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Resumen

La campana “Cuida tu Salud Mental” es una iniciativa de la Fundacion PsiConecta,
Escuela de Psicologia UC e Instituto Milenio para la Investigacion en Depresion y
Personalidad (MIDAP) junto con el apoyo de Metro de Santiago, que busca promover la
salud mental a nivel masivo, a través de la psicoeducacion, continuando con la campafia
realizada durante el 2021. Dicho afo se realizé una intervencion psicoeducativa masiva y
de facil acceso centrada en cuatro tematicas particulares —depresion, inteligencia
emocional, prevencion del suicidio y manejo del estrés— en respuesta a la problematica en
salud mental acaecida durante la pandemia de COVID-19, centrdndose en usuarios del

transporte publico en la ciudad de Santiago de Chile.

Para la campaia actual se generd material audiovisual de facil acceso cuya tematica
global es la promocién de relaciones interpersonales saludables —relaciones laborales,
habilidades parentales, relaciones de pareja y convivencia escolar—. Esta iniciativa sentd
sus bases en la idea de que el bienestar de las relaciones afectivas y sociales influye en
diversas dimensiones de la vida de las personas. Asi, cuando existe una insatisfaccion en
el vinculo con otros, ya sea por la presencia de conflictos o por carencia de habilidades

sociales, se altera negativamente la estabilidad psicolédgica, fisica y social de las personas.

Ahora bien, respecto al tema especifico de este escrito —relaciones de pareja
saludables— diversos estudios han evidenciado que una de las grandes problematicas
dentro de las relaciones de pareja es la falta y/o dificultades en la comunicacion, existiendo
diversos programas educativos que buscan capacitar a las parejas en habilidades para la
comunicacion efectiva, asi como campaiias que buscan promover vinculos mas saludables
y prevenir la violencia. Es por esto, que la campaiia sobre relaciones de pareja tiene como
objetivo promover relaciones sexoafectivas saludables a través de la ensefianza de

herramientas comunicacionales.

En cuanto a la estrategia de difusion del material, se realiz6 una pagina web con

material psicoeducativo sobre cada tema. En especifico, se muestran dos videos de



aproximadamente dos minutos sobre cada uno de los cuatro temas junto con material
escrito (mismo contenido de los videos). La pagina web también sugiere lineas de ayuda
a las que se puede llamar para recibir mas informacion y/o apoyo psicoldgico. Asimismo,
se exhiben dos videos —30 y 10 segundos respectivamente— en las pantallas masivas de
Metro que presentan la temdtica global e invitan a visitar la pagina web con material
psicoeducativo. Ademas, se difunden infografias a través de redes sociales que invitan a

visitar la pagina web.

De esta manera, la campaia elaborada se configura como un esfuerzo por democratizar
la salud mental y empoderar a la poblacion a través de la entrega de informacion al

fomentar la reflexividad y cuestionamiento tanto de su vida como de la realidad de otros.
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Introduccion

Las relaciones interpersonales tienen un gran impacto en la salud mental, sin
embargo, debido a que los dos afos anteriores fueron de confinamiento por causa de la
pandemia de COVID-19 mantener contacto con otros se vio dificultado. Dentro del
abanico de vinculos posibles las relaciones de pareja han sido foco de investigacion en la
comunidad cientifica principalmente porque la calidad de estos vinculos no solo refiere a
la percepcion que tiene cada uno de sus miembros sobre su relacion, sino también tiene
repercusiones en diversas esferas de la vida de las personas. Asi, la mantencion de
relaciones sexoafectivas satisfactorias en la adultez se asocia con mayores y mejores
indices de bienestar subjetivo y felicidad, una menor incidencia de enfermedades, y
efectos positivos en las interacciones sociales y familiares (Arenas, 2014; Gottman, 1999).
Por lo tanto, el estado de estas uniones influye a nivel psicologico, fisico y social, mas alla
de lo que compete directamente a dicho vinculo. Existiendo una estrecha conexidn tanto
con la salud y el bienestar como con la psicopatologia, el malestar y la condicion de

infelicidad (Fincham, 2003; Neves & Duarte, 2015).

Durante los tltimos afios hemos visto como la violencia dentro de las relaciones
de pareja ha aumentado enormemente, existiendo cada vez mas denuncias por agresiones
de diversa indole —fisica, psicoldgica, econdmica, entre otras— en el marco de estos
vinculos (Instituto Nacional de Estadisticas [INE], 2021). Por lo que se han observado
multiples intentos tanto publicos como privados para prevenir la violencia doméstica y

promover relaciones de pareja mas saludables.

