie
Jahoda (1958) porque orienta la obtencion de la salud mental, basadndose en
un enfoque integral donde se considera el conjunto de factores de riesgo, sin
embargo, se centra en la permanencia y desarrollo de las herramientas de
proteccidon teniendo en cuenta los recursos personales y sociales a nivel

individual para el equilibrio psicoldgico en diferentes contextos sociales.

En concordancia con lo anterior, las orientaciones del MEN articulan la
salud mental universitaria con los lineamientos del CONPES 3992, proponiendo
una estrategia intersectorial que reconoce la necesidad de vincular diferentes
sectores para garantizar acciones integrales y sostenibles. Segun la estrategia
intersectorial busca coordinar esfuerzos entre salud, educacion, bienestar
social, inclusiéon, cultura y deporte, con el objetivo de fortalecer capacidades
institucionales y reducir los determinantes que afectan la salud mental de los
jévenes universitarios. Esta perspectiva es altamente relevante para la UPC, ya
que la salud mental no depende Unicamente del acompanamiento
psicoldgico, sino de una red de factores institucionales, comunitarios vy
territoriales. (Ministerio de Educacion Nacional, 2023). Adoptar este enfoque
implica que la politica debe promover alianzas con entidades territoriales,
redes externas de salud, organizaciones comunitarias y actores

gubernamentales, para asegurar rutas de atencidén coherentes y accesibles.

10.4. Estrés

El modelo de estrés y afrontamiento propuesto por Lazarus y Folkman
(1984) concibe el estrés como un proceso dindmico de interaccion entre la
persona y su entorno, donde el individuo evalta si las demandas externas
exceden sus recursos personales para afrontarlas. Este enfoque enfatiza la
evaluacion cognitiva como el elemento central: el estrés no depende del
evento en si, sino de codmo se percibe. Cuando las personas consideran que
no poseen los medios suficientes para responder a una situacién, experimentan

malestar psicoldgico y alteraciones emocionales.
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A su vez, Hans Selye (1956), a través de su teoria del Sindrome General
de Adaptacion, describiod el estrés como una respuesta fisioldgica universal del
organismo ante cualgquier demanda externa o interna que amenace su
equilibrio. Este proceso consta de tres fases: alarma, donde se activa el sistema
de alertay las respuestas fisioldgicas; resistencia, en la que el organismo intenta
adaptarse a la situacion; y agotamiento, cuando la exposicion prolongada al
estresor supera la capacidad de adaptacion. Segun Selye, el estrés no es
necesariamente negativo, pero se convierte en patoldégico cuando se
mantiene en el fiempo sin recuperacion adecuada.

De igual forma, Harry Mason (1975) propuso que el estrés no solo
depende del estimulo externo, sino también de la reaccidon emocional interna
del individuo. Segun esta teoria, los cambios fisioldgicos (como el aumento del
ritmo cardiaco o la liberacidon de cortisol) se producen principalmente por la
interpretacion emocional del evento, mds que por el evento en si. En ofras
palabras, la respuesta fisioldgica del estrés estd mediada por factores
psicoldgicos y emocionales, como la percepcion de amenaza o la pérdida de
control.

De este modo, la premisa determinada como referencia para la
indagacion en curso, es la de Lazarus y Folman puesto que enfatizan en que la
clave del estrés reside en la evaluacidon que las personas hacen de la situacion,
mads que en la situacidon en si, en este sentido, la respuesta al estrés depende
en gran medida de las habilidades y recursos personales disponibles; cuando
estos son limitados o se emplean de manera inadecuada, puede generarse

una perturbacion psicolégica que afecta el equilibrio emocional del individuo.

10.5. Ansiedad

El modelo cognitivo de la ansiedad desarrollado por Aaron Beck y David
Clark (1997) plantea que esta emocion surge a partir de distorsiones cognitivas
y procesamientos erroneos de la informacion, en los que el individuo interpreta
las situaciones como mds amenazantes o peligrosas de lo que realmente son.
Segun esta teoria, las personas ansiosas tienden a sobreestimar el riesgo vy
subestimar sus recursos para afrontarlo, lo que mantiene un ciclo de miedo,
preocupacion y evitacion. Este modelo adquiere especial relevancia, debido
a que los estudiantes suelen enfrentarse a evaluaciones constantes, exigencias
de desempeno y situaciones de incertidumbre que pueden activar estos

esquemas cognitivos de amenaza. Un estudiante con un patrdn de
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pensamiento ansioso puede sobreestimar la dificultad de un examen, anticipar
un bajo rendimiento o interpretar una correccién docente como una senal de
fracaso personal. Estas interpretaciones erréneas desencadenan respuestas
fisioldgicas de ansiedad (taquicardia, tension muscular, inquietud) y conductas
de evitacidn como postergar tareas o evitar participar en clase.

De manera complementaria, el Modelo de Vulnerabilidad ala Amenaza
Inminente propuesto por Riskind (2024) amplia esta comprension al senalar que
la ansiedad se caracteriza por una tendencia cognitiva denominada “estilo
cognitivo de amenaza inminente”, en la cual los individuos perciben los
peligros como dindmico, cercanos y fuera de control; esta perspectiva
incrementa la sensacion de urgencia y catdstrofe, intensificando las respuestas
fisioldgicas y conductuales de defensa; en este sentido, la ansiedad se sostiene
en la anficipacidn constante del peligro mds que en la experiencia presente
de la misma.

Por otra parte, el Modelo de la Evitacidon Experiencial, desarrollado por
Hayes (1996), sostiene que la ansiedad no solo emerge por la interpretacion
cognitiva del peligro, sino por la tendencia del individuo a evitar o confrolar las
experiencias internas desagradables como pensamientos, emociones ©
sensaciones corporales en lugar de aceptarlas y gestionarlas de forma flexible.
Este modelo plantea que cuando una persona intenta suprimir o escapar de
la ansiedad, termina amplificando su intensidad y frecuencia, perpetuando asi
el malestar. Desde esta perspectiva, la ansiedad no se mantiene Unicamente
por la percepcion de amenaza, como afirman los modelos cognitivos, sino por
la resistencia psicoldgica frente a la propia vivencia emocional.

Ahora bien, este patrén se manifiesta cuando los estudiantes evitan
exponerse a situaciones evaluativas, sociales o académicas que les generan
ansiedad, por ejemplo, postergan presentaciones, evitan participar en clase o
retrasan tareas creyendo que asi disminuirdn su malestar. Sin embargo, dicha
evitacion refuerza la percepcion de incapacidad y aumenta la preocupacion
anticipatoria, afectando el rendimiento, la autoconfianza y la adaptacion al
enforno educativo. Este enfoque resulta especialmente relevante porque
desplaza la atencidon del control de los sinftomas hacia el fortalecimiento de la
flexibilidad psicolégica, entendida como la capacidad de mantenerse
presente y actuar en coherencia con los valores personales a pesar de la

ansiedad.
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Considerando los anteriores razonamientos, se exiraen las ideas del
Modelo de Vulnerabilidad a la Amenaza Inminente propuesto por Riskind
(2024). En el dmbito académico, esta dindmica se traduce en una constante
anticipacion del fracaso, del juicio evaluativo y del rendimiento insatisfactorio,
lo que genera un estado de alerta sostenido ante exdmenes, exposiciones o
tareas, puesto que el estudiante tiende a interpretar las exigencias
académicas como amenazas que se aproximan de forma inminente,
sobrevalorando las consecuencias negativas y subestimando su capacidad
de afrontamiento. En consecuencia, la ansiedad deja de ser una respuesta
adaptativa y se convierte en un obstdculo para el desempeno académico,
afectando progresivamente el bienestar psicologico del individuo.

No obstante, el Modelo de la Evitacion Experiencial, desarrollado por
Hayes (1996) se complementa con el autor anterior, por lo que ofrece una
vision integradora que no solo explica el mantenimiento del malestar, sino que
orienta hacia estrategias efectivas de afrontamiento en la poblacion

universitaria.

10. 6. Depresion

De acuerdo con el planteamiento del autor Aaron Beck (1967), a tfravés
de su modelo cognitivo de la depresion, explica que esta alteracion emocional
se origina en patfrones de pensamiento negativos y disfuncionales, que
conforman la llamada triada cognitiva: una vision negativa de si mismo, del
mundo y del futuro. Estas creencias irracionales generan sentimientos de
desesperanza, inutilidad y culpa, afectando la motivacion y el desempeno
cotidiano. Beck sostiene que los individuos deprimidos interpretan los
acontecimientos de forma sesgada, enfatizando los fracasos y minimizando los
logros.

A diferencia de lo mencionado, el Modelo de la Desesperanza de la
Depresion, sostiene que la depresion no solo emerge por pensamientos
negativos o distorsiones cognitivas, sino por un estilo atribucional pesimista que
lleva al individuo a interpretar los eventos negativos como causados por
factores internos, estables y globales. En otras palabras, las personas con este
estilo cognitivo tienden a pensar que los fracasos son su culpa (internos), que
siempre les ocurrird lo mismo (estables) y que sus efectos se extienden a todos

los dmbitos de la vida (globales). Este patrén de atribucidén genera sentimientos
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de indefension, pérdida de control y desesperanza, los cuales constituyen el
nucleo de la sinftomatologia depresiva (Abramson, Seligman & Teasdale, 1978).

Estos autores refinaron el modelo al postular que la desesperanza
entendida como la expectativa generalizada de resultados negativos
inmodificables es la causa inmediata de la depresion, mds que el
acontecimiento negativo en si. Por lo que, la forma en que las personas
interpretan y explican sus experiencias adversas resulta determinante para el
desarrollo del malestar emocional. Los individuos con un estilo atribucional
optimista, por el contrario, perciben los fracasos como externos, inestables y
especificos, lo que les permite mantener la motivacion y la percepcion de
control personal; es decir un estudiante que obtiene una calificacion baja vy la
interpreta como un reflejo de su falta de inteligencia (“soy incapaz de
aprender”) estd utilizando un estilo interno, estable y global, lo que incrementa
su vulnerabilidad a la desesperanza y la desmotivacion. En contraste, aquel
que atribuye el resultado a causas modificables (“no estudié lo suficiente”)
mantiene la percepcion de control y la expectativa de mejora. Por tanto, el
modelo de la desesperanza no sélo amplia la comprension cognitiva de la
depresion, sino que enfatiza el papel del significado que los estudiantes
atribuyen a sus fracasos y logros, destacando la importancia de promover una
vision mas realista, flexible y compasiva del proceso académico.

Desde una perspectiva complementaria, el Modelo Didatesis-Estrés,
formulado originalmente por Zubin y Spring (1977). Este enfoque reconoce que
la aparicion de los sinfomas depresivos no depende Unicamente de la
vulnerabilidad individual, sino también de las demandas y presiones del
entorno, por lo que propone que la depresion resulta de la interaccidon entre
una vulnerabilidad previa (didtesis) y la exposicion a eventos vitales
estresantes. Esta vulnerabiidad puede tener un origen bioldgico
(predisposicion genética, alteraciones neuroquimicas), psicolégico (esquemas
cognitivos disfuncionales, baja autoestima, déficit en afrontamiento) o social
(falta de apoyo, aislamiento). Segun este modelo, el simple hecho de poseer
una vulnerabilidad no es suficiente para desarrollar depresion; se requiere la
presencia de estresores significativos que activen dicha predisposicion.

Tomando en consideracion las posturas anteriores lleva a los autores a
considerar a como el escritor que se alinea mads en su perspectiva del autor
Aaron Beck (1967), a través de su modelo cognitivo de la depresion,
considerando que en el franscurso de la educacion superior implica una serie
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de desafios autonomia, competencia, presion social y rendimiento sostenido
que pueden actuar como estresores significativos; cuando estos factores se
combinan con vulnerabilidades personales, como esquemas de
autoexigencia rigida, baja tolerancia a la frustracion o historial de inestabilidad
emocional, el riesgo de desarrollar sinfomas depresivos aumenta
considerablemente. Asi, un estudiante con alta predisposicion  al
perfeccionismo puede experimentar un episodio depresivo tras una serie de
evaluaciones negativas o conflictos interpersonales dentro del entorno
académico, no necesariamente por el evento en si, sino por la interaccion
enfre su vulnerabilidad y la percepcidon del estrés; este modelo permite
comprender la depresion universitaria como un fendmeno multicausal, en el
que la interaccion entre los factores individuales y contextuales explica la

aparicion del malestar emocional.

10.7. Malestar Psicoldgico

Desde una perspectiva psicoldgica, el malestar puede comprenderse a
partir de modelos como el de vulnerabilidad-estrés, mismo que sugiere que la
interaccion entfre predisposiciones personales y factores ambientales
desencadenan respuestas desadaptativas (Ingram & Luxton, 2005). Asi mismo,
la teoria del desgaste por empatia plantea que los profesionales que estdan en
contacto frecuente con el sufrimiento ajeno experimentan agotamiento
emocional y deterioro en su bienestar psicologico. Estudios recientes destacan
la relacion entre el malestar psicoldgico y el contexto laboral, académico y
social. Investigaciones en el dmbito de la salud mental han evidenciado que
niveles altos de estrés laboral y exigencias académicas pueden incrementar la
vulnerabilidad al malestar psicolégico (Lazarus & Folkman, 1984; Maslach &
Leiter, 2016).

La teoria de la vulnerabilidad—-estrés, propuesta por Zubin y Spring (1977),
plantea que el malestar psicoldgico y la aparicidon de trastornos emocionales
resultan de la interaccion entre factores predisponentes internos (como la
vulnerabilidad biolégica, la personalidad o las experiencias tempranas) vy
factores externos o estresores ambientales (como presiones académicas,
conflictos familiares o problemas econdmicos). Segun este modelo, una
persona con alta vulnerabilidad psicolégica puede desarrollar sinfomas de
ansiedad, depresidn o desajuste emocional cuando se enfrenta a situaciones

de estrés persistente o percibido como incontrolable. En el contexto
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universitario, esta teoria permite comprender coémo las condiciones del
entorno académico y social pueden actuar como desencadenantes del
malestar, especialimente en estudiontes que carecen de recursos de
afrontamiento o apoyo social suficiente.

Desde la psicologia humanista, Rogers sostiene que el malestar
psicolégico se origina cuando existe una incongruencia entre el “yo real” vy el
“yo ideal”. Es decir, cuando la persona no se acepta tal como es o vive en
funcion de las expectativas externas, se genera tension interna, frustracion y
sensacion de vacio. El bienestar se alcanza mediante la autenticidad, la
autoaceptacion y la autorrealizacion, dentro de un clima de empatia y
aceptacion incondicional

En el andlisis de los postulados previaomente citados se hace necesario
tomar como fuente principal a Lazarus & Folkman (1984) al enfocarse en los
procesos cognitivos y emocionales mediante los cuales las personas
interpretan y responden a las situaciones que generan estresores.

La teoria de la vulnerabilidad-estrés, propuesta por Zubin y Spring (1977)
resulta pertinente porque permite comprender coémo las predisposiciones
individuales como la personalidad, la historia familiar o las experiencias
tempranas interactian con las demandas del entorno académico y social,
generando respuestas emocionales negativas o sinfomas psicoldgicos cuando

el estudiante carece de estrategias adecuadas para afrontar el estrés.

