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Desde la pandemia de la enfermedad por coronavirus de 2019 (COVID-19; del inglés, coronavirus disease
2019), enlos equipos de salud mental, reflexionamos sobre el aumento de la demanda de la atencién en la
salud mental de los ninos y adolescentes. Actualmente, se ha observado un empeoramiento de la salud
mental en esta poblacion, y existen factores o determinantes de la salud mental, asi como los factores
sociales, econdmicos, politicos y ambientales, que tienen un fuerte impacto en las condiciones de vida de
las personas y, por tanto, en su salud mental®. Segtin las Ultimas estimaciones disponibles, se calcula que
uno/a de cada siete jovenes de 10 a 19 afos sufre algun trastorno mental en todo el mundo?. La salud men-
tal de las personas repercute en la calidad de vida (CV). Segun la definicion de la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS), la CV es «la percepcion de la persona sobre su posicion en la vida dentro del contexto cul-
turaly el sistema de valores en los que vive y con respecto a sus objetivos, expectativas, normasy preocu-
paciones»®. La percepcion sobre la CV relacionada con la salud de las personas adolescentes presenta
puntuaciones similares en Estados Unidos, Reino Unido, Canaday Espana* en contraposicién con los pai-
ses nordicos, que puntlian mejor en los resultados de CV. Aunque, en recientes estudios, se han detectado
cambios importantes en el deterioro de la CV en |la adolescencia en estos paises®.

Por otro lado, uno de los principales determinantes que influyen en la salud mental y la CV son las expe-
riencias adversas en lainfancia (EAI) y el tiempo de exposicién a ellas. Las EAl —como pueden ser abusos,
negligencias, maltratos, etc— impactanenla CVy se relacionan con un aumento en la multimorbilidad. Las
puntuaciones bajas en CV generan malestar, con altas probabilidades de desarrollar algiin tipo de trastorno
mental. La CV enlas personas vulnerables, como son aquellas personas que padecen algiin tipo de trastorno
mental, empeora significativamente si la comparamos con la de los adolescentes de la poblacion general®.

En las investigaciones sobre la CV, existe una condicion inamovible y comun en su relacion con el género:
las adolescentes obtienen peores puntuaciones que los adolescentes. En esta ecuacion, las adolescentes
afectadas por un trastorno mental se encuentran en desigualdad de condiciones. Partiendo de esta
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desigualdad, sabemos que el rol social asociado al género en las mujeres favorece la violencia y la escasez
de apoyo social. De acuerdo con el informe de Save the Children del ano 2024, una de las experiencias
adversas mas significativas relacionadas con el género es la constatacion de que el 82 % de las denuncias
por violencia sexual en Espana son de nifas o adolescentes, por lo que ser nina vuelve a ser un factor de
riesgo determinante para sufrir una agresion de este tipo®.

El aumento en la precariedad de la CV nos lleva a considerar que la vulnerabilidad de género puede verse
gravemente afectada. Ser nifay, ademas, estar diagnosticada de un trastorno mental es unrasgo importante
del abuso. Laincomprensién de las situaciones sociales en algunos trastornos mentales deriva, en ocasiones,
en agresiones sexuales, principalmente, en las adolescentes’.

La literatura constata que la carencia de apoyo de las personas adultas es el factor predictivo mas fuerte
enlaCVde las personas que sufren EAI”. Por ello, el abordaje de las personas que sufren EAIl requiere, por
un lado, de politicas publicas que favorezcan la articulaciéon de esfuerzos intersectoriales concordantes con
la evidencia cientifica. V, paralelamente, desde el &mbito de la salud, las enfermeras tenemos que hacer
hincapié en la necesidad de poner el foco en la deteccién precoz, la prevencion de la enfermedad y la pro-
mocion de la salud mental, con el objetivo de que impacte lo menos posible en la CV de las nifas, ninos y
adolescentes. En este contexto, se debe apostar por los programas preventivos; promover programas de
deteccién e intervencion escolar, donde la enfermera pediatrica desempena un papel fundamental; asf como
promover programas de intervencion en el domicilio.

Como grupo profesional, estamos en una posicion privilegiada para identificar situaciones de riesgo y somos
conocedoras de nuestra labor en la proteccion a lainfancia. Es importante tener en cuenta laformacién en
géneroy en proteccion infantil para fundamentar la toma de decisiones y subyugar las inseguridades que
puedan aparecer. Como profesionales de salud mental, tenemos el compromiso de acompanar el proceso
de construccionde laidentidad enla ninezy en la adolescencia, generar espacios de confianzay garantizar
una intervencion holistica, teniendo en cuenta las desigualdades, las vulnerabilidades y los sesgos de género.
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