Se ha demostrado que la falta de habilidades de comunicacion adecuadas es un
problema importante que conduce a la insatisfaccion en la vida de las parejas y a la
aparicion y normalizacion de conductas agresivas (Farbod et al., 2014; Johnson, 2008).
Es mas, las falencias en habilidades de comunicacién se encuentran entre los tres
principales problemas mas significativos reportados en parejas en conflicto junto con
dificultades en la expresion sexual y factores de la personalidad (Farbod et al., 2014;

Miller et al., 2003; Williams, 2011). Por lo tanto, el entrenamiento en habilidades de
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comunicacion parece ser una parte esencial de los programas de tratamiento para parejas
que se quejan de insatisfaccion en sus relaciones (Jacobson & Margolin, 1979). De esta
manera, surge la necesidad de promover relaciones de pareja saludables a través de la

ensefianza de habilidades en comunicacion dentro de la poblacion.

Considerando lo anterior, la psicoeducacion se constituye como una herramienta
de cambio que permitiria promover la autonomia y mejorar la calidad de vida de las
personas al abordar problematicas cotidianas que se complejizan debido a la falta de
conocimiento e informacién (Godoy et al., 2020). Esto, junto con que el uso de redes
sociales ha crecido, hace que campafas de salud mental difundidas por estas plataformas

aumenten su capacidad para educar, promover y ofrecer servicios (Bardus et al., 2019).

Asimismo, Metro de Santiago presenta una alta capacidad de llegada a la poblacion
al ser uno de los medios de transporte mas utilizados por la poblacion chilena dentro de la
Region Metropolitana. Sin embargo, durante la pandemia se ha registrado que la
percepcion que sostienen los usuarios sobre los medios de transporte ha cambiado, siendo
visualizados como focos de contagio, lo que supone un mayor estrés en el uso de estos
medios (Tirachini & Cats, 2020). Asi, Metro de Santiago se posiciona como un lugar

estratégico de intervencion.

De esta manera, hacer una campaia psicoeducativa con el objetivo de promover
relaciones interpersonales saludables y, en especifico, relaciones de pareja sanas que
ensefie en torno a habilidades comunicativas a través de Metro y redes sociales puede ser
un aporte importante para la comunidad. Siendo esto lo que se propuso realizar en el
presente trabajo, continuando con la campana ;Cuida tu Salud Mental! 2021 que usando
esta l6gica psicoeducativa abordo diversas temadticas que preocupaban a la poblacion —
depresion, inteligencia emocional, prevencion del suicidio y manejo del estrés— con el
apoyo de la Fundacién Psiconecta, Instituto Milenio para la Investigacion en Depresion y

Personalidad (MIDAP), Metro de Santiago y Pontificia Universidad Catdlica de Chile.
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El presente informe contempla un apartado de antecedentes tedricos y empiricos
que se organiza en dos grandes ejes. El primero esta dedicado a la temadtica especifica de
relaciones de pareja. Mientras que el segundo refiere a las tematicas de promocion y
prevencion en salud mental, campanas de psicoeducacion en salud mental y difusion en
RRSS. Este eje es el resultado de un esfuerzo colaborativo entre el equipo de tesistas al
ser un proyecto con un gran componente grupal. Asimismo, se incluye una seccion en la
cual se desglosan los objetivos general y especificos de la campafia. Ademas, se considera
un apartado de metodologia asociado a la gestion y produccion de la campafia, como
también un apartado de resultados, en el cual se expone el producto final creado.
Finalmente, se presentan conclusiones y discusion en torno a la experiencia colaborativa

de realizar la presente campafia.