10.8. Bienestar Psicolégico

Desde la perspectiva de Carol Ryff (1989), el bienestar psicoldgico estd
compuesto por seis dimensiones esenciales: autoaceptacion, relaciones
positivas con los demds, autonomia, dominio del entorno, propdsito en la vida
y crecimiento personal. Estas dimensiones reflejan la capacidad del individuo
para adaptarse de manera saludable a las demandas del entorno, mantener
vinculos sociales significativos y construir un senfido de vida coherente. En el
contexto universitario, el bienestar psicolégico cobra especial relevancia, ya
gue los estudiantes enfrentan procesos de cambio, autonomia y definicién de
identidad que pueden afectar su equilibrio emocional.

En este mismo sentido, Keyes (2002) amplid la comprensidn del bienestar
al proponer el “Continuo Dual de la Salud Mental”, el cual distingue entre tres
niveles: languishing (estancamiento o bajo bienestar), moderate mental health

(salud mental moderada) vy flourishing (bienestar 6ptimo). Este modelo permite
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comprender que el bienestar no es solo la ausencia de psicopatologia, sino la
presencia de emociones positivas, funcionamiento social saludable y propdsito
vital. En estudios con estudiantes universitarios, se ha comprobado que quienes
presentan niveles de flourishing reportan mejor rendimiento académico y
menor ideacion suicida (Keyes et al., 2020).

Ademas, la Teoria de la Autodeterminacion (Self-Determination Theory,
SDT), formulada por Deci y Ryan (2000), plantea que el bienestar psicologico
depende de la safisfaccion de fres necesidades psicoldgicas bdsicas:
autonomia, competencia y relaciones positivas. Cuando el entorno
académico apoya dichas necesidades, los estudiantes desarrollan motivacion
infrinseca, mayor compromiso académico y bienestar sostenible (Ryan & Deci,
2017). Estudios recientes confirman que los contextos universitarios que
promueven la autonomia y la conexidon social mejoran significativamente los
indicadores de salud mental y satisfaccion con la vida (Wang et al., 2024).

Finalmente, como Ultimo autor clave para esta investigacion, se toma
como base a Carol Ryff (1989) porque el modelo es uno de los marcos mds
influyentes en la comprension del bienestar en contextos educativos. Diversas
investigaciones han confirmado la validez de este enfoque en poblaciones
universitarias, donde las dimensiones de propdsito y crecimiento personal
suelen ser las mdas determinantes del bienestar global (Diaz et al., 2006; Ryff &
Keyes, 1995).

En conjunto, las perspectivas tedricas revisadas permiten comprender
que la etapa universitaria representa un periodo de transicion complejo,
donde influyen diversos factores psicosociales que inciden directamente en el
bienestar o malestar psicoldgico de los estudiantes. Estos factores interactuan
entre si, configurando experiencias individuales que pueden facilitar la
adaptacion o, por el contrario, generar dificultades emocionales vy
académicas. Finalmente, la comprension integral de los factores psicosociales,
el bienestar psicoldgico y el malestar psicoldégico permite analizar de manera
mas profunda la realidad que enfrentan los estudiantes de primer a cuarto

semestre en la Universidad Popular del Cesar.

11.MARCO JURIDICO
La salud mental es un componente esencial del bienestar integral de las
personas y de la sociedad. En el contexto institucional, su atencidon se enmarca
en una serie de normas, politicas y principios que buscan garantizar la
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proteccion de los derechos humanos, la atencion integral y el acceso
equitativo a servicios de calidad. El marco juridico de la politica de salud
mental institucional define las responsabilidades del Estado, las instituciones de
salud vy los profesionales para promover, prevenir, atender y rehabilitar los
problemas relacionados con la salud mental, con base en los valores de

dignidad, inclusidon y respeto por la autonomia del individuo.

11.1. CONSTITUCION POLITICA

. Reconoce la salud como un derecho fundamental (art. 49) vy
establece la obligacion del Estado de organizar, dirigir y reglamentar la
prestacion de servicios de salud, incluyendo la salud mental.

. Art. 13: Garantiza la igualdad y proteccidon especial a personas en
situacion de vulnerabilidad, incluidas las que padecen trastornos mentales.

. Promueve la dignidad humana (art. 1y 2) y la proteccion de los
derechos fundamentales, lo que implica atender integralmente la salud fisica

y mental de todos los ciudadanos.

11.2. LEY 100 DE 1993
. Crea el Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS) y
garantiza la atencién integral de la persona, incorporando la salud mental

dentro del plan obligatorio de salud.

11.3. LEY 1616 DE 2013 — LEY DE SALUD MENTAL

. Es la norma principal que regula la atencion en salud mental en
Colombia.
. Define la salud mental como un derecho fundamental y ordena la

creacion de politicas publicas que aseguren su promocion, prevencion,
diagndstico, tratamiento y rehabilitacion.
. Obliga a las instituciones de salud a incluir programas especificos

de atencion y acompanamiento psicoldgico, psiquidtrico y social.

11.4. POLITICA NACIONAL DE SALUD MENTAL (RESOLUCION 4886 DE
2018)

Resolucion 4886 de 2018 “La Politica Nacional de Salud Mental busca
posicionar la salud mental como agenda prioritaria para el pais, tal como lo
promulga la Ley 1616 de 2013 retomando lo propuesto en el Plan Hemisférico

de la Salud Mental 2015-2020 que recomienda:
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. Establece lineamientos técnicos y operativos para desarrollar
programas institucionales de salud mental.

. Busca fortalecer la capacidad de las instituciones para prevenir
trastornos mentales, promover |la convivencia, reducir el estigma y ofrecer
atencion integral basada en el enfoque de derechos humanos.

. Orientar programas de promociéon que fortalezcan las habilidades
psicosociales individuales y colectivas, la cohesion social y gestionen entornos
saludables, resilientes y protectores.

. Orientar programas de prevencion que articulen los sistemas y
servicios de salud mental con los dispositivos de base comunitaria.

. Fortalecer la respuesta de los servicios de salud con enfoque de
atencidon primaria en salud.

. Promover la rehabilitacion basada en la comunidad vy la inclusion
social.

. Optimizar los sistemas de informacion y de gestion del
conocimiento, asi como la articulacion sectorial e intersectorial.

En este orden de ideas, esta politica propone la busqueda de dptimas
condiciones de equilibrio y bienestar humano en término de logros de
desarrollo integral desde una perspectiva de capacidades y derechos
humanos, y reconoce la salud como un derecho fundamental en consonancia
con lo establecido por la Ley 1751 de 2015 -Estatutaria de Salud- y con la
Politica de Atencién Integral en Salud, adoptada mediante la Resolucion 429
de 2016. 27 la presente Politica integra lo dispuesto por Ley 1414 de 2010, Ley
de epilepsia, acogiendo las recomendaciones de la Organizacion Mundial de
la Salud de gestionar los trastornos mentales y la epilepsia de manera conjunta
en la atencion primaria de salud, debido a las altas comorbilidades entre
epilepsia y ftrastornos mentales y desenlaces comunes tales como la
discapacidad mental o psicosocial y el deterioro cognitivo.

De tal manera, la presente politica serd el insumo con el cual los
departamentos y distritos del pais realizardn los procesos de adopcion y
adaptacidon que permitirdn su implementacion. Finalmente, tal como lo
dispusola Ley 1616 de 2013 en su arficulo 41, se expedird el documento Conpes
de Salud Mental (2018-2022).
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11.5. LEY 1438 DE 2011
. Reforma el sistema de salud, enfatizando la atencién primaria en
salud (APS) como estrategia central, incluyendo la salud mental como parte

del componente de atencion integral.

11.6. DECRETO 3039 DE 2007 — PLAN NACIONAL DE SALUD PUBLICA
. Incluye la salud mental como prioridad, destacando la
importancia de intervenciones intersectoriales y comunitarias para mejorar la

calidad de vida.

11.7. NORMAS INTERNACIONALES

. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) vy la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) establecen principios de atenciéon integral,
enfoque comunitario y respeto por los derechos humanos.

. La Convencién sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad (ONU, 2006) protege a las personas con trastornos mentales

frente a la discriminacion y promueve su inclusion social.

11.8. LEY 1751 DE 2015 (LEY ESTATUTARIA DE SALUD)

Reafirma la salud —incluida la salud mental— como derecho
fundamental autbnomo.

Establece que ninguna persona puede ser discriminada por motivos de

salud mental.

11.9. POLITICA NACIONAL DE SALUD MENTAL (2018)
Define estrategias para la prevencion del suicidio, la atencion integral, y
la formacion de talento humano en salud mental.

Promueve el bienestar emocional, familiar y comunitario.

11.10. DECRETO 0729 DE 2025
Adopta la Politica Nacional de Salud Mental para el periodo 2025-2034,
estableciendo acciones para una atencién integral, promover la inclusion

social y eliminar el estigma.
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11.11. DECRETO 0728 DE 2025
Implementa acciones de promocion de la salud mental, prevencion de
frastornos mentales y consumo de sustancias psicoactivas en el entorno

laboral.

11.12. RESOLUCION 2161 DE 2025

Documento normativo emitido por el Ministerio de Salud en octubre de
2025.

11.13. CIRCULAR EXTERNA NO 033 DE 2025
Oftra normatividad reciente emitida por el Ministerio de Salud en octubre
de 2025.

11.14. LEY 2460 DE 2025
Modifica la Ley 1616 de 2013, actualizando las disposiciones sobre la
prevencion y atencion de frastornos mentales, asi como las medidas de

promocion y cuidado de la salud mental.

11.15. ACUERDO N.° 058 DE 2022 12 DE DICIEMBRE

Que el Estatuto General de la Universidad Industrial de Santander,
aprobado mediante el Acuerdo del Consejo Superior N.° 166 de 1993, en su
articulo 21, literal a)., establece que es competencia del Consejo Superior
«Definir las politicas académicas, de investigacion, de extension, de bienestar
estudiantil y de planeacion institucionaly. b. Que la Ley 1616 de 2013 garantiza
el ejercicio pleno del derecho a la salud mental de la poblacién colombiana,
priorizando a los ninos, las ninas y adolescentes, mediante la promocion de la
salud y la prevencion de los trastornos mentales. C. d. Que la Ley 1751 de 2015
reguld la naturaleza y el contenido del derecho fundamental a la salud e
impuso al Estado la obligacion de formular y adoptar politicas que propendan
por la promocién de la salud, prevencion y atencion de la enfermedad y
rehabilitacion de sus secuelas mediante acciones colectivas e individuales.
Que el Ministerio de Salud y Proteccion Social adoptd la Politica Nacional de
Salud Mental mediante Resolucion 4886 de 2018, como parte de la garantia y
proteccion del derecho fundamental a la salud, que serd de obligatorio

cumplimiento en todo el territorio nacional.
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El orden politico vy juridico sobre la salud mental en Colombia. Toma
como referencia dos normas puntuales: Politica Nacional de Salud Mental y
Ley 1616 de 2013. Para ello se contextualiza el panorama de salud mental
basados en el Estudio Nacional de Salud Mental 2003, siendo este el mds
reciente enconfrado en el pais, en él se muestra una serie de resultados sobre
el estado de salud de los colombianos, siendo los trastornos prevalentes para
la época los de ansiedad, dnimo y aquellos ligados al consumo de alcohol.
Teniendo como base este antecedente se prosigue a comparar tres factores
de la Politica y de la Ley; estos son: Atencion, Tratamiento e Inclusion de las
personas que presentan algun trastorno mental en su vida, a partir de lo
enconfrado se realiza un andlisis de la correlacion en los planteamientos. Se
halla que no difieren grandemente la una de la ofra, salvo por ciertas
circunstancias que no develan los resultados deseados a falta de mecanismos
de control que respalden la implementacion de los planes previstos a fravés
de Politicas y Leyes, creados con el fin de amparar y restituir los derechos de
las personas con este tipo de condiciones.

La Organizacion Mundial de la Salud (2004) define "la salud como un
estado completo de bienestar fisico, mental y social y no solamente como la
ausencia de enfermedad o dolencia” (OMS, 2004). En esta definicion se
evidencia la importancia de la salud mental y cdmo en equilibrio con la salud
fisica favorecen el bienestar de las personas, es decir, que "“la salud mental es
parte integral de la salud; tanto es asi que no hay salud sin salud mental” (OMS,
2018) La Ley 1616 de la Republica de Colombia, por medio de la cual se expide
la Ley de Salud Mental, menciona en su articulo 3.° (2013), lo siguiente: La salud
mental se define como un estado dindmico que se expresa en la vida
cotidiana a través del comportamiento y la interaccidén de manera tal que
permite a los sujetos individuales y colectivos desplegar sus recursos
emocionales, cognitivos y mentales para transitar por la vida cotidiana, para
trabajar, para establecer relaciones significativas y para contribuir a la
comunidad.

El marco juridico de la politica de salud mental institucional tiene como
proposito garantizar una atencién digna, humana e integral, basada en los
derechos fundamentales. Las leyes y politicas establecen la responsabilidad de
las instituciones para ofrecer servicios accesibles, promover la prevencion y

fomentar entornos saludables. De esta manera, se busca no solo atender las
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enfermedades mentales, sino también fortalecer el bienestar emocional y la
inclusiéon social de todas las personas.

El Marco Juridico de la Politica de Salud Mental Institucional se aplica en
todas las universidades que tienen servicios de bienestar universitario,
programas de salud o carreras relacionadas con la salud y las ciencias sociales,
ya que estdn obligadas a seguir las normas nacionales sobre salud mental.

Sin embargo, hay universidades que se destacan por su aplicacion
formal y desarrollo institucional de esta politica, en cumplimiento dela Ley 1616
de 2013 (Ley de Salud Mental) y la Resolucion 4886 de 2018 (Politica Nacional
de Salud Mental). A continuacién, te explico algunos ejemplos concretos.

Universidades en Colombia donde se aplica el marco juridico de salud
mental institucional:

1. Universidad Nacional de Colombia

. A través del Programa de Salud Mental y Bienestar Universitario,
aplica la Ley 1616 de 2013 y promueve la prevencion del suicidio, la atencion
psicolégica y la educacion emocional.

. Tiene protocolos institucionales alineados con la Politica Nacional
de Salud Mental y el Plan Decenal de Salud PUblica.

2. Universidad de Antioquia (UdeA)

. Implementa el Programa Institucional de Salud Mental, con base
en las normas nacionales y en el Decreto 3039 de 2007.

. Trabaja en red con la Secretaria de Salud de Medellin y el

Ministerio de Salud y Proteccioén Social.

. Enfatiza el enfoque de derechos humanos, inclusidon y prevencion.
3. Pontificia Universidad Javeriana
. Su Centro de Asesoria Psicoldgica y Salud Mental estd sustentado

enlaley 1616 y promueve el acompanamiento integral del estudiante.

. La politica institucional de bienestar incluye acciones de
promocion, prevencion y atencion psicoldgica.

4, Universidad del Valle (Univalle)

. Tiene un Programa de Promocion de la Salud Mental Universitaria,
fundamentado en el marco juridico nacional.

. Realiza campanas de salud mental, prevencion de consumo de
sustancias y formaciéon en habilidades socioemocionales.