Antecedentes Teoricos y Empiricos

En este apartado se analizardn algunos componentes de las relaciones de pareja.
Luego, se hablara de las problematicas mas comunes, relaciones sexoafectivas saludables
y algunas técnicas que permitirian construirlas. Finalmente, se revisara el concepto de
psicoeducacion haciendo alusion a las intervenciones mas efectivas a la hora de promover

relaciones de pareja saludables en funcion de la ensefianza de habilidades comunicativas.
Relaciones de Pareja

Tener una relacion de pareja es una aspiracion practicamente universal, pues como
describe Troya (2000), dicho vinculo proporciona compaiia, apoyo, crecimiento,
aprobacion social, sexualidad y la posibilidad de formar proyectos compartidos, pero
puede ser rutinario, aburrir y generar frustracion o culpa. En los ultimos afios la
heteronormatividad ha dejado de ser un elemento imprescindible de estas relaciones,
apreciandose un quiebre en el continuo coito-alianza-filiacion que previamente
determinaba cémo los vinculos sexoafectivos debian proseguir. Esto ha dado cabida a
relaciones e identidades que escapan de lo tipicamente conocido, representando un cambio
en las trayectorias de este fenomeno donde las uniones libres han cobrado mayor

predominancia (Binstock & Cabella, 2011; Pego et al., 2015; Pichardo-Galan, 2008).

Segun un estudio de Growth For Knowledge-Adimark Chile (2019) el 58% de los
chilenos estan en una relacion de pareja formal, de estos el 37% reporta estar casado, el
4% dice estar en una relacion estable de convivencia y el 17% menciona estar soltero con
pareja. Mientras que el 28% dice estar soltero sin una pareja estable. Asimismo, las
relaciones consideradas mds formales han cambiado en el tiempo. El niimero de
matrimonios celebrados en Chile durante la ultima década ha oscilado entre un afio y otro,
aunque se aprecia un aumento de 9,7% en la cantidad de matrimonios, la relacion nimero
de nupcias-tamafio de la poblacion ha retomado una tendencia a la baja con un valor de
3,2 matrimonios por cada mil habitantes (INE, 2020b). En contraste, los acuerdos de unién

civil presentan una tendencia al alza tanto en términos de niimeros absolutos como en



funcion de la tasa bruta, pues 4,3 por cada 10.000 habitantes tiene un acuerdo de unioén
civil representando un aumento de 12,3% (INE, 2020b). Asimismo, en 2019 ingresaron a
los tribunales cerca de 2000 divorcios menos que en 2018, lo que en parte se debe a la

disminucién de matrimonios en pro de la convivencia sin un acuerdo legal (INE, 2020a).

Las relaciones de pareja pueden estar conformadas por dos o mas personas de
diversos géneros en lo que actualmente se entiende como relaciones no-monogamicas
consensuadas (CNM) que abarcan aquellas uniones en las que todos sus miembros
acuerdan la posibilidad de mantener relaciones sexuales y/o romanticas con otras personas
(Conley et al., 2012). Si bien a nivel nacional no se tiene clara la prevalencia,
investigaciones realizadas en Estados Unidos han demostrado que entre el 4 % y 5 % de
la poblacién estan actualmente involucradas en vinculos CNM (Conley et al., 2012; Moors
et al., 2013; Rubin et al., 2014). Sin embargo, no existen mayores estudios que reporten
como estan conformadas las afiliaciones erdtico-afectivas en funcion de la identidad de
género y/u orientacion sexual. Solo se sabe que a nivel nacional cerca del 2% de la
poblacion declara tener una orientacion sexual distinta a la heterosexual —1,54%
homosexual, 0.33% bisexual, 0.11% otro y 0.4% no sabe— (Observatorio Social, 2018),
condiciéndose con la informacion que se tiene de los paises de la Organizacion para la
Cooperacion y el Desarrollo Econémicos (OECD) en los que cerca del 2.7% de la
poblacion serian parte de las disidencias sexuales (OECD, 2019). De esta manera, el
concepto relacion de pareja en el contexto de este trabajo no alude solo a uniones
sexoafectivas compuestas por dos personas, sino que abarca la diversidad de vinculos

existentes en la actualidad.
Componentes de las relaciones de pareja.

El amor de pareja estd compuesto por tres elementos nucleares: intimidad, deseo y
compromiso (Sternberg, 1988). La intimidad alude a la sensacién de comprender al otro
y ser comprendido profundamente, promoviendo el acercamiento, el vinculo y la conexion
con la pareja al sentirse apoyado incondicionalmente (Sternberg, 1988). Por su parte, el

deseo refiere a la sensacion de disfrutarse mutuamente, haciendo que la persona anhele
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tanto contacto fisico —caricias, abrazos, etc.— como emocional —expresion de sentimientos,
compartir reflexiones, etc.— (Sternberg, 1988). Finalmente, el compromiso apunta a la
capacidad para acoplarse a la pareja y responsabilizarse de la relacion en funcién de un
proyecto de vida comun en el cual se rentabilizan las diferencias (Sternberg, 1988). Estos
tres componentes estdn inherentemente relacionados con habilidades interpersonales que
se basan en el respeto mutuo, es decir, la capacidad para identificar y expresar
asertivamente los propios sentimientos, pensamientos y necesidades junto con permitir
que el otro haga lo mismo en pos del bienestar de ambos (Capafons & Sosa, 2015). Asi,
la comunicacion, la empatia y la resolucion de conflictos aparecen como elementos
centrales para construir una relacion de pareja saludable (Capafons & Sosa, 2015). Este
vinculo estaria fundado en un trato amoroso, amistoso y positivo en el cual la reciprocidad

en el intercambio comunicativo indica valoracion y aprecio por la pareja (Cuervo, 2014).
Problematicas Comunes en las Relaciones de Pareja

El conflicto es esencial en las relaciones sexoafectivas, pues estimula a sus
miembros a articular y compartir sus intereses junto con impulsarlos a negociar (Fincham
& Beach, 1999). Por conflicto se entiende aquellas interacciones en las que las metas,
expectativas, intereses u opiniones difieren incompatiblemente, pudiendo variar en
gravedad —desde discrepancias insignificantes hasta agresiones fisicas— (Paleari et al.,
2010). Asi, la resolucion de los conflictos implica comprender de donde provienen, buscar
soluciones conjuntamente y aprender a vivir con las diferencias (Gottman & Silver, 2001),
aproximandose desde la aceptacion y perdon (Paleari et al., 2010). Si bien es relevante
comprender las razones detrds de los conflictos, las estrategias empleadas para la
resolucion de problemas cobran un papel relevante al tener el poder de agravar la situacion

y/o deteriorar el vinculo (Batista da Costa & Pereira Mosmann, 2021).

Los conflictos mas comunes estdn asociados a la falta de comunicacion y asuntos
financieros, seguidos por pobreza en la intimidad emocional, problemas sexuales, toma
de decisiones, siendo menos prevalentes las problematicas asociadas a roles de género y

violencia (Miller et al., 2003; Williams, 2011). Estos ultimos estan sujetos en gran medida
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a los discursos y suposiciones que a nivel social se tienen sobre el género y que perpetiian
posiciones de poder en los patrones interaccionales de los integrantes de la relacion de
pareja, por ejemplo, validando el sexo no deseado, asignaciones sesgadas de labores

domésticas y masculinidad hegemonica (Sutherland et al., 2016).
Violencia en las Relaciones de Pareja

Las causas por violencia intrafamiliar a nivel nacional aumentaron durante los
ultimos anos (INE, 2021), los llamados al Fono Familia #149 de Carabineros fueron
24.806 entre enero-septiembre de 2020, cuyo peak fue en mayo del mismo afio con un
314% mas que en el afio anterior. Sin embargo, durante el mismo periodo las denuncias
formales ante las policias disminuyeron un 9,6%, registrando un total de 65.466 casos,
posiblemente debido a que en los meses de mayor restriccion de movimiento durante la
pandemia las victimas de violencia intrafamiliar se vieron obligadas a convivir con sus
agresores (Segovia & Pérez-Campbell, 2021). Asimismo, el Sondeo Violencia en las
Relaciones de Pareja: Visibilidad, denuncias y sanciones realizado por el Instituto
Nacional de la Juventud (INJUV) dio cuenta de que, si bien, en términos generales los
jovenes entrevistados condenan la violencia, el 5,3% de estos cree que es aceptable o
bastante aceptable presionar a la pareja a tener relaciones sexuales y el 4,4% considera lo
mismo sobre dar golpes o bofetadas a la pareja. El 11,1% declara que su pareja la ha
presionado para tener relaciones sexuales, aunque no lo desee, el 34,2% reporta que su
pareja la ha insultado o gritado, el 25,7% indica que su pareja le ha prohibido juntarse con
amigos o familia y el 12,5% de los jovenes declara que su pareja lo ha humillado en
publico. Esta encuesta da cuenta de nuevas formas en las que la violencia en las relaciones
de pareja se expresa y ejerce —por ejemplo revisando el celular sin consentimiento— que
los jovenes explican por un deseo de poder o control sobre el otro, machismo de la
sociedad chilena, celos y desconfianza. Considerando esto, la mayoria de los jovenes
encuestados creen que la violencia en la pareja es un problema social con multiples
soluciones —formacion integral en la educacion, leyes y normativas, abordado con gente