5. Universidad de los Andes
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. Su Centro de Apoyo Estudiantil (CAAE) aplica los principios de la
Politica Nacional de Salud Mental (Resolucion 4886 de 2018).

. Enfoca sus acciones en el autocuidado, el bienestar psicosocial y
la intervencién temprana.

6. Universidad Cooperativa de Colombia (UCC).

. Cuenta con un Programa Institucional de Salud Mental y
Convivencia, basado directamente en la Ley 1616.

. Promueve la educacion emocional, la resiliencia y la prevencion
de riesgos psicosociales.

El marco juridico (Ley 1616 de 2013, Ley 1438 de 2011, Resolucion 4886 de
2018, entre otras) se aplica en todas las universidades colombianas, ya que

estas deben tener politicas institucionales de salud mental que garanticen:

. Atencion psicoldgica gratuita o accesible.

. Programas de prevencion y promocion.

. Acompanamiento psicosocial.

. Respeto a los derechos humanos y la dignidad.

12. ESTRUCTURA OPERATIVA Y FUNCIONAL
La estructura operativa y funcional representa el marco organizativo

orientando la ejecucion, coordinaciéon y evaluacion de los procesos.

12.1 EJES DE LA POLITICA INSTITUCIONAL DE SALUD MENTAL
En la siguiente tabla se presentan los ejes fundamentales de la Politica
Institucional de Salud Mental y cada una de las estrategias a implementar para

su desarrollo.
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VALORACI
META DE . PERIODICIDAD
EJES OBJETIVO ESTRATEGIAS ACCIONES . RESPONSABLE | INDICADOR | ON DE LA .
ACCION . DE LA ACCION
ACCION
Impulsar Incorporar en los
estrategias, ejes tematicos
actividades, de las -
rogramas asignaturas Al finalizar el
Prog y 9 primer ano de
proyectos que |, ... .. Catedra . .,
Visibilizar y . implementacid
promuevan el . Upecistay
. sensibilizar a la . n, el 100 % de
EJE 1. cuidado y ) Humanidades
Ly . comunidad . los programas .,
Promocién |sostenimiento . o unidades i Planes de Implementacion
universitaria . de Cdatedra ]
de los de la salud orientadas a la . . , asignatura permanente
frente ala W, Upecista 'y Vicerrectoria }
factores que |mentalenlos |. i sensibilizacion y . .. actualizados durante cada
. . importancia de ., Humanidades |Académica /
influyen en el|diferentes formacion en . con Muy alta semestre
. la salud mental, incorporan al  [Programas . L.
bienestar entornos salud mental, . contenidos en académico.
. e sus factores menos una Académicos .. .
emocional, |institucionales, abordando . salud mental / Revision y gjuste:
. . protectores, el unidad )
psicoldgico y|favoreciendo . temas como las . 2 asignaturas Anual
. autocuidado y L tematica
socialdela el problematicas
. - la . formal en salud
comunidad |fortalecimiento .. |derivadas de
. o corresponsabilid . mental en sus
universitaria |de las alteraciones
. ad en salud ) planes de
habilidades emocionales y la
. . mental. _ Curso.
psicosociales prioridad de la
para la vida y promocién de la
la inclusién vida.
social de los Definir las Disenary Vicerrectoria  |Documento Actualizacion
s . L. Alta
individuos que competencias |aprobar un Académica de anual de
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padecen algun necesarias documento competencia acuerdo con los
problema de relacionadas institucional de s disenado y lineamientos
salud mental con salud competencias aprobado institucionales y
en la vida mental docentes en mediante las necesidades
universitaria. necesarias para |salud mental acto identificadas

que los docentes|durante el administrativo

de las primer semestre

asignaturas de  |de

Catedra implementacid

Upecistay n.

Humanidades
puedan importar
contenidos
relacionados.

Construir el
instrumento de
validacion de las

. Elaborar y
competencias .
. validar un
necesarias .
. insfrumento
relacionadas e
institucional de un
con salud ., .
evaluacion de | _. instrumento .,
mental ) Bienestar .. . Actualizacion
. competencias . disenado, Media-Alta
necesarias para Institucional ) anual
docentes en validado y
que los docentes .
salud mental aplicado.
de las
. antes de
asignaturas de finalizar el
Catedra primer ano
Upecista y

Humanidades
puedan importar
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contenidos
relacionados.

Desarrollar
procesos de
capacitacion,
formaciéony

evaluacion
dirigidos a los
docenftes
encargados de
dictar las ) Docentes
) Capacitar al . Semestrales
asignaturas . capacitados .
menos al 80 % |Bienestar segun
Catedra . / Total de .
) de los docentes|Institucional / requerimientos
Upecista y . docentes Muy alta ..
. vinculados a Talento . académicos o
Humanidades, vinculados a
estas Humano resultados de
asegurando que | . las .
asignaturas. . evaluacion
cuenten con las asignaturas
competencias
necesarias para
impartir los
contenidos
relacionados
con salud
mental de
manera eficaz.
Implementacion | _. NUmero de Una semana
Ejecutar 40 . e
semanal de . . acciones de institucional de
. acciones de Bienestar - ., e ..
acciones de - ., L sensibilizacion |Alta sensibilizacion
sensibilizacion |Institucional

sensibilizacion
sobre temdticas

en diferentes

ejecutadas /
40 acciones

por semestre
académico,
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alusivas a la
salud mental en
escenarios de
aulas
abiertas/aulas
cerradas de la
Universidad.

escenarios
académicos.

de
sensibilizacion

concentrando
actividades en
distintos
espacios
universitarios y
acciones
complementaria
s mensuales

Incorporar en los

contenidos
programaticos
de capacitacion
docente y Incluir 2 talleres
cuerpo semestrales de
. . , Semestral,
administrativo salud mentaly |Talento NUmero de .
. infegrada a los
talleres riesgo Humano / talleres
. . . . . Alta planes de
relacionados psicosocial en |Bienestar realizados / 2 .,
Y formacion
con las los planes de Institucional talleres e
Lo o institucional
tematicas de capacitacion
riesgo institucional.
psicosocial y
salud mental en
poblacion
estudiantil.
Realizacidon de  |Desarrollar NUmero de Una vez por
procesos de procesos de dreas semestre,
oy oy Decanaturas / L. .
sensibilizacion en [sensibilizacion académicas . arficulada a las
. Jefaturas de . . Media-Alta .
las reuniones de |en el 100 % de infervenidas / reuniones ya
. , Departamento , .
area docente las areas Total de dreas establecidas,

sobre salud

académicas,

académicas

favoreciendo la
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mental y riesgos

una vez por

apropiacion sin

psicosociales. smestre. sobrecarga
Disenar material
visual para
incorporar en
pasillos, banos,
cafeterias y ofras
dreas comunes
Visibilizar y de la Disenar al 10 .
. . . . e NUmero de
sensibilizar ala |universidad, piezas grdficas | . .
. - e Bienestar piezas Semestral o
comunidad sobre senales de |institucionales o -
) o Institucional /  |graficas cuando se
universitaria alerta, factores |durante el . o
. . Oficina de disenadas/ |Alta presenten
frente a los de riesgo y rutas |primer semestre . . . .
. L Comunicacion |10 piezas cambios en las
principales de atencion, de . -
. . .. |es grdaficas rutas o servicios
factores de incluyendo implementacio .
) , institucionales
riesgo en salud |numeros o n.
mental, codigos QR para
identificacion  [facilitar el
temprana de acceso a los
problemas y servicios de
frastornos Aapoyo en Caso
mentales y de emergencias.
activacion de  |Incorporar
rutas. material visual Instalar material Espacios Semestral, para
en pasillos, informativo en . intervenidos garantizar
N Bienestar . . .
banos, el 100 % de las o con material vigencia,
, , Institucional / . Muy alta .
cafeterias y otras [Greas comunes visual / Total legibilidad y
. Infraestructura .
dreas comunes |de la de espacios a buen estado del
dela universidad. intervenir material
universidad,
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sobre senales de
alerta, factores
de riesgo y rutas
de atencién,
incluyendo
numeros o
codigos QR para
facilitar el
acceso alos
servicios de
apoyo en caso
de emergencias.

Elaborar un
boletin
informativo de
sensibilizacién
con temas
relacionados a
la salud mental,
con
periodicidad
bimensual, para
su difusion
mediante correo
electrénico y
plataformas
institucionales
oficiales (redes
sociales).

Publicar 6
boletines
difundidos por
correo
institfucional y
redes oficiales.

Bienestar
Institucional /
Oficina de
Comunicacion
es

NUmero de
boletines
difundidos / 6
boletines

Alta

Bimensual,
mediante correo
electréonico
institucional y
plataformas
digitales oficiales
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Crear piezas
audiovisuales
con informacién
sobre rutas de
atencion

. Producir 5 .
principales y . . Numero de
. piezas Bienestar .
garantizar su .. o piezas
. ., audiovisuales Institucional / . .,
publicacion . .. audiovisuales Produccion
activas y Oficina de . Muy alta
permanente, . . . publicadas / anual
. actualizadas en|Comunicacion .
actualizada y 5 piezas
plataformas es ..
destacada en e . audiovisuales
institucionales.
todas las
plataformas
institucionales a
cargo del drea
correspondiente.
Difundir Disponibilidad
diagramas permanente en
CONCIsOs, facultades,
sencillos y Ubicar . oficinas
. . Dependencia . .
accesibles que  |diagramas en . administrativas,
Bienestar s con
expongan las el 100 % de o . salones y
Instifucional /  |diagramas
rutas facultades, . . plataformas
e .. Oficina de visibles / Total |Muy alta ..
institucionales de |oficinas . . digitales -
., . . Comunicacion |de o
atencion administrativas . Actualizacion:
L, es dependencia
psicolégica y de |y plataformas S Anual o
emergencia, digitales. inmediata, en
ubicado caso de
estratégicament modificaciones
e en facultades, en las rutas
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oficinas
administrativas,
salones y
plataformas
digitales.

Implementar
actividades,
programas y
talleres que
sensibilicen a la
comunidad
universitaria
frente a la
prevencion de
las
problemdticas
prevalentes en
salud mental en
la institucion a
partir de
procesos de
deteccion
temprana.

Mitigar la
estigmatizacioén
de los trastornos
mentales y los
riesgos
psicosociales

mediante la Ejecutar 2 NUmero de
implementacion [campanas . campanas

- e Bienestar .
de campanas institucionales L realizadas / 2 |Alta Semestral

Institucional -

permanentes de |semestrales de campanas
sensibilizacién sensibilizacién. institucionales
orientadas a
desmitificar estas
condiciones y
promover una
visién inclusiva y
respetuosa
Incorporar en los Docentes
planes de capacitados Una jornada de
capacitaciéon Capacitar al 70 |Talento / Total de formacién anual,
docente % de los Humano / docentes Al incorporada al
procesos de docentes en un |Vicerrectoria  |vinculados en plan de
formaciéon en periodo anual. |Académica la Universidad capacitacion
psicopedagogia Popular del docente
inclusiva Cesar
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enfocada en
salud mental,
que fortalezcan
la identificacion
de casos que
requieran ajustes
pedagdgicos y
el uso de
estrategias
técnicas para
atender la
diversidad y las
dificultades en
los procesos de
aprendizaje.

Realizar talleres
de manejo de

estrés, técnicas
de relgjacion y

mindfulness que , Mensual,
d Desarrollar 4 NUmero de .
fortalezcan la o . priorizando
. talleres dirigidos |Bienestar talleres
capacidad de la . o . Alta semanas de alta
) a estudiantes y |Institucional ejecutados /
comunidad . . carga
. " funcionarios. 4 talleres -
universitaria para académica
afrontar las
demandas
académicas y
personales.
Promover una Realizar 6 Bienestar NUmero de . Una jornada por
o Medio-Alta
adecuada talleres sobre Institucional talleres semestre
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higiene del
sueno mediante
la realizacion de
talleres
psicoeducativos
sobre la
importancia del
descanso, las
consecuencias
del sueno
insuficiente y la
adopcion de
hdbitos
saludables

higiene del
sueno.

realizados / 6
talleres

Implementar
campanas de
sensibilizacién en
medios digitales,
afichesy
eventos
informativos que
fomenten ciclos
de sueno
adecuados vy la
reduccion del
uso de pantallas
antes de dormir.

Ejecutar 2
campanas
digitales
anuales
enfocadas en
higiene del
sueno.

Bienestar
Institucional /
Comunicacion
es

NUmero de
campanas
ejecutadas /
2 campanas

Medio-Alta

Bimensual

Fomentar una
alimentaciéon
balanceada

Realizar 4
actividades de

Bienestar
Institucional

NUmero de
actividades
desarrolladas

Media-Alta

Trimestral, en
articulaciéon con
el comedory las
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mediante la educacion /4 cafeterias
implementacion |[nutricional. actividades universitarias
de actividades y
programas de
sensibilizacion
sobre la
importancia de
una dieta
equilibrada.
Impulsar la Incrementar en Opciones Accion
disponibilidad de|un 30 % la . saludables permanente,
, Bienestar . . -
opciones oferta de o disponibles / seguimiento:
. Institucional / Alta .
saludables en las [opciones . ., |Total de Trimestral, para
, Administracion -
cafeterias saludables en oferta en verificar
universitarias. cafeterias. cafeterias cumplimiento
Vigilar que en el
comedor Seguimiento
universitario se Realizar 2 NUmero de semestral, con
tenga una evaluaciones |Bienestar evaluaciones Moy alta verificacién
alimentacion nutricionales Institucional realizadas / 2 Y continua por
balanceada, del servicio. evaluaciones parte del drea
saludable y de responsable
calidad.
Incentivar la Programas
. . Implementar
actividad fisica ) que
) pausas activas | .. .
mediante la Bienestar implementaro Permanente,
. semanales en o
promocion de la Institucional /  |n pausas Alta con refuerzos

participacion

estudiantil en los

programas

al menos el 60
% de
programas.

Permanencia

activas / Total
de programas
académicos

semestrales
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ofrecidos por
Permanenciay
Bienestar
Institucional, asi
como a través
de la realizacién
de pausas
activas guiadas
en clasesy
jornadas
laborales para
reducir la
inactividad
prolongada.

Potenciar el
equilibrio entre el
tiempo de
trabajo/estudio y
el tiempo libre
mediante
talleres
psicopedagdgic
0s sobre gestion
del tiempo,
técnicas de
organizacion,
esfilos y
estrategias de
aprendizaje, y
facilitando el

Realizar 8
talleres anuales
de gestion del
fiempo.

Bienestar
Institucional

NUmero de
talleres
ejecutados.

Alta

Una vez por
semestre, con
énfasis en
estudiantes de
primer ingreso y
poblacién en
resgo
académico
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acceso a
herramientas de
planificacion,
como
aplicaciones o
calendarios, que
apoyen la
organizacion
diaria y permiten
reservar espacios
para el
descanso.

Ejecutar
espacios de
orientacion
psicoldgica
individual y
grupal, basados
enla
promocion vy
prevencion de
la salud mental.

Garantizar que,
una vez
realizados los
tamizajes de
mediciéon
psicolégica y de
riesgo
psicosocial, las
personas
evaluadas
reciban
informacion
completa sobre
los programas y
servicios
disponibles a los
cuales pueden
acceder en

Informar al 100
% de las
personas
evaluadas
sobre rutas y
servicios
disponibles.

Bienestar
Institucional

Evaluados
informados /
Total de
personas
evaluadas

Muy alta

Posterior a cada
proceso de
tamizaje
realizado; la
informacion se
compartird de
manera
inmediata una
vez
consolidados los
resultados
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caso de requerir
apoyo. Dicha
informacion serd
compartida
mediante correo
electrénico
institucional con
los resultados a
nivel global e
individual.

Brindar
herramientas
para reconocer
senales
tempranas de
Crisis
emocionales y
posibles
frastornos
mentales,
mediante la
capacitacién de
estudiantes y
docentes, con el
fin de que
puedan
responder de
manera
adecuaday
orientar a los

Capacitar al 50
% de
estudiantes
lideres y
docentes.

Bienestar
Institucional /
Programa de
Psicologia

Participantes
capacitados
/ Total de
estudiantes
lideres y
docentes

Muy alta

Semestral
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estudiantes
hacia los
recursos
institucionales
correspondiente
S.

Generar
espacios de
escucha activa
entre estudiantes

y profesionales, Mensual,
orientados all . . riorizando

., Realizar 24 NUmero de b .
didlogo sobre . . tematicas

. . |espacios de . espacios
temas de interés Bienestar emergentes
., _|escucha . desarrollados [Alta . o
como regulacion|. .. Institucional . identificadas en
) individual y / 24 espacios
emocional, los procesos de
o grupal. de escucha L.

resolucion de acompanamient
conflictos, oy tamizaje
autocuidado y
otras
necesidades
identificadas.
Implementar la Una jornada por
estrategia . facultad o
. 9 Cubrirel 100 %

Bienestar en tu . programa

. de las . NUmero de L
Facultad”, Bienestar académico por
. facultades al . facultades Muy alta
mediante la cual Institucional . . semestre,
. menos una vez infervenidas. .
los profesionales mediante
, por semestre. L

del area se programacion
desplazan rotativa
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periddicamente
a las distintas
facultades,
programas o
sedes con el fin
de desarrollar
microorientacion
es y talleres
integrados a los
espacios
académicos,
facilitando asi un
acompanamient
O cercano,
oportuno y
accesible para
la comunidad
universitaria.

Generar
mecanismos
para el
fortalecimiento
de las
competencias
académicas de
los estudiantes
de la
Universidad
Popular del
Cesa

Establecer un
sistema de
excelencia
académica
integral que
proporciones
estrategias y
actividades
direccionadas al
mejoramiento
de los
estudiantes.

Disenar e
implementar un
sistema
institucional de
apoyo
académico en
el primer ano.

Vicerrectoria
Académica /
Bienestar
Institucional

Un sistema
disenado e
implementad
o.

Muy alta

Evaluaciony
ajuste anual,
con base en
resultados
académicos e
indices de
permanencia
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Realizar un
diagndstico de
riesgo
académico a los
estudiantes de
nuevo iNngreso
tomando como |Aplicar Estudiantes
criterios: diagndstico al | Vicerrectoria  |diagnosticad
resultados 100 % de Académica / |os/ Total de Por cohorte de
. . . Muy alta .
pruebas saber- |estudiantes de |Bienestar estudiantes ingreso
11, test de primer Institucional de primer
competencias [semestre. semestre
académicas
enfocadas en el
drea de estudio,
criterios
socioeconémico
S.
EJE D Fortalecer la Potenciar las Facilitar la
“ . |convivencia relaciones creacion de .,
Fortalecimie . . Conformacion
entre los interpersonales |grupos de apoyo NUmero de o
nto de los . inicial anual;
miemlbros de la |y la y redes de Conformary grupos de
entornos . . . . S encuentros
Universidad convivencia acompanamient|mantener 6 . apoyo
protectores 0 . Bienestar mensuales, de
Popular del comunitaria en |0 que permitan  |grupos de . - conformados |Alta
para la salud . . . Universitario . acuerdo con la
Cesaren los los espacios a estudiantesy |apoyo activos y activos / 6 .
mental y la . . - - dindmicay
. . |diferentes universitarios personal por ano. grupos de .
convivencia . . necesidades de
entornos mediante compartir apoyo
enla e .. . . cada grupo
. . institucionales, |actividades experiencias y
Universidad . . .
promoviendo |ludicas, recibir ayuda en
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Popular del
Cesar.

su desarrollo
integral en
ambientes
basados en la
confianza, el
respetoy el
apoyo, asi
como el
manejo
adecuado de
los factores de
estrés presentes
en los
contextos
laborales y
académicos.

culturales y
deportivas,
incentivando la
cohesion social
y el buen trato
entre los
miembros de la
Universidad
Popular del
Cesar.

un entorno
seguro.

Promover la
disposiciéon de

Adecuary

e . Accidn
espacios fisicos |disponer de 4 .
. e Numero de permanente;
(infraestructura) |espacios fisicos . -
s e , espacios revision: Anual,
idéneos para la |institucionales |Rectoria / . -
., ) , habilitados / 4 . para verificar
conformacion para Vicerrectoria ) Medio-Alta |, o
.. . . espacios disponibilidad,
de los grupos actividades de |Administrativa | . .
L . . fisicos condiciones y
tematicos convivencia y o .,
. institucionales adecuacion de
descritos en la apoyo .
. . los espacios
presente psicosocial.
politica.
Conformar
grupos
estudiantiles
tematicos
(lectura, cine, Convocatoria
Conformar 8
danza, teatros, anual;
grupos i -~
entre otros) que . NUmero de actividades
estudiantiles .
favorezcan la L. . grupos internas
. ., tematicos Bienestar
intferaccion, el . o creados /8  |Alta mensuales o
(culturales, Universitario .
desarrollo L grupos bimensuales,
artisticos y .
cultural y la creados segunla

participacion
colaborativa
enire estudiantes
de todos los
programas
académicos.

recreativos) por
ano.

naturaleza del
grupo
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Implementar
espacios
formativos
vivenciales
enfocados en el
desarrollo de
habilidades para
la gestion
constructiva de
conflictos y la
comunicacion
asertiva, con el
fin de fortalecer
prdcticas de
buen frato en la
comunidad
universitaria.

Ejecutar 6
talleres anuales
de gestion de
conflictos y
comunicacion
asertiva.

Bienestar
Universitario

NUmero de
talleres
realizados / 6
talleres
anuales

Alta

Bimestral,
priorizando
programas o
dependencias
con mayores
necesidades
identificadas

Formar espacios
de integracién
interprogramatic
a que permitan
la interaccion
colaborativa
enfre estudiantes
de diferentes
programas
académicos
mediante
actividades
disenadas para

Realizar 2
jornadas
institucionales
de integracion
interprogramati
Ca por ano.

Bienestar
Universitario

NUmero de
jornadas
ejecutadas /
2 jornadas
institucionales

Alta

Dos jornadas
institucionales al
ano; una por
semestre
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fortalecer el
sentido de
pertenencia, la
cooperaciéony la
convivencia.
Estos espacios
pueden
desarrollarse a
través de
jornadas
temdticas,
proyectos
interdisciplinarios
, retos
académicos,
laboratorios
creativos y
actividades de
bienestar que
promuevan el
intercambio de

saberes,
experiencias y
perspectivas.
Establecer rutas |Implementar Estudiantes
de acogida rutas de Bienestar de primer s
) . . N . Implementacion
para estudiantes |acogida para |Universitario /  |ingreso Alta oor cohorte de
de nuevo el 100% de los  [Programas atendidos / ingreso
ingreso que estudiantes de |Académicos |Estudiantes
faciliten su nuUevo iNgreso de primer
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adaptacion ala
vida universitaria
mediante
jornadas de
bienvenidaq,
orientacion
institucional,
acompanamient
O por pares y
actividades
grupales que
fortalezcan la
interaccion, las
redes de apoyo
y el senfido de
pertenencia
desde el inicio
de su formacion.

en cada
cohorte.

ingreso por
cohorte

Consolidar las
redes de apoyo
comunitario,
social y familiar,
articulando
esfuerzos entre
la Universidad y
los entornos
cercanos de los
estudiantes
para brindar
acompanamie

Desarrollar
campanas de
sensibilizacién
que destaguen
la relevancia e
influencia de las
redes de apoyo
enla
preservacion y
fortalecimiento
de la salud
mental,

Desarrollar 2
campanas
institucionales
anuales sobre
redes de apoyo
y convivencia.

Bienestar
Universitario /
Comunicacion
es

NUmero de
campanas
implementad
as /2
campanas
institucionales
anuales

Medio-Alta

Dos campanas
institucionales al
ano; una por
semestre
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Nnto oportuno y
favorecer su
bienestar
integral.

contribuyendo
asiala
mitigacion de los
riesgos
psicosociales.

Integrar en las
plataformas
digitales
institucionales
contenido
audiovisual
trimestral que
aborde
temdticas
relevantes

Publicar 4
piezas
audiovisuales
institucionales

Bienestar
Universitario /

NUmero de
contenidos
audiovisuales

asociadas alas |al ano sobre . . publicados / 4|Media Trimestral
Comunicacion | .
redes de apoyo, |[redes de apoyo piezas
. es .

como la y habilidades audiovisuales
comunicacién socioemocional institucionales
asertiva, la es.
regulacion
emocional, la
tolerancia a la
frustracion, entre
otros aspectos
pertinentes.
Realizar Realizar 2 NUmero de
escenarios de escenarios Bienestar escenarios de

., . . Y ., Alta Semestral
formacion para [formativos Universitario formacion

la comunidad

anuales sobre

ejecutados /
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estudiantil sobre

conformacién

2 escenarios

estrategias de de grupos de formativos
conformacion apoyo anuales
de grupos de estudiantil.
apoyo.
Fomentar la
conformacion
de grupos de
apoyo estudiantil
orientados a
abordary
gestionar
desafios .,
, Conformacion
comunes, asi Fomentar la . o
. ., NUmero de inicial: Anual;
como a mediar |creacion de 5
. . grupos encuentros y
temas de interés |grupos de
L . conformados talleres:
académico o apoyo Bienestar .
L . 0 y activos /5 |Alta Mensuales o
personal, estudiantil con |Universitario
, . . grupos de semestrales,
complementand [funcionamiento ,
. apoyo segun la
olo conla continuo . L
estudiantil dindmica de los

organizacién de
talleres abiertos
a toda la
comunidad
estudiantil sobre
la construccion y
mantenimiento
de redes de
apoyo.

durante el ano.

grupos
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Potenciar
entornos
resilientes y
protectores que
fomenten estilos
de vida
saludables
dentro de la
comunidad
universitaria,
promoviendo
prdcticas de
autocuidado,
bienestar
emocional y
convivencia
positiva.

Desarrollar
programas
formativos
integrales en
gestion
emocional que
arficulen
procesos
educativos y
espacios
vivenciales para
la comunidad
universitaria,
incorporando
capacitaciones
en habilidades
sociales y
convivencia,
limites saludables
y asertfividad,
manejo de
estrés,
prevencion de
violencias o
ACcoso, Y
construcciéon de
redes de apoyo.

Implementar 1
programa
institucional
anual de
gestion
emocional con
4 sesiones
formativas.

Bienestar
Universitario

NUmero de
programas / 1
programa
institucional y
sesiones
ejecutadas /
4 sesiones
formativas

Alta

Implementacion
anual, con
sesiones
distribuidas a lo
largo del
semestre
académico

Brindar acceso y
orientacién
sobre el uso de

Garantizar la
difusion de 5
recursos

Bienestar
Universitario /

NUmero de
recursos
difundidos / 5

Media-Alta

Acceso a
recursos
permanente/
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recursos
digitales,
incluyendo
aplicaciones de
relajacion,
meditacion y
gestion del
tiempo, que
permitan a los
estudiantes
identificary
emplear
herramientas
tecnoldgicas
Utiles para
minimizar
alteraciones
emocionales y
fortalecer su
bienestar.

digitales de
autocuidado y
bienestar
emocional por
ano.

Comunicacion
es

recursos
digitales

Orientacion y
socializacion:
Semestral

Organizar
campanas y
actividades al
aire libre, como
jornadas de
caminata,
sesiones de yoga
en campus y
otras practicas
de bienestar,

Ejecutar 4
actividades al
aire libre
orientadas a
estilos de vida
saludables por
ano.

Bienestar
Universitario

NUmero de
actividades
realizadas / 4
actividades al
aire libre

Media-Alta

Trimestral,
priorizando
periodos de
mayor carga
académica
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con el propdsito
de promover
estilos de vida
saludables y
favorecer el
equilibrio fisico y
emocional de la
comunidad
universitaria.

Promocidén de
ambientes
laborales
saludables
mediante el
fortalecimiento
del
reconocimiento
institucional y
las
recompensas
emocionales
como
estrategia de
bienestary
motivacion.

Realizar
reconocimientos
publicos a los
colaboradores

destacados . ,
Realizar 2 NUmero de .
durante . .. Trimestral,
. reconocimiento reconocimien e
reuniones e . permitiendo
e e s institucionales |Talento tos realizados N
institucionales, i visibilizar los
. . formales al ano [Humano / /2 . .
informes internos . . Medio-Alta |aportes sin
. a docentesy Bienestar reconocimien .
o boletines . . desvirtuar el
. . personal Universitario tos .
oficiales, con el . ) C senfido del
. - administrativo institucionales .
fin de visibilizar reconocimiento
destacados. formales
sus aportes y
fortalecer la
motivacion y el
sentido de
pertenencia.
Disenar e Lograr la Dependencia Diseno e
implementar un |participacion  |Talento s que Media implementacion:
sistema de de al menos el |Humano participaron / Proceso inicial
recompensas no |60% de las Total de Unico /
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econdmicas,
que incluya
certificados de
merito,
menciones
honorificas y
otros estimulos
simbdlicos,
orientados a
valorar el
compromiso, la
dedicaciony el
cumplimiento
sobresaliente de
funciones.

dependencias
académicas y
administrativas
en los procesos
de
reconocimiento

dependencia
S

Aplicacion y
actualizacion:
Anual

Adoptary
fortalecer la
Gestion
Estratégica del
Talento Humano
orientadas al
mejoramiento
del clima
organizacional,
promoviendo
prdcticas de
liderazgo
positivo,
comunicacion
efectivay

Implementar 1
protocolo
institucional de
reconocimiento
laboral
validado y
socializado con
las
dependencias.

Talento
Humano /
Bienestar
Universitario

Un protocolo
aprobado y
socializado

Alta

Proceso
permanente,
con evaluacion
anual de
resultados
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bienestar laboral
que favorezcan
a un mejor clima
laboral.

Implementar
programas de
“Agradecimient
o Institucional”

Implementar un

colectivos, programa
donde se institucional de
destaguen Agradecimient NUmero de
logros, buenas o y readlizar 4 Talento reconocimien
prdcticasy reconocimiento|Humano / tos colectivos
. . ) Alta Semestral
aportes s colectivos Bienestar realizados / 4
significativos de |anuales, Universitario reconocimien
las diferentes destacando tos colectivos
dreas, logros y buenas
generando prdcticas de las
espacios de dreas.
motivacion y
reconocimiento
continuo.
Crearun Conformar un NUmero de .,
. Conformacion
programa de programa embajadores del programa
“Embajadores institucional de |Talento conformados 9
" ) anual

del Buen Trato Embajadores Humano / y .