de confianza, etc.—.
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Existen cuatro tipos de violencia doméstica asociados a patrones interaccionales:
a) terrorismo intimo —involucra el ejercicio de violencia y control coercitivo por parte de
uno de los miembros de la relacidon a otro— b) resistencia violenta —uno de los miembros
es violento y controlador por lo que el otro responde con violencia sin controlar— c)
violencia de pareja situacional —ninguno de los miembros pretende ejercer control, la
violencia surge dentro de una situacion y contexto particular—y d) control violento mutuo
—es el menos prevalente, pues todos los miembros de la relacion ejercen violencia y control
en una suerte de combate mutuo— (Johnson, 2008). Estos tipos de violencia pueden variar
tanto en gravedad como temporalidad, yendo desde un empujon aislado hasta una
conducta cronificada (Johnson, 2008). Asimismo, existen tacticas abusivas que no suelen
ser entendidas como violencia pero que devienen en esta: a) amenazas explicitas, b)
intimidacion en la cual no se amenaza pero se demuestra la capacidad de dafiar, c)
monitoreo constante de lo que hace el otro, d) socavar la voluntad de resistir a la violencia
mediante castigos en respuesta a cualquier resistencia real o imaginaria y atacando
psicologicamente con el objetivo de destruir la autoconfianza, y ) socavar la habilidad de
resistir inhabilitando al otro de generar ingresos econdomicos o aislandolo socialmente

(Johnson, 2008).
Relaciones Sexoafectivas Saludables

Por una parte, Wachtell (2017) propone que amamos a las personas que nos hacen
sentirnos bien con nosotros mismos, por esto al entablar un vinculo es importante que los
individuos sean capaces de disfrutarse mutuamente, ser agradables, expresar su amor y
afecto fisicamente, sentirse seguras en su relacion y permanecer atractivas el uno para el
otro. Por otra parte, Gottman y Gottman (2007) plantean que para construir relaciones
solidas hay que fortalecer la amistad, manejar los conflictos efectivamente y crear
significados compartidos. Asi, proponen la teoria de ‘La Casa de una Relacion Solida’ que
tiene como pilares la confianza y el compromiso, y esta conformada por siete pisos: mapas
del amor, admiracion y carifo, acercarse al otro, perspectiva positiva, manejar el conflicto,

suefios de vida hechos realidad y sentido de trascendencia.
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Construir los mapas del amor invita a las personas a conocerse mutuamente,
significa realizar las preguntas correctas para aprender de esa/as persona/as
significativa/as. Cultivar la admiracion y carifio implica verbalizar aquellas caracteristicas
que aprecias del otro y hacérselas saber. Acercarse al otro refiere a la busqueda de
conexion —atencidén, contencion, cercania, etc.— y a la capacidad de responder
asertivamente a esa peticion. Perspectiva positiva alude a la habilidad de rescatar lo mejor
de la pareja, siendo conscientes de que estan en el mismo equipo. Manejar el conflicto
efectivamente ensefia que para lidiar con los conflictos los miembros de la relacion deben
tener en cuenta los sentimientos y deseos del otro, siendo capaces de dialogar y
tranquilizarse para sortear adecuadamente la problematica. Hacer realidad los suefos de
la vida alude a que las personas deben animar el cumplimiento de las metas personales y
ayudar activamente a alcanzarlas. Finalmente, crear un sentido de trascendencia implica
construir un significado compartido de valores y rituales propios que expresan quienes

son como unidad.

Considerando lo anterior, un estilo de comunicacion eficiente —basado en la
reflexion y autocritica, busqueda de consensos, co-responsabilidad, y reafirmacion del
otro y la relacién— no impositivo es crucial a la hora de mantener relaciones de pareja no
solo saludables sino también satisfactorias al tener como objetivo alcanzar un bienestar
tanto individual como comun (Cuervo, 2014; Farbod et al., 2014). Sin embargo, no es
tarea facil seguir al pie de la letra este tipo de interacciones, especialmente en las
relaciones de pareja, por lo que han existido diversos intentos a nivel publico y privado —
programas, cursos, terapia de pareja, etc.— para ensefiarle a las parejas habilidades

comunicativas para tener relaciones gratificantes y de calidad (Stahmann & Salts, 1993).
Formas de lidiar con el conflicto