. . Alta /Actividades y
que promueva |del Buen Trato |Bienestar capacitados

prdcticas de
respeto, empatia
y convivencia

con 20
colaboradores
capacitados

Universitario

/20
colaboradore
s capacitados

acciones de
promocion
Trimestrales
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positiva dentro
de las dreas de
trabajo,

como
promotores de
convivencia

fortaleciendo la |positiva.

cultura

institucional.

Implementar

instrumentos de
Realizar estudios|evaluacion de
sobre el clima |clima
organizacional |organizacional
enla con
Universidad periodicidad .

Aplicar un
Popular del anual, . .
. ) instrumento NUmero de
Cesar, con el fin|estableciendo |, .. .
. institucional de docentesy
de plantear un sistema que, . . .
. . clima Talento administrativo
acciones mediante el .
. organizacional |[Humano / S
concretas de seguimiento N . . .
. . por ano con Bienestar participantes |Alta Anual

mejora que periddico de . . . o

. participacion  |Universitario / |/ Total de
promuevan un [indicadores y .. -

minima del 70% |Planeacion docentesy
enforno laboral |encuestas . .
. |de los docentes administrativo
basado en la complementaria .
. . s vinculados

confianzaq, el s, permita . .

. e administrativos.
apoyo mutuo y |identificary
el respeto entre |atender de
los miembros de |manera

la comunidad
universitaria.

continua las
necesidades de
la comunidad
de la Universidad
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Popular del
Cesar, con el fin
de mejorar
progresivamente
los resultados
organizacionales

Fortalecer el
plan de
bienestar de la
Universidad
Popular del
Cesar,
incorporando las
principales
necesidades de
la comunidad
universitaria,
tales como
capacitaciones,
desarrollo
profesional,
remuneraciones,
reconocimientos
, vacaciones,
actividades
recreativas,
salud fisica y
mental,
conciliacion

Actualizar un
Plan de
Bienestar
Institucional
anual
incorporando 8
componentes
priorizados
(capacitacion,
salud mental,
reconocimiento
, conciliacion,
recreacion,
entre otros)

Talento
Humano /
Bienestar
Universitario /
Planeacién

Un plan de
bienestar
actualizado y
aprobado

Alta

Evaluaciony
ajuste anual
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trabajo-vida
personal,
bienestar
financiero,
cultura
organizacional e
infraestructura
laboral. Esta
actualizacién se
realizard
teniendo en
cuenta la
percepcién de
los
colaboradores,
con el fin de
garantizar que el
plan responda
de manera
integral a sus
necesidades y
contribuya al
mejoramiento
continuo del
clima
organizacional.

Establecer un
sistema de
seguimiento al
clima

Realizar 4
grupos focales
y 4 mesas de
trabajo anuales

Talento
Humano /
Planeacion

NUmero de
espacios de
seguimiento
realizados / 4

Alta

Anudl

94




Politica Institucional de Salud Mental
Universidad Popular del Cesar

organizacional
que combine
grupos focales
con
colaboradores y
mesas de
trabajo con
lideres de las
dreas,
priorizando los
temas
identificados en
las encuestas.
Esta estrategia
permitird
profundizar en
las percepciones
de la
comunidad
universitaria,
generar
recomendacion
es y definir
acciones de
mejora
concretas,
estableciendo
mecanismos de
seguimiento y

con lideres de
drea para
andlisis y
seguimiento del
clima
organizacional.

mesas de
trabajo
anuales
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evaluacion de su
implementacion.

Desarrollar
talleres,
capacitaciones
y actividades de
formacion
dirigidas a
fortalecer
habilidades
blandas y
competencias
socioemocional
es, incluyendo
trabajo en
equipo, manejo
de conflictos,
liderazgo
emocional,
comunicacion
asertiva,
inteligencia
emocional,
gestiéon del
tiempo y
resoluciéon de
problemas. Estas
acciones se
orientardn a
fomentar un

Ejecutar 6
actividades
formativas
anuales en
habilidades
socioemocional
es dirigidas a
docentesy
administrativos.

Bienestar
Universitario /
Talento
Humano

NUmero de
talleres o
capacitacion
es realizadas /
6 actividades
formativas

Medio-Alta

Semestral
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clima laboral
oportuno,
eficiente y
duradero,
contribuyendo al
desarrollo de
una cultura
organizacional
6ptima basada
enla
colaboracion, el
respetoy la
confianza entre
los miembros de
la Universidad

Popular del

Cesar.

Crear un canal

de Implementar un

comunicacién  |canal Permanente/
interna que institucional de Canal Revisidn: Anual,

permita a los
colaboradores
expresar
inquietudes,
sugerencias y
propuestas de
mejoraq,
mediante
mecanismos

comunicacion
inferna 'y
gestionar el
100% de las
solicitudes
recibidas con
registro y
seguimiento.

Talento
Humano /
Oficina de
Comunicacion
es

implementad
o y solicitudes
gestionadas /
total de
solicitudes
recibidas

Alta

para ajustar
canalesy
formatos segun
la participacion
y la efectividad
del canal de
comunicacion
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Ccomo reuniones
de
retroalimentacid
n, plataformas
digitales de
participacion y
sesiones de
escucha activa,
con el fin de
fortalecer la
interaccion, la
confianza y la
colaboracion
dentro de la

Universidad

Popular del

Cesar.
Implementar un [Dentro del
modulo de contenido Incorporar un
formacién en programadtico modulo
salud mental del médulo obligatorio de . .

) Vicerrectoria Programas L
dentro de las correspondiente [salud mental en .. . Implementacion
: . Académica / |con modulo
unidades a los primeros el 100% de los . permanente,
.. Decanos de incorporado / .
académicas semestres de programas Alta conrevision y
. Facultades / |Total de .
durante los cada programa, |academicos . ajuste anual del
. Bienestar programas .

primeros se para . - . . modulo

. . . Universitario académicos
semestres de implementardn |estudiantes de
cada temdaticas primeros
programa, que |integrales de semestres.

garantice que

salud mental,
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todos los
estudiantes
fengan acceso
a
conocimientos
y herramientas
para promover
suU bienestar
psicoldgico.

incluyendo
manejo del
estrés,
regulacion
emocional,
prevencion del
consumo de
sustancias,
manejo de
ansiedad y
depresion,
promocion del
autocuidado y
desarrollo de
resiliencia, con el
fin de brindar a
los estudiantes
herramientas
prdcticas para
fortalecer su

bienestar

psicolégico y su

desarrollo

personal.

Promover un Implementar un Estudiantes Programa de
programa programa atendidos y apoyo y

integral de integral de Bienestar acompanado Alta acompanamient
apoyo al apoyo Universitario s / Total de o psicologico:
estudiante que |estudiantil y estudiantes Permanente,
incluya mentoria |garantizar la de primer segun
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y atencion de semestre por demanda.
acompanamient |minimo el 30% cohorte Mentoria
o psicoldgico de los académicay
personalizado, el |estudiantes de psicosocial:
desarrollo y la primeros Seguimiento
difusion de semestres por semestral.
material digital |cohorte. Material digital
interactivo sobre interactivo:
bienestar Actualizacion
emocional, y la semestral.
creacion de Espacios de
espacios de didlogo y apoyo
didlogo y apoyo entre pares:
entre pares. Mensuales o
bimensuales,
segun la
dindmica
institucional
Fomentar Desarrollar guias
desde la informativas Guias digitales:
escuela de digitales y Elaborar 6 guias Actualizacion
padres el talleres virtuales |digitales y NUmero de anual / Talleres
involucramiento |dirigidos a realizar 4 guias / 6 guias virtuales:
parental para |[padres de talleres virtuales |Bienestar elaboradas y Al Semestrales,
fortalecer la familia, sobre salud Universitario talleres garantizando
construcciéon de [abordando mental y desarrollados acceso a
vinculos temas de salud  |bienestar / 4 talleres quienes no
significativos mental y estudiantil. pueden asistir
que apoyen al |bienestar presencialmente

adolescente en

estudiantil, con
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el desarrollo de
sus roles, en su
bienestary
rendimiento
académico, asi
como en la
identificacion
de
oportunidades
frente a sucesos
vitales
favorables o
adversos.

el fin de
garantizar su
acceso a
recursos
educativos y
fortalecer su
participacion en
el proceso
formativo,
incluso cuando
Nno puedan asistir
presencialmente

Organizar
reuniones
trimestrales con
padres de
familia, con el
objetivo de
fortalecer su
participaciéon e
involucramiento
en el proceso
formativo de los
estudiantes,
promoviendo la
colaboracion
entre la familia y
la insfitucion
educativa.

Realizar 4
reuniones con
participacion
del 40% de los
padres de
estudiantes de
primeros
semestres.

Bienestar
Universitario

NUmero de
reuniones
realizadas / 4
reuniones y
NUmero de
padres
participantes
/ Total de
padres
registrados en
la Escuela de
Padres de
estudiantes
de primeros
semestres

Media-Alta

Trimestral

101




Politica Institucional de Salud Mentall
Universidad Popular del Cesar

Disenar y enviar
boletines
digitales
mensuales a los
padres de
familia,
incluyendo
recomendacion
es sobre
bienestar
emocional,
informacion
sobre
actividades
universitarias y
recursos de
apoyo
psicolégico, con
el fin de
mantenerlos
informados y
fortalecer su
conexién con la
vida universitaria
y el desarrollo
integral de sus
hijos.

Disenar y enviar
12 boletines
digitales a
padres de
familia.

Bienestar
Universitario /
Oficina de
Comunicacion
es

NUmero de
boletines
enviados / 12
boletines

Media

Mensual

Organizar
encuentros de
infegracion

Realizar 2
encuentros de
infegracién con

Bienestar
Universitario

NUmero de
encuentros
realizados / 2

Alta

Anual o
semestral, segun
la disponibilidad
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familio-
estudiante
mediante
actividades
recreativas y
talleres
conjuntos, con el
propdsito de
fortalecer la
comunicacion,
fomentar el
trabajo en
equipo y
consolidar la
cohesion
familiar,
contribuyendo al
bienestar
emocional y al
acompanamient
o del estudiante
en suU proceso
académico.

familias y
estudiantes.

encuentros
de
integracion

institucional y la
participacion

La Oficina de
Bienestar,
mediante la
persona
responsable de
la politica de
salud mental,

Definir y asignar
rolesy
responsabilidade
s claras a cada
drea
involucrada en
la ejecucion de

Definiry
formalizar roles
Y
responsabilidad
es en el 100%
de las
dependencias

Bienestar

Universitario /
Responsable
de la Politica

Dependencia
sconroles
formalizados /
Total de
dependencia
s a vincular

Alta

Anual o cuando
se presenten
cambios
organizacionales
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coordinard la
interaccion
entre
dependencias,
dreasy
programas,
asegurando la
ejecucion
efectiva de los
objetivos de la
politica.

la politica de
salud mental,
con el propdsito
de garantizar la
coordinacion
efectiva, evitar
duplicidades de
funciones y
asegurar que
cada
dependencia
cumpla con sus
cCompromisos en
el marco de la
politica.

vinculadas a la
ejecucion de la
politica de
salud mental.

Realizar
reuniones de
seguimiento
trimestrales con
todas las
dependencias
involucradas,
con el objetivo
de evaluar el
progreso en la
implementacion
de la politica,
identificar
dificultades y
establecer

Realizar 4
reuniones de
seguimiento
anuales con
participacion
del 100% de las
dreas
responsables.

Bienestar

Universitario /
Responsable
de la Politica

NUmero de
reuniones
realizadas / 4
reuniones y
NUmero de
dreas
responsables
participantes/
Total de dreas
vinculadas

Alta

Trimestral,
orientadas a
evaluar
avances,
identificar
dificultades y
definir acciones
correctivas
oportunas
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estrategias
correctivas
oportunas. Estos
encuentros
promoverdn la
comunicacion
interinstitucional,
la
retroalimentacio
n continua y la
alineacion de las
acciones con los
objetivos
estratégicos de
bienestar y salud
mental de la
comunidad
universitaria.

Elaborar un plan
de accidén anual
que contemple
metas claras,
especificasy
medibles para
cada dreaq,
permitiendo
monitorear de
manera
sistematica los
avances en la

Elaborary
aprobar un
plan de accidon
anual con
metas
especificasy
medibles para
cada drea.

Bienestar
Universitario /
Planeacioéon

Plan de
accién
elaborado y
aprobado

Alta

Elaboracion
anual /
Seguimiento:
Trimestral con
ajustes segun
resultados
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implementacion
de la politica de
salud mental.
Este plan servird
como
herramienta de
planificacion,
seguimiento y
evaluacion,
facilitando la
toma de
decisiones
basada en
resultados y
contribuyendo al
fortalecimiento

integral del
bienestar
emocional de la
comunidad
universitaria.
Ajustar las Disponer de .
) . P . Designar 2
funciones de los |espacios . .
. espacios NUmero de .,
docentes con |idoneos . . . . Adecuacion
. institucionales |Vicerrectoria espacios .
confrato designados por . . o inicial Proceso
. . . . que cumplan  |Administrativa /|habilitados / 2 .. L
asistencial del  |la Universidad . . ) Alta Unico / Revisidon
criterios de Bienestar espacios . .
programa de para el . . . N S de condiciones:
) , privacidad y Universitario institucionales
Psicologia para |[desarrollo de las . . o Anual
. funcionalidad habilitados
fortalecer las acciones
para la

acciones

orientacion y
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psicopedagdgi
cas orientadas
a desarrollar
herramientas de
atencion en
crisis dirigidas a
la comunidad
educativa.

atencion en atencion en
Crisis, Crisis.
asegurando
condiciones
adecuadas de
privacidad y
funcionalidad.
Ajustar los
horarios y
funciones de los
docentes con Ajustar las
contrato funciones . o
. . . Y Ajuste inicial de
asistencial para |horarios del .
. Docentes con funciones
incorporar 100% de los ) .
) funciones proceso unico /
sesiones docentes Talento . .. .
- . . ajustadas / Revision y ajuste
especificas de  |asistenciales Humano / .
. ., Total de Alta operativo:
orientacién y del programa |Programa de .
., . . . , docentes del Semestral, segun
atencion en de Psicologia  |Psicologia
. . ) programa de demanday
Crisis, para incluir . , .
. . Psicologia capacidad
garantizando sesiones de e
., institucional
una respuesta atencidn en
oportuna alas |crisis.
necesidades de
la comunidad
educativa.

Adecuary Adecuary . , NUmero de Dotacion inicial
i . Vicerrectoria . -
equipar espacios|dotar 2 . . espacios proceso unico /
. . Administrativa / .
destinados ala  |espacios con Bienestar adecuadosy |Alta Mantenimiento y
atencion recursos Universitario equipados / 2 actualizacién de
psicopedagodgic |bdsicos para la espacios recursos: Anudal
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a, asegurando la [atencidon adecuados y
disponibilidad de |psicopedagdgi equipados
recursos ca.
esenciales para
la intervencion
profesional.
Ejecutar
capacitaciones NUmero de
eriddicas capacitacion
p. .. . P . Anual, con
dirigidas a los Realizar 2 es realizadas /
o refuerzos
docentes sobre |capacitaciones 2 L
L, . . . o extraordinarios
atencion en crisis |y capacitar al  |Bienestar capacitacion
. . o cuando se
y estrategias 100% de los Universitario / |es y Docentes . o
. . . Alta identifiquen
psicopedagdgic |docentes Programa de |capacitados . .
. . . . , situaciones
as, con el fin de |asistenciales Psicologia / Total de "
criticas o nuevas
fortalecer sus del programa docentes .
. . , . . necesidades
competenciasy |de Psicologia. asistencias del .
. formativas
garantizar una programa de
atencion integral Psicologia
y actualizada.
EJE 3. Establecer Realizar 2
., . . Implementar .
Prevencion |lineamientos y ., jornadas de . .
. Prevencion de |procesos o Bienestar NUmero de
de los acciones sensibilizacion o .
. e las conductas |permanentes de Instifucional - |jornadas
Riesgos institucionales e oo por semestre, .
. . . autoliticas y del |sensibilizacion Programa de [realizadas / Semestral con
Psicosociales |orientadas a la . . alcanzando al .
., comportamient |mediante Salud Mental - |Participantes [Alta refuerzos en
y prevencion . menos el 60 % iy . i
. . osuicida enla |talleres, Comité respecto ala periodos criticos
fortalecimien |efectiva de los . . dela .. .
comunidad conferencias y . Técnico de poblacion
to dela problemas y . o . comunidad .
., universitaria. espacios . _ Salud Mental  |objetivo
deteccidn frastornos que . universitaria por
formativos. -
tempranay |afectenla ano.
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el abordaje
de los
frastornos
mentales.

salud mental,
mediante la
reducciéon de
factores de
riesgo
psicosocial, el
fortalecimiento
de
mecanismos
de
identificacion
temprana vy la
consolidacién
de un abordaje
integral,
oportuno y
articulado, que
garantice la
protecciony el
bienestar
mental de toda
la comunidad
universitaria.

Anual, con
procesos de
actualizacién y
refuerzo cada
ano académico,
y sesiones
complementaria

Brindar .

., Capacitar sde

formacion , . .,
e anualmente al NUmero de actualizacion
especializada a , .
, 100 % de lideres |Bienestar personas cuando se
lideres . . . . .
. estudiantiles Institucional — |capacitadas |AltaMedia- |vincule nuevo
estudiantiles, . .
priorizados y al |Programa de |/ NUmero de |Alta personal o
docentesy . ,
menos 30 % de |Salud Mental  |sesiones nuevos lideres
personal de . ..
L. docentesy realizadas estudiantiles.
acompanamient _
° futores. Campanas
' estructuradas
semestrales. /
Difusion
permanente a
fravés de medios
institucionales
fisicos y digitales
Desarrollar Ejecutar 2 , Permanente,

- - Numero de -
campanas campanas ) - con campanas
e e Bienestar campanas
institucionales de |institucionales . . estructuradas

., Instifucional - |ejecutadas /
prevencion y estructuradas . . semestrales y
., - Comunicacion [Alcance de |Muy alta s .
promocion del |por ano con . difusion confinua
. e s es piezas i
bienestar difusion o . a fravés de
. Institucionales |comunicativa .
emocional mensudal S medios
mediante el permanente. institucionales
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diseno y
ejecucion de
estrategias de
comunicacion
interna
incluyendo
afiches,
boletfines y
recursos digitales
orientados a
visibilizar la
importancia del
autocuidado en
salud mental,
fomentarla
buUsqueda
oportuna de
apoyo, socializar
la disponibilidad
y accesibilidad
de los servicios
institucionales de
acompanamient
o psicoldgico.

(afiches,
boletines, redes
y plataformas
digitales).
Accion
permanente con
difusion mensual

Promover el uso
de los servicios
de orientacién,
acompanamient
Oy apoyo
emocional de la

Incrementar en
20 % anual el
uso de los
servicios de
acompanamie
nto psicoldgico.

Bienestar
Institucional -
Servicios de
Salud y
Desarrollo
Psicosocial

NUmero de
atenciones
registradas /
Total de
atenciones

Medio-Alta

Actualizacion
anual del
protocolo/
Socializacion
semestral con la
comunidad
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universidad,
asegurando que
sean accesibles,
confidenciales y
oportunos.
Difundiendo
activamente las
lineas de
atencion en
crisis, canales
institucionales de
asistencia y
mecanismos de
derivacion a
servicios
especializados.
(Periodicidad:
permanente,
con acciones de
difusion
mensuales y
refuerzo en
periodos de
mayor demanda
emocional (inicio
de semestre,
evaluaciones
académicas y
cierre del
periodo

del ano
anterior

universitaria y el
personal clave/
Aplicacion
permanente,
cada vez que se
identifique un
Ccaso
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académico).
Actualizar e
implementar un
protocolo
institucional de
identificacion e
intervencion
ante casos de
ideacién o
conducta
suicida
arficulado con
bienestar
universitario para
garantizar una

atencion
oportuna.
Actualizar e Actualizacion
implementarel [Contarconun |_. anual /
Bienestar - .,
protocolo protocolo o socializacion
e . Instifucional - [Protocolo
institucional de |actualizado y s . semestral /
., . Comité actualizado y |Alta . .,
atenciéon en socializado al .. . aplicacion
. . Técnico de socializado
ideacion o 100 % del permanente
Salud Mental X
conducta personal clave. segun cada
suicida. Caso
Mantenimiento [Acondicionar Adecuar Vicerrectoria  [NUmero de Diagndstico y
y mejoramiento |espacios dentro orogresivament Administrativa |espacios planificacion:
contfinuo de la |de los edificios y 9 . |- Bienestar acondicionad|Alta Anual.
) i e alun espacio . - .
infraestructura |dreas externas - |Institucional - |os / Un Acondicionamie
- . . por sede al ano . .
fisica destinada [que faciliten la Dependencias |espacio ntoy
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a los espacios
de uso comun,
ocioy
esparcimiento
de la
comunidad
universitaria.

interaccion segun plan académico- espacio por adecuaciones:
informal, el institucional. administrativas |sede Progresivas,
trabajo segun plan de
colaborativo, el inversion y
descanso activo prioridades
y la socializacion institucionales
entre
estudiantes,
docentesy
personal
administrativo,
promoviendo
vinculos sociales
positivos y un
ambiente
institucional
equilibrado.
Asegurar que los
espacios Mantenimiento
recreativos, de preventivo:
descanso y de . Semestral /
y. . |Realizar 2 Reportes de .
Uso comunitario . . , . Mantenimiento
mantenimiento |Vicerrectoria mantenimient )
cuenten con . . . . correctivo:
. s preventivos Administrativa |o ejecutados .
estGndares . Alta Segun
. anuales en — Bienestar /2 .
apropiados de . e . necesidad, con
. espacios Institucional mantenimient .
mantenimiento, . . atencion
S ., priorizados. 0s preventivos o
iluminacion, prioritaria a
senalizacion, reportes de
accesibilidad, resgo

limpieza y
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vigilancia, de
manera que la
comunidad
universitaria
perciba estos
lugares como
entornos
sequros,
confortables y
propicios para el
bienestar.

Garantizar que
los espacios de
encuentroy

circulacion Verificacion de
cuenten con e condiciones de
Verificar o

rampas, accesibilidad:
senalética anuaimente el Anual / Ajustes

.. 100 % de Vicerrectoria  |Informe de . J Y
visible, rutas . . . . ., mejoras:

. espacios Administrativa |verificacion ) )
accesibles y . Media-Alta |Progresivas,
.. comunes y — Bienestar de
condiciones . o . conforme a
- ejecutar Institucional accesibilidad . Lo
fisicas que . diagnadstico
. mejoras ..

permitan su L técnicoy

L, priorizadas . (e
utilizacién por disponibilidad
todos los presupuestal
miembros de la
comunidad
universitaria.
Garantizar que |Aplicar una Bienestar NUmero de Muy alta Verificacion de

los espacios de

encuesta anual

Universitario

encuestasy

condiciones de

114




Politica Institucional de Salud Mental

Universidad Popular del Cesar

encuentroy y mantener reportes accesibilidad:
circulacioén canales activos gestionados / Anual / Ajustes y
cuenten con con revision Una encuesta mejoras:
rampas, periddica. anudal Progresivas,
senalética conforme a
visible, rutas diagnostico
accesibles y técnicoy
condiciones disponibilidad
fisicas que presupuestal
permitan su
utilizacion por
todos los
miembros de la
comunidad
universitaria.
Implementar
pruebas de
tamizaje
Identificacion  [semestral a los
de indicad tudiantes de . .
d: Irineslcccj ores ilsJ:VCIJOiﬂ o0 Aplicar Estudiantes Semestral,
g0y g‘ tamizaje al 100 |Bienestar tamizados / aplicada a
factores que permitan o
. o % de Institucional - |Total de cada cohorte
protectores identificar . . Muy alta .
. estudiantes de |Programa de |estudiantes de estudiantes
mediante fempranamente | . . .
. . primer ingreso  |Salud Mental  |de primer de nuevo
estrategias de |a estudiantes en . .
o . ., por cohorte. ingreso ingreso
tfamizaje situacion de
institucional riesgo,
garantizando

procedimientos
confidenciales,
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accesibles y
orientados a
activar de forma
inmediata los
mecanismos de
apoyo,
acompanamient
O Yy seguimiento
institucional.

Articular los
procesos de
tamizaje con las
rutas
institucionales de
atencion
psicolégica y
bienestar
universitario,
mediante la
definicion e
implementacién
de protocolos
claros que
permitan que los
resultados
obtenidos
activen de
manera
inmediata los
mecanismos de

Activar rutas de
atencion en el
100 % de casos
identificados en
riesgo.

Bienestar
Institucional —
Servicios
Psicolégicos

Casos
identificados
y activacion
de ruta / Total
de casos
identificados

Alta

Protocolos:
Diseno inicial y
revision anual /
Activaciéon de
rutas: Inmediata,
segun los
resultados del
tamizaje
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acompanamient
o, derivacion
profesional y
seguimiento
individualizado.

Generar reportes
semestrales que
consoliden los
hallazgos del

tamizaje, Elaborar 2
orienten la foma |informes o, Informes
de decisiones técnicos Comite enerados / 2
. Técnico de g Medio-Alta [Semestral
institucionales y |anuales para informes
. . Salud Menftal , .
permitan ajustar |toma de técnicos
las estrategias decisiones.
de prevencion
segun las
necesidades
detectadas.
Evaluar de
manera
continua la
efectividad de |Readlizar una Revision
los instrumentos  |revisidn técnica |Comité técnica de e ..
. .. Revision técnica
de tamizaje anual de los Técnico de acta /1 Alta
. . .. anual
aplicados, instrumentos Salud Mental  [revisidon de
mediante utilizados. acta técnica
procesos

sistemdticos de
revision,
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actualizaciéon y
ajuste basados
en evidencia
cientificay enla
pertinencia
institucional.

Prevenciony
seguimiento de
los factores de
riesgo
asociados a la
aparicion de
alteraciones en
la salud mental
dentro de la
comunidad
universitaria.

Realizar
encuestas
periddicas
orientadas a
identificar los
factores de
riesgo
predominantes
en la comunidad
universitaria
como el estrés
académico, las
dindmicas de
acoso, la carga
laboral excesiva
U otros
condicionantes
psicosociales
con el fin de
contar con
informacion
actualizada que
permita orientar
intervenciones

Aplicaruna
encuesta
institucional
anual y
mediciones
focalizadas
cuando se
requiera.

Bienestar
Institucional —
Comité
Técnico de
Salud Mental

Encuesta
aplicaday
analizada / 1
encuesta
aplicada

Muy alta

Anual, como
medicion
institucional
general /
aplicaciones
focalizadas
semestrales,
cuando se
identifiquen
alertas o
necesidades
especificas en
determinados
grupos
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preventivas,
ajustar politicas
internas y
promover
acciones
institucionales
focalizadas
segun las
necesidades
detectadas.

Crear
mecanismos
formales
buzones
digitales, lineas
de atencién,
formularios que
permitan a
cualquier
miembro de la
comunidad
universitaria
reportar de
manera sencilla
y confidencial
situaciones
COMO ACOsO,
discriminacién,
violencia,
conflictos

Implementary
mantener 100 %
operativos los
canales de
reporte.

Bienestar
Institucional

Canales de
reportes
activos / Total
de canales

Alta

Implementacion:
Proceso inicial
Unico /
Funcionamiento
y recepcion de
reportes:
Permanente /
Revision y
mejora de los
mecanismos:
Anual
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interpersonales o
sobrecarga
académicay
laboral.

Implementar
programas de
intervencion
temprana para
grupos con
mayor
exposicion a
factores de
riesgo con
acciones
focalizadas para
estudiantes de
primeros
semestres,
docentes con
alta carga
laboral, personal
administrativo en
tareas de alta
demanda o
grupos que
presenten
indicadores de
riesgo
recurrentes en

Intervenir el
100% de grupos
priorizados
identificados

Bienestar
Institucional

Intervencione
s realizadas /
Total de
frupos
priorizados a
intervenir

Muy alta

|dentificacion de
grupos
priorizados:
Semestral
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las evaluaciones
instifucionales.

Promover la
formacioén en
primeros auxilios
psicolodgicos en
los miembros de
la comunidad
universitaria
para la
consolidacion
de un grupo
base que
puedan brindar
apoyo en
sifuaciones de
crisis dentro de
los entornos
académicos y
laborales de la
Universidad
Popular del
Cesar.

Implementar
programas de
capacitaciéon
certificados en
Primeros Auxilios
Psicolégicos
(PAP) dirigidos a
estudiantes,

Capacitacion
anual, con
CUpOs
priorizados para
lideres

Docentes estudiantiles,
docentesy .
capacitados docentes tutores
personal .
. . . Bienestar / Togal de y personal con
administrativo,  |Capacitar 70% . .
. Institucional - |[docentes funciones de
garantizando de . Alta L.
., - Desarrollo adscritos ala acompanamient
formaciéon docentfes/ano . .
L. Docente Universidad o / Refuerzos
tedricay
. Popular del semestrales o
practica para .
. e Cesar jornadas
identificar .
- . complementaria
senales de crisis, 5 segUn
brindar apoyo
. P ‘y demanda o
inicial y activar . L
vinculacion de
adecuadament
nuevo personal
e las rutas
institucionales de
atencion.
Elaborar, Un colectivo . Elaboracion
. Actividades .
actualizary pOor campus ) ) inicial: Proceso
. Bienestar de colectivo / .
distribuir un con 6 0 - Muy alta Unico /

.. _ |Institucional 6 actividades . ..
manual actividades/an Actualizacion:
. desarrolladas
institucional de |o Anual o cuando
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Primeros Auxilios
Psicolégicos, que
incluya
orientaciones
claras sobre
senales de
alarma, pautas
de intervenciéon
inmediataq,
recomendacion
es para el
acompanamient
o inicial y pasos
para la
activacién de los
servicios
especializados
de bienestar
universitario.

se modifiquen
los protocolos
institucionales /
Difusion:
Permanente, en
formato digital e
impreso

Conformar
equipos
interdisciplinarios
de respuesta en
crisis dentro de
la universidad,
articulados con
Bienestar
Institucional y
otras
dependencias,

Contar con un
manual vigente
y difundido

Bienestar
Institucional

Manual
actualizado

Medio-Alta

Conformaciéon
de equipos:
Anual / Revision
derolesy
disponibilidad:
Semestral
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para intervenir
de manera
organizada,
rapiday
coordinada ante
sifuaciones
criticas
presentadas en
aulas, oficinas o
espacios
comunes.