Siguiendo lo propuesto por Gottman y Gottman (2017), cada conflicto requiere
un manejo diferente de acuerdo a sus cualidades: Los conflictos actuales, es decir, aquellos
que surgen en situaciones puntuales por cosas del aqui-y-ahora requieren que los

miembros de la relacion aumenten su cooperacion, posponiendo el deseo de persuasion y

XV



turnandose el rol de hablante-oyente. El hablante debe comenzar delicadamente, hablando
de sentimientos, necesidades, deseos o preferencias positivamente, es decir, de lo que se
quiere en vez de lo que no se quiere. Mientras que el oyente debe empatizar con lo
expuesto, evitando la critica y reflexionando sobre si mismo con el objetivo de resolver
conjuntamente el problema. Las heridas emocionales pasadas, aquellos conflictos que no
fueron procesados por faltas de comunicacion, necesitan ser revisitados. Para lograr esto,
las personas deben 1) compartir como se sintieron, evitando dar una explicaciéon o
comentar lo mencionado por la/as pareja/as; 2) describir la realidad propia, siendo capaz
de resumir y validar lo que el otro expreso; 3) compartir qué experiencias o recuerdos han
tenido que podrian intensificar la interaccion y las razones de por qué estos son
desencadenantes; 4) reconocer como cada uno contribuyd al conflicto asumiendo
responsabilidad y disculpandose; y 5) planificar juntos formas en las que cada miembro
de la relacion pueda mejorar para una proxima vez. Los problemas perpetuos, que refieren
a discrepancias fundamentales asociadas a la personalidad o necesidades de los individuos
y que suelen ser los conflictos con los que la pareja a lidiado frecuentemente durante un
gran periodo de tiempo, no se pueden resolver por completo, pues aluden a lo mas central
de cada persona involucrada, pero es crucial entablar un didlogo pacifico y duradero

basado en la aceptacion del otro y en la capacidad de negociar.
Capacitaciones en habilidades comunicativas.

La capacitacion en habilidades de comunicacion es un elemento fundamental en la
mayoria de los protocolos de tratamiento y programas psicoeducativos utilizados para la
prevencion de conflictos de pareja y promocion de vinculos saludables (Blanchard et al.,
2009; Cornelius et al., 2007). Ello debido a que se ha evidenciado que aquellas parejas
con estilos interaccionales centrados en la demanda/retirada, es decir cuando uno de los
miembros de la relacion presiona al otro para cambiar y este responde evitando la situacion
(Gottman, 1999), sienten menos satisfaccion conyugal (Christensen, 1987). Por otro lado,

las relaciones fundadas en la comunicacioén de apoyo, o sea, interacciones en las que el
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mensaje —verbal y no verbal- reconforta a la pareja y la hace sentir acompafiada

ayudandola a reevaluar su situacion, reportan mayor satisfaccion (Cuervo, 2014).

Considerando lo anterior, se hace crucial ensefiar que las personas son seres
sociales y que la comunicacion ocurre en diversos canales —verbal y no verbal— por lo que
muchas veces existen conflictos asociados a falencias en la manera en la que nos
comunicamos (Richmond, 1978). Segtin lo propuesto por Diana Richmond (1978) existen
diversas habilidades necesarias para establecer una comunicacion adecuada, entre ellas se
encuentran el parafraseo, la atencion, la observacion y la busqueda de informacion. El
parafraseo consiste en repetir con las propias palabras lo escuchado con el objetivo de
mostrarse en un rol de escucha y entendimiento, junto con comprobar si las inferencias
realizadas son correctas. La atencion refiere a posicionar el cuerpo de manera tal que el
oyente esta orientado hacia el hablante y logra mantener contacto visual para mostrarse
receptivo en la secuencia de comunicacidon con otro. La observacion invita a prestar
atencion al comportamiento no verbal para comprender a cabalidad el mensaje que el
hablante esta enviando. Finalmente, la busqueda de informacion alude a la realizacion de
preguntas abiertas al orador con la idea de que este elabore lo dicho, especialmente en
interacciones en las cuales el oyente no entiende del todo lo que se le estd intentando

comunicar o le gustaria explorar el tema mas a fondo.
Promocion de la Salud y Prevencion de Enfermedades

Las acciones de Promocion de la salud y la Prevencion de enfermedades incluyen
iniciativas para aumentar el nivel de bienestar y reducir los factores de riesgo asociados a
distintas enfermedades, constituyéndose como base de las intervenciones en campafas de
salud (Ministerio de Salud [MINSAL], 2022; Moreno et al., 2015). Por su parte, la
promocion “consiste en proporcionar a la gente los medios necesarios para mejorar la
salud y ejercer un mayor control sobre la misma” (Organizaciéon Mundial de Salud [OMS],
1986, p. 1). Mientras que, la prevencion se define como un conjunto de estrategias que no
solo evitan que aparezca la enfermedad, sino que se aboca a la identificacion y posterior

reduccion de factores de riesgo, asi como la detencion de su avance, al mismo tiempo que
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fomenta la atenuacion de las consecuencias una vez adquirida la enfermedad (Vignolo et
al., 2011). Asi, desde un principio —la promocion y prevencion— se consideraron como un
cambio de paradigma del modelo biomédico, el cual se centraba en la enfermedad, para
pasar a una vision orientada a evitar la enfermedad y promover la salud (Julio et al., 2011).
Sin embargo, hasta ahora ha sido dificil lograr un cambio significativo que desligue estas
intervenciones de las concepciones biomédicas (Cova et al., 2019). En un estudio
desarrollado por Restrepo y Sepulveda (2021), se reflexiond respecto de la prevencion y
su influencia en las comunidades, haciendo énfasis en la importancia de incluirlas e
incorporar los mas diversos medios de propagacién de informacion. En este punto se
entiende también la importancia de un lenguaje acorde a las caracteristicas de la poblacion
a la cual estd destinada la campafia de prevencion. Asimismo, se deben aprovechar
“estrategias publicitarias y comunicativas digitales que permiten una motivacion y
permanencia de mensajes” (p. 205). Asi, si bien la mayor parte de la investigacion ha
estado destinada a evaluar la eficacia de programas de promocidn y prevencion, mas que
del efecto que puedan tener en la poblacion (Cova, et al. 2019), una buena estrategia de
campaia de comunicacion permitiria aumentar la posibilidad de provocar algin efecto en

la poblacion objetivo (Vega et al., 2010).
Psicoeducacion

En primer lugar, resulta evidente por su nombre, que la psicoeducacion es una
combinacion de técnicas educacionales y terapéuticas (Lukens & MacFarlane, 2004) que
busca promover el cambio para un mayor bienestar en un individuo, grupo o poblacion.
Sarkhel et al. (2020) indican que la psicoeducacion combina elementos de la terapia
cognitivo-conductual, la terapia de grupo y la educacion. En general, las diversas
definiciones de psicoeducacion coinciden en tres puntos: (1) la entrega de informacién a
un receptor sobre una problematica abarcable desde la psicologia, (2) apoyo a quienes
aqueja, (3) “promocioén de su autonomia, empoderamiento y reintegracion social” (Godoy
et al., 2020). Para los efectos del presente trabajo, se consideré que “la psicoeducacion

(...) busca abordar situaciones cotidianas en la vida de las personas, que se vuelven
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complejas por el desconocimiento (...) se conceptualiza este modelo como una
herramienta de cambio, (...) para garantizar autonomia y mejorar la calidad de vida”
(Godoy et al., 2020, p.170), dado que esta definicion se ajusta a los objetivos del proyecto
propuesto. Ahora, a modo de contextualizar el uso de las intervenciones psicoeducativas,
la literatura sefiala que en un comienzo esta estrategia se empled en los contextos
hospitalarios de institucionalizacién con aquellos pacientes y sus familias que padecian
trastornos psiquiatricos graves (Sarkhel, et al., 2020). Anderson et al. (1980) habrian
utilizado el término por primera vez para “describir intervenciones que educaran a
aquellos con graves problemas de salud mental sobre varios aspectos de la enfermedad,
incluyendo el tratamiento” (citado en Magill, et al., 2014, p. 5), dado que la evidencia
concluy6 que el hecho de que los pacientes comprendieran lo que les ocurria, era de por
st terapéutico (Gold & McClung, 2006). Mas, es importante mencionar que la mayor parte
de la evidencia en intervenciones psicoeducativas se centra en settings terapéuticos

(Lyman, et al., 2014).