Realizar
simulaciones,
prdcticas
guiadas y
gjercicios de
escenarios
criticos, con el fin
de evaluar las
habilidades
adquiridas
durante los
procesos de
capacitacién,
identificar
oportunidades
de mejora y
fortalecer la
capacidad
institucional de

Ejecutar un
simulacro anual
y €jercicios
adicionales
segun riesgo.

Bienestar
Institucional —
Comité
Técnico

Simulacros
realizados/ 1
simulacro
ejecutado

Alta

Anual, con
ejercicios
focalizados
adicionales
cuando se
identifiquen
resgos
especificos
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respuesta ante
emergencias
emocionales.

Fortalecimiento
de la formacion
en factores
protectores y en
la identificacion
femprana de
factores de
riesgo que
impactan la
salud mental.

Capacitar a los
docentes en la
identificacion de
senales
tempranas de
riesgo
emocional,
conductual o
académico en
los estudiantes,
fortaleciendo su
capacidad para
reconocer
sifuaciones que
requieren
intervencion y
activacién de las
rutas
institucionales de
acompanamient
o y atencion
especializada,
garantizando
una respuesta
articulada,
pertinente y
oportuna.

Capacitar 70%
de docentes
por ano

Bienestar
Institucional -
Desarrollo
Docente

Docentes
capacitados
/ Togal de
docentes
adscritos ala
Universidad
Popular del
Cesar

Muy alta

Capacitacién
anual, integrada
al plan
institucional de
formacion
docente /
Refuerzos
semestrales para
docentes de
primer ano o
programas con
Mayor riesgo
identificado

124




Politica Institucional de Salud Mentall
Universidad Popular del Cesar

Impulsar
colectivos
estudiantiles o
grupos de apoyo
que promuevan
prdcticas de

Conformar un
colectivo por

Actividades

Conformaciéon y
convocatoria:
Anual /
Actividades de
los colectivos:
Mensuales o

autocuidado, Bienestar de colectivo / . .
L. campus con 6 . .. Medio-Alta |bimensuales,
acompanamient L _ |Institucional 6 actividades ,
actividades/an segunla
o entre pares y desarrolladas L
. dindmica del
fortalecimiento U /
de factores grup .
Acompanamien
protectores en e
. fo instifucional:
los distintos
Semestral
campus.
Desarrollar
talleres para
docentes sobre
estion de crisis
9 Semestral,
en aula priorizando
brindando
. Numero de docentes de
herramientas . .
L Realizar 2 . talleres primeros
practicas para Bienestar .
talleres por o realizados / 2 |Alta semestres y
que los Institucional
semestre talleres cursos con alta
profesores .
. realizados carga
puedan manejar L
académica o
de forma .
emocional
adecuada

momentos de
desregulacion
emocional,
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estrés o
conflictos que se
presenten en el
contexto
académico
inmediato.

Desarrollo de
estrategias para
la deteccion
femprana de
alteraciones
psicoldgicas y
la activacion
de derivaciones
hacia servicios
sanitarios
externos.

Promover el uso
de los servicios
de salud mental
mediante
actividades
formativas y de
sensibilizacion
que confribuyan
a reducir el
estigma
asociado a la
busqueda de
apoyo
psicoldgico,
fortaleciendo la
confianza en las
rutas
institucionales y
en los servicios
especializados
disponibles en el
entorno sanitario
local.

Ejecutar 2
campanas
anuales

Bienestar
Institucional -
Comunicacion
es
Institucionales

Numero de
campanas
realizadas / 2
campanas
ejecutadas

Medio-Alta

Campanas
semestrales de
sensibilizaciéon /
Difusién
permanente de
informacion a
través de medios
institucionales
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Habilitar
espacios dentro
de la universidad
atendidos por
psicologos y
practicantes de
psicologia
clinica,
orientados a
ofrecer consultas
breves,
acompanamient
o inmediatoy
contenciéon
emocional, asi
como a activar
los procesos de
derivacién de
Casos que
superen la
capacidad
institucional
hacia los
servicios
sanitarios
externos
correspondiente
s, garantizando
la continuidad.

Mantener
atencion activa
durante todo el
ano

Bienestar
Institucional

Numero de
atenciones

Muy alta

Funcionamiento
de los espacios
permanente,
segun
disponibilidad
institucional /
Evaluacion del
servicio:
Semestral, para
ajuste de
capacidad y
cobertura
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Formalizar
acuerdos
institucionales
que faciliten la
derivacion
oportuna de
estudiantes,
docentesy

administrativos Convenios
. . Mantener 100% |Rectoria — vigentes / Revision y
hacia servicios . . .,
de convenios |[Bienestar — Total de Alta actualizacion de
externos, . e .
vigentes Juridica convenios acuerdos: Anual
asegurando .
. adscritos
fiempos de
respuesta
adecuados,
priorizacion en
Ccasos urgentes y
articulacién en
el seguimiento
clinico.
Garantizar que -
Acompanamien
las personas ,
. to: Segun cada
derivadas a
.. Casos con Caso, con
servicios externos . e _
Realizar . seguimiento / seguimiento
cuenten con . Bienestar
.. seguimiento al o Total de casos|Muy alta estructurado
acompanamient Institucional .
e 100% de casos recepcionad semestral para
o institucional .,
oS evaluacion
durante el e
institucional del
proceso
. proceso
terapéutico,
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mediante
llomadas de
seguimiento,
entrevistas de
retorno o
coordinacion
con los servicios
externos segun el
Caso.

Desarrollar
material
informativo que
explique de
forma clara los
sinfomas, . Bienestar L
Actualizar un . Actualizacion
patronesy Institucional — . .
. . paguete . . Material . del material:
situaciones que |. . Comunicacion . Media e .
) informativo actualizado Anual / Difusion:
requieren es
., anual . Permanente
atencidon Institucionales
profesional
externa, y los
canales
disponibles para
acceder a ella.
EJE 4. Promover la Crearun Disenar un
., . ., . - .o . , Permanente,
Inclusidn inclusion social [procedimiento |protocolo claro |Disenary Vicerrectoria Protocolos .
. e . . .. . conrevision y
social en y la institucional para identificar, |aprobar un Académica / |disenadosy o
. . . . Muy alta actualizacion
salud mental |permanencia |para la validar y orientar |protocolo Bienestar aprobados / 1 anual del
al interior de |de los validacion y los casos que institucional. Universitario protocolo orotocolo

los espacios

miemlbros de la

atencion de

requieren
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institucionale
S.

comunidad
universitaria
que presentan
problemas o
trastornos de
salud mental
y/0 riesgos
psicosociales,
garantizando
SU
participacion
plena,
acompanamie
nto y apoyo en
los diferentes
espacios
institucionales
de la
Universidad
Popular del
Cesar.

Casos que
requieren
flexibilidad
académica

adaptaciones
académicas o
acompanamient

o especial.
Notificar
oportunamente
a los docentes . . Semestral, al
que tengan en Notificar al Registroy inicio de cada
“Us grupis 100% de los Control Docentes beriodo
. docentes Académico / |noftificados / ..
estudiantes con académico, con
.. durante la Programas Total de Alta .
condiciones . - actualizaciones
primera Académicos / |docentes a
contempladas . o cuando se
semana del Bienestar noftificar
en este acuerdo, , . o presenten
o periodo. Universitario
desde el inicio nUevos Casos
del periodo
académico.
Establecer una
ruta de
comunicacion
entre Bienestar
. " .o Permanente,
Universitario, Disenar e . .
. Bienestar con seguimiento
Programas implementar . oo Rutas .
.. Universitario /  |. y ajustes
Académicosy |unaruta . , implementad [Alta
e Vicerrectoria semestrales para
Docentes para |institucional de .. as/ 1ruta .
Académica garantizar su

garantizar la
adecuada
implementacién
de las
flexibilidades.

comunicacion.

efectividad
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Implementar
estrategias
pedagdgicas
inclusivas que
favorezcan la
comprension de
la diversidad
funcional,
neuropsicolégic
a, cultural y
social.

Disenar guias de

adaptacion Anual, con
pedagdgica revision y
especificas para . , actualizacion
. o , Vicerrectoria , . .
diferentes Disenar 4 guias .. Guias segun cambios
. ., |Académica / . .
condiciones de adaptacion Bienestar disenadas / 4 |Alta normativos,
asociadas a pedagdgica. . o guias diagndsticos
i Universitario e
riesgos institucionales y
psicosociales o necesidades
alteraciones de emergentes
salud mental.
Suministrar las
Uias @ 1os Semestral, al
g inicio de cada
docentes que - Docentes que ,
Suministrar . . , periodo
tengan en sus , Bienestar reciben guias ..
guias al 100% . o académico, y
grupos de Universitario / |/ Togal de
. de los docentes Alta de manera
asignatura . Programas docentes con . .
. con estudiantes .. . inmediata
estudiantes en . Académicos |estudiantes
. en riesgo. . cuando se
condiciones de en riesgo . .
. identifiquen
riesgo
. . nuUevos Casos
psicosocial.
Desarrollar un
modulo docente
sobre Desarrollar e Vicerrectoria , Anual, con
" . . L Modulos
pedagogia incorporarun  |Académica / oferta regular en
. . , . desarrollados [Alta ) i
inclusiva en maodulo Bienestar , cada vigencia
" . o / 1 mddulo g
salud mental docente. Universitario académica

como parte del
plan de
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capacitacion

Realizar
campanas de
sensibilizacion
orientadas a
reducir el
estigma, el
autoestigma y
la exclusion
social.

institucional.
Una jornada
Desarrollar 24 J
o . mensual,
sensibilizaciones .
Desarrollar evitando la
- . anuales en
sensibilizaciones . sobrecarga
. aulas abiertas .
en aulas abiertas operativa y

dos veces por
mes, enfocadas

(2
sensibilizaciones

Bienestar

Sensibilizacion
es realizadas /

favoreciendo
mayor impacto /

., |pormes) . o 24 Media alta
en comprension, | . Universitario e Refuerzos
., orientadas a la sensibilizacion
prevencion y ., semestrales en
. comprension, es anuales
abordaje del ., semanas
. prevencion y e
estigma en salud . institucionales de
abordaje del .
mental. . bienestar o
estigma en
fechas
salud mental. .
conmemorativas
Inclusion en el
programa
académico de .,
. Implementacion
la asignatura de
. permanente
humanidades y . . .
, Incluir Vicerrectoria  |Programas durante cada
catedra L
] componentes |Académica/ [con semestre
upecista Muy alta ..
en 2 programas |Programas componentes académico /
componentes

de sensibilizaciéon
y formacion
acerca de los
problemas de
salud mental y

académicos.

Académicos

/ 2 programas

Revision y ajuste
anual de
contenidos
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promocioén de la
vida.

Implementar
procesos de
evaluacion de
aprendizaje para

Implementar 1 . , Docentes Anual, integrada
los docentes de Vicerrectoria
. proceso de L. evaluados / a los procesos
Humanidades y ., Académica / e
. evaluacion al Gogal de Alta institucionales de
Catedra Programas -
) 100% de .. docentes a evaluacion
Upecista, Académicos
docentes. evaluar docente
asegurando una
imparticion
adecuada de
los contenidos.
Incorporar
talleres sobre
. , Semestral,
salud mental y Vicerrectoria .
. Incorporar al .. Talleres articulados al
riesgos Acadéemica / |. .
. . menos 2 . incorporados [Media alta |plan de
psicosociales en Bienestar .,
talleres. . N / 2 talleres formacion
los programas Universitario e
0. institucional
de capacitacion
docente.
Incluir talleres
sobre salud Vicerrectoria
. . . Semestral, de
mental y riesgos . Administrativa /
. . Incluir al menos Talleres acuerdo con los
psicosociales en Talento . . .
2 talleres para incluidos / 2  |Media alta |planes de
los programas . . Humano / W
.. ., |administrativos. | . talleres capacitacion
de capacitacion Bienestar

dirigidos a
funcionarios

Universitario

administrativa
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publicos y
administrativos
de la
universidad.

Realizar

Realizar 1

Semestral,

sensibilizaciones o Bienestar Sensibilizacion integrados a
sensibilizacion . - . .
permanentes en Universitario /  |es realizadas / . reuniones ya
. por semestre en , Media .
reuniones de Programas Total de dreas establecidas
. el 100% de .. . o
darea dreas Acadéemicos |a sensibilizar para facilitar la
académica. ' participacion
Crear campanas Campanas
digitales estructuradas
institucionales Disenary Comunicacion - semestrales /
) ) Campanas e
que promuevan |difundir al es . . Difusidn
. 0 difundidas / 3 )
narrativas menos 3 Institucionales / _ Media alta |permanente a
" - . campanas .
positivas sobre  |campanas Bienestar digitales fravés de redes
salud mental, digitales. Universitario sociales y
diversidad y plataformas
permanencia. institucionales
Aunar esfuerzos |Establecer
con los procesos de
programas de |planeacion
Bienestar conjunta entre  |Implementarun| . Semestral,
o . Bienestar Proceso .
Institucional Bienestar proceso . o . alineada con el
. . N e Universitario /  |implementad . .
para prevenir la [Universitario y los [institucional al . , Muy alta inicio y cierre de
. Vicerrectoria |0/ 1 proceso .
desercion programas 100% de . . e cada periodo
o .. Académica institucional , .
estudiantil y académicos programas. académico
favorecer el para atender de
desarrollo manera
académico. diferenciada las
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necesidades de
los estudiantes
segun su avance
semestral.

Fortalecer el

. . Permanente,
seguimiento a . Estudiantes .
. Realizar . con revisiones
estudiantes en . Bienestar con .
. seguimiento al . - . periodicas
riesgo Universitario /  |seguimiento /
- 100% de Muy alta mensuales
académico . Programas Total de
. estudiantes _ . durante el
asociado a . - Acadéemicos estudiantes
.. identificados. . oo semestre
condiciones de identificados L.
académico
salud mental.
Facilitar
acompanamient
O psicosocial a
los estudiantes Permanente,
que presenten  |Brindar Estudiantes con intervencién
dificultades de |acompanamie |_. acompanado oportuna segun
., Bienestar
adaptacion, nto al 100% de . o s / Total de Muy alta demanday
. Universitario . .
carga estudiantes estudiantes seguimiento
académica o identificados. identificados continuo de los
factores externos Casos
que puedan
comprometer su
permanencia.
Integrar un Disenar e . , Sistemas
. . Vicerrectoria . Permanente,
sistema de infegrar un .. integrados / 1 .
. Académica/ |. con monitoreo
alertas sistema de ) sistema de Muy alta .
Bienestar continuo y
tempranas que |alertas . N alertas .,
. Universitario / evaluacion
permita tempranas. tempranas
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identificar Sistemas de semestral del
estudiantes con Informacioén sistema
alto riesgo de
desercion por
causas
psicosociales o
emocionales.
Aumentar la Establecer Realizar
coordinacién |redes integrales [reuniones
intersectorial de atencién en |periddicas con
para lograr una|salud mental en |instituciones
implementacio |la Universidad  |aliadas, como ReUNIONES
. uni
n efectiva de |Popular del ARL, EPS y otras,
. . . semestrales de
las acciones de |[Cesar, con con el propdsito .
L . seguimiento/
promocion, enfoque de de evaluar la Realizar 4 . . .
. ., . . Bienestar Reuniones Reuniones
EJE 5. prevencion e |atencion operatividady |reuniones . o . .
., . ., . . . . . Universitario /  |realizadas / 4 extraordinarias,
Gestion, inclusiéon social |primaria y eficaciadelos |anuales con . . . Alta
. L . . . . Oficina de reuniones cuando se
arficulacion  |en salud arficulacion con|servicios instituciones ., . .
, . Planeacion anuales identifiquen
y mental, Aseguradora prestados, y asi  |aliadas. . .
. ., . . . situaciones
coordinacié |mediante el de Riesgos implementar criticas o qiustes
. . . iti U
n sectorial e |fortalecimiento |Laborales (ARL), |medidas . J
. . . . necesarios
intersectorial.|de los Cajas de pertinentes y
mecanismos Compensacién |oportunas que
de enlace y otras respondan a las
enfre la instituciones necesidades
Universidad especializadas |identificadas.
Popular del para garantizar |Desarrollar un Disenarr, Bienestar Sist Permanente,
oy . . o istemas
Cesary las la prestacion sistema desarrollar e Universitario /|, con
. . . . . - implementad [Muy alta L
entidades del |efectiva del informativo implementar 1 [Oficina de os / 1 sisterna actualizacion
Sistema servicio. integral que sistema Sistemas de confinua de la
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General de
Seguridad
Social en Salud
(SGSSS) vy
demds actores
territoriales
pertinentes.

permita a los
estudiantes
conocery
acceder de
manera
inmediata a los
servicios
profesionales de
salud mental en
casos de
emergencia.
Este sistema
podrd incluir una
plataforma
digital
interactiva con
mapas de
ubicacién de
servicios,
contacto directo
con psicdlogos
de la
universidad, chat
de atencién
réapida,
notificaciones
de prevencién y
guias prdcticas
sobre como
actuar ante

informativo
integral.

Informacién /
Comunicacion
es
Institucionales

implementad
o)

informacion y
revision técnica
semestral del
funcionamiento
del sistema,
contenidos
informativos y
canales de
atencion,
garantizando su
pertinenciaq,
accesibilidad y
respuesta
oportuna ante
sifuaciones de
emergencia
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sifuaciones de
riesgo,
garantizando
informacion
actualizada y
accesible de
forma continua.

Construir un
comité
interdisciplinario
encargado de
supervisar,
coordinar y
arficular las
redes de
atencién en
salud mental,
garantizando la
eficacia de los
servicios, el
seguimiento de
Ccasos, la
comunicacion
entre las
diferentes
instituciones
aliadas y la
implementacion
de medidas de

mejora continua.

Conformary
poner en
funcionamiento
un comité
interdisciplinario

Rectoria /
Bienestar
Universitario /
Vicerrectoria
Académica

Comités
conformados
/ un comité
conformado y
en
funcionamien
fo

Alta

Permanente,
con sesiones
ordinarias de
seguimiento y
coordinacion de
cardcter
trimestral, y
sesiones
extraordinarias
cuando se
presenten
sifuaciones
criticas,
emergencias en
salud mental o
requerimientos
especificos de
articulacion
interinstitucional
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Fortalecer la
infegracion con
sectores
territoriales para
la
implementacio
n de programas
de promocién vy
prevencion en
salud mental.

Organizar
encuentros
periddicos entre
representantes
de diferentes
sectores, tales

como salud, Bienestar
., . . o Encuentros
educacion, Organizar 3 Universitario / )
. . . realizados / 3
seguridad social, |encuentros Oficina de .
. . . . ) encuentros Media alta |Semestral
y organizaciones |intersectoriales |Relaciones . .
L intersectoriale
no anuales. Interinstitucion S
gubernamentale ales
s, para discutir
estrategias
conjuntas que
fortalezcan los
programas de
salud mental.
Crear mesas
técnicas Bienestar Mesas
. . . . . . Semestral, con
intersectoriales Realizar 2 Universitario /  |realizadas / 2 .
.. . sesiones de
semestrales que |mesas técnicas |Oficina de mesas . e
. . . . L Media seguimiento
permitan la intersectoriales |Relaciones técnicas
., - L . . cuando se
formulacion de  |por ano. Interinstitucion |intersectoriale fequiera
acciones ales S 9
conjuntas.
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Formalizar . Anual, con
. Bienestar s
alianzas con . o revision y
e . Universitario / ) L,
instituciones que [Formalizar al Oficing de Alianzas actualizacion de
brinden atencion|menos 3 . formalizadas / . los convenios
. . Relaciones . Media alta .
especializada alianzas e 3 alianzas segun
o e Interinstitucion |. . = . .
para facilitar institucionales. . |institucionales necesidades
- ales / Asesoria e
remisiones y . institucionales y
. Juridica .
seguimiento. casos derivados
Disenar un
. . Permanente,
sistema digital . .
. .o Bienestar Sistemas con
para el registro, |Disenar un . - . o
. . . Universitario /  |disenados / 1 actualizacion
monitoreo y sistema digital . . - .
.y . Oficina de sistema digital |Alta continua de la
andlisis de datos |de registro y . .
. Sistemas de de registroy base de datos y
Implementar el [sobre salud monitoreo. s . .
) Informacioén monitoreo mantenimiento
Observatorio de |mental L.
. técnico anudal
Salud Mental de |estudiantil.
la Universidad . Anual, con
Integrar los datos Bienestar
Popular del . |Integrar datos a| . . N procesos de
del observatorio . Universitario / . .
Cesar en . 2 sistemas . . interoperabilida
. ., a los sistemas de Sistemas de Integraciones . L
articulacion con|., ., externos ., ; . d vy validacion
i informacion .. Informacién / |readlizadas / 2 |Media alta | ," . ,
secretarias de .. (municipal y . . . técnica segun
municipales y Relaciones infegraciones . .
salud departamental e lineamientos de
departamentale Interinstitucion )
departamental ). ales las entidades
es y municipales territoriales
Publicar informes . .
Publicar 2 Bienestar
semestrales que |, . N Informes
. informes Universitario / .
orienten . ) , publicados / 2|Alta Semestral
- institucionales |Vicerrectoria |,
decisiones - L informes
por ano. Academica

institucionales.
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Promover la
visibilidad de
estadisticas,
recursos
institucionales y
lineas de
atencidén en
salud mental y
conducta
suicida

Crear un portal

centralizado en Comunicacion Permanente,

la pagina . es con

. p g. Disenary 0 Portales .,

institucional con ) Institucionales / ] actualizacion de
publicar un . publicados / 1 .

recursos, Sistemas de Alta contenidos y

L. portal ., portal

estadisticas y e Informacion /| . . datos de
institucional. ) institucional

rutas de Bienestar manera

atenciéon en Universitario frimestral

salud mental.

Difundir nUmeros

de atenciény Permanente,

lineas de . . Comunicacion |Piezas con refuerzos de

. Difundir al . . e .

emergencia . es difundidas / 4 difusion
menos 4 piezas o . . .

localesy - Institucionales / |piezas Media alta [frimestrales y

. comunicativas . . . . ..
nacionales a - Bienestar comunicativa activacion
, . |alano. ] o . .

fravés de medios Universitario S inmediata en

impresos y periodos criticos

digitales.

Organizar

falleres,

conferencias y

aneles con Organizar al .
P 9 Bienestar Eventos
expertos que menos 4 . o .
Universitario / |realizados / 4 )
aborden eventos ) , Media alta |Semestral
. Vicerrectoria eventos

factores de académicos , . ..

. Académica académicos

riesgo, anuales.

estadisticas y
estrategias de
prevencion.
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Creacion del
consultorio de
psicologia en la
Universidad
Popular del
Cesaren
procesos de
fortalecimiento
desde la
educacién
inclusiva con
enfoque
diferencial y de
género.

Proyectar, desde
el Departamento
de Psicologia, las

Permanente,
conrevision y

. Elaborar una Departamento [Proyecciones .
capacidades ., . , ajuste anual de
) proyeccion de Psicologia / |formuladas / . .
necesarias para |. .. . . .. |Media capacidades
institucional de |Bienestar 1 proyeccidn
el apoyoy la . o T humanas,
. ., capacidades. |Universitario institucional ..

articulacion en técnicasy
la ejecucion de operativas
la Politica.
Implementar

rogramas de
prog ., Permanente,
prevencion y

., Implementar al | .. con
promocion con Bienestar Programas - .,
menos 4 . - . planificacion y

enfoque Universitario /  |implementad . .,

. . programas con Muy alta ejecucion anual,
diferencial Programas os/ 4 .

, enfoque .. y seguimiento

(género, . . Académicos |programas

. . diferencial. semestral de
diversidad,

. . resultados
discapacidad,
grupos étnicos).
Desarrollar
talleres e Semestral, con
intervenciones Desarrollar al refuerzos
grupales sobre  |menos 6 talleres |Bienestar Talleres adicionales
violencia de e Universitario / . segun

, . . realizados / 6 |Muy alta . L
género, acoso  |intervenciones |Departamento talleres diagnadstico
sexual y riesgos  |grupales de Psicologia institucional y
psicosociales anuales. demandas
especificos de emergentes

los estudiantes.
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13. RESPONSABLE DE LA IMPLEMENTACION Y SEGUIMIENTO

Serdn responsables de la implementacion y seguimiento de la Politica
Institucional de Salud Mental, la divisidon de Bienestar Institucional y la seccidn
de servicios medicos asistenciales establecida en el acuerdo 011 de 2 de julio
de 2010 del Consejo Superior Universitario, en coordinacion con el profesional
designado para la ejecucion de la politica con el apoyo de todos los
estamentos de la institucion del orden académico, administrativo y financiero,
los cuales poseen la labor de trabajar de manera colaborativa desde sus
diferentes funciones y responsabilidades con el objetivo de lograr el
reconocimiento, promocioén y prevencion en materia de salud mental en la

Universidad Popular del Cesar.

14. RECURSOS
La designacion de recursos para la ejecucion de la Politica Institucional
de Salud Mental estard sujeta a la disponibilidad presupuestal de la Universidad

Popular del Cesar.

15. COMITE TECNICO DE SALUD MENTAL UNICESAR

15.1. Conformacion

Para la implementacion de la Politica Institucional de Salud Mental de la
Universidad Popular del Cesar, se creard el Comité Técnico de Salud Mental
Unicesar

Este comité estard conformado por siete miemlbros principales:

° El jefe de la oficina de bienestar universitario

° El encargado del programa de Salud Mental serd quien presidird el
Comité.

° El coordinador de Servicios Integrales de Salud y Desarrollo Psicosocial

de Bienestar Estudiantil.

) El representante de los estudiantes ante Bienestar Institucional

) El representante de los docentes ante Bienestar Institucional

° El encargado de la facultad de salud del programa de salud mental
° Un delegado del consejo estudiantil

La secretaria técnica del comité la ejercerd un profesional

(preferiblemente con formacion profesional en programas de salud o ciencias
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humanas) designado por el Vicerrector Académico, que contard con voz,

pero sin voto.

El comité también podrd invitar a sus sesiones a personas, que, Por su

formacion y experiencia, aporten a la implementacion y/o evaluacion de la

politica institucional o, que se consideren convenientes para que asista a la

sesion determinada sin posibilidad de voto.

15.2. Periodicidad

El Comité Técnico UPC de Salud Mental deberd sesionar al menos dos

(2) veces por periodo académico.

15.3. Funciones

Las funciones del Comité técnico de Salud Mental Unicesar son la

siguientes:

1.
2.

16.

Darse su propio reglamento.

Delinear las directrices para la promocion de la salud mental y el
bienestar social y prevencion de los problemas de salud mental en la
comunidad universitaria.

Planificar los programas en salud mental y el conjunto de actividades
para la vigencia de un ano que apuntan a cada uno de los tres ejes
fundamentales de la politica institucional de salud mental.

Construir los indicadores de logros, definir los instrumentos, las
herramientas de evaluaciéon y establecer la periodicidad de la medicidon
que permita establecer objetivamente el avance de las actividades
ejecutadas en el desarrollo de los programas de salud mental.

Articular los planes y programas en salud mental con las iniciativas que
surgen desde las unidades académico-administrativas que permitan
tener un mapa de las actividades que se estdn realizando en cada uno

de los ejes fundamentales de la politica.

ASESORIA TECNICA

16.1 Asesores permanentes

Para la implementacion, seguimiento y evaluaciéon de la politica, se

plantea como un actor estratégico y transversal al Departamento de

Psicologia, garantizando la pertinencia, coherencia y calidad de las

estrategias dirigidas a la comunidad universitaria.
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16.2 Asesores no permanentes

Para la implementacion, el seguimiento y la evaluacion de la politica,
se contempla la participacion del Ministerio de Educacion Nacional como
asesor no permanente, en calidad de instancia orientadora y de
acompanamiento técnico-normativo, de acuerdo con sus competencias y
lineamientos vigentes, contribuyendo a la articulaciéon de la politica

institucional con el marco nacional de educacion y salud mental.

17. REVISION Y ACTUALIZACION
Las propuestas de ajuste o modificacion de la Politica Institucional de
Salud Mental estardn a cargo de Bienestar Insfitucional y las divisiones o
programas responsables del desarrollo de cada una de las estrategias,
objetivos y medidas institucionales planteadas, atendiendo a un proceso
previo de revision de las medidas y acciones ejecutadas, que serdn puestas a
disposicion del Consejo Superior Universitario para su evaluacion y eventual

aprobacion.

18. VEEDURIA

17.1. RUTA DE APROBACION E IMPLEMENTACION

Inicialmente se realiza el diagndstico psicosocial a la poblacion
universitaria que permita evaluar el nivel de salud mental a fravés de la
aplicacion de tres instrumentos psicosociales, estos son “Factores de Riesgo
Psicosocial en Estudiantes Universitarios”, "Cuestionario de Depresion, Ansiedad
y Estrés (DASS —21)" y “Cuestionario de Salud General (GHQ - 12)". A través de
los resultados se justifica la necesidad de formular una Politica Institucional de
Salud Mental.

Se elabora un borrador que incluya los lineamientos necesarios,
socializdndose con todos los estamentos universitarios con el fin de recoger
insumos que aporten a la construccién del documento. Luego someterlo @
revision técnica vy juridica por dependencias como Planeacion y Juridica para
garantizar su marco normativo institucional y viabilidad administrativa.

Después pasa a los érganos de Consejo Académico quienes emiten un
concepto sobre la pertinencia y coherencia del documento, dando su aval

para que pase al Consejo Superior Universitario quien comunica la aprobaciéon
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oficial de la Politica Institucional después de ser presentado por los

formuladores y de discutirlo en sesion.
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