En un metaandlisis llevado a cabo por Magill et al. (2021), los autores
establecieron diversos principios que resultan fundamentales al momento de desarrollar
una estrategia de psicoeducacion, entre los cuales se encuentra el empoderamiento de los
destinatarios de la informacidn, para que se conviertan en actores centrales en la
resolucion de la problemadtica a intervenir. Asimismo, esta informacion debe ser de la
mejor calidad posible, y comprensible para el receptor, a partir de que ésta sea breve,
interactiva y adaptada a las necesidades del receptor. También es relevante considerar que
se deben utilizar técnicas de facilitacion y ensefianza, y que el emisor debe ser un experto
carismatico y centrado en el cliente. Finalmente, es importante que esta intervencion se
plantee metas (Magill, et al., 2021). Respecto a esto ultimo, es posible establecer que el
principal objetivo de la psicoeducacion es “(...) justificar o promover una accioén, y como
resultado, el conocimiento no es un fin en si mismo, sino que un mecanismo supuesto para
el cambio” (Magill, et al., 2021, p. 3). Ahora bien, dependiendo de los receptores de la
psicoeducacion, es que surgen objetivos mas especificos. Por su parte, los objetivos para

pacientes se centran en su empoderamiento, promocion de herramientas de autocuidado y
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prevencion de recaidas (Sarkhel, et al., 2020; Godoy, et al., 2020). De esta manera, las
intervenciones psicoeducativas que tienen como publico objetivo una poblacién mas
macro, en general se han propuesto aumentar la aceptacion de las patologias mentales y
reducir el estigma (Godoy, et al., 2020; Zaretsky, 2003). Los objetivos particulares de

intervenciones a este nivel dependen de la campafia en especifico que se promueva.

Finalmente, sobre los efectos de la psicoeducacion, se considera que es una
estrategia de intervencion efectiva que permitiria llevar a cabo los objetivos del presente
proyecto, dado que las intervenciones psicoeducativas son costo-efectivas en la medida
en que se realiza una difusion de informacioén de manera efectiva, puesto que los costos
son bajos en comparacion a otras estrategias de intervencion y “(...) una adecuada
incorporacion de los conceptos aprendidos podria implicar una disminucion de los gastos

asociados al cuidado” (Godoy, et al., 2020, p. 172).
Camparnias Masivas en Salud Mental

En las tltimas décadas se han llevado a cabo campanas psicoeducativas dirigidas
a modificar las actitudes hacia las personas con trastornos mentales, pues se reconoce que
la prevalencia del estigma social, desinformacion, y escasa alfabetizacion en salud mental
crean barreras y desincentivos (Lopez et al., 2008). Estas campafias pretenden aumentar
la resiliencia a los problemas de salud mental desde diversas aristas, usando estrategias de
comunicacion masivas junto con estrategias de desarrollo comunitario (Anwar-McHenry
et al., 2012). De esta manera, las campafias de psicoeducacion en salud mental tienen
como objetivo mejorar la alfabetizacion del publico (Pawluk & Zolezzi, 2017; Rios-
Hernandez, 2009). Por alfabetizacion en salud mental (ASM) entendemos el
“conocimiento y creencias sobre los trastornos mentales que ayudan a su reconocimiento,
manejo o prevencion” (Jorm et al., 1997, p. 182). Asi, una campana de ASM debe
ensenarle a la poblacion sobre temas de salud mental, concientizando sobre actitudes en
torno al estigma y entregando estrategias que faciliten la busqueda de ayuda, usando
situaciones de la vida cotidiana, y utilizando estructuras institucionales ya existentes

(Kutcher et al., 2016; Pawluk & Zolezzi, 2017; Rios-Hernandez, 2009; Torres-Cubeiro,
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2016). Asimismo, las campafias que promueven la discusion activa, presentacion de casos
reales y consejos personales, con intervenciones bien definidas, tienden a tener mayor
alcance en la poblacion (Lopez et al. 2008; Restrepo-Escobar & Sepulveda-Cardona,

2021; Saha et al., 2019).
Difusion en Redes Sociales

Las redes sociales (RRSS) son parte de la cotidianeidad de muchas personas y su
uso en la poblacion general ha ido en aumento (Statista Research Department, 2022). Tal
uso ha crecido durante la pandemia, pues este fenomeno conllevd un aislamiento y
separacion fisica que se pudo suplir en cierto grado gracias a la cercania virtual (Lilitsa et
al., 2020). Con el aumento de la popularidad de las RRSS, también aument6 su capacidad
como plataforma para educar, promover, investigar, ofrecer servicios y productos, etc.
(Bardus et al., 2019). Para los efectos del presente trabajo, lo esencial reside en la
observacion de la capacidad de utilizar las RRSS como plataforma psicoeducativa. De
hecho, se ha observado un aumento de campafias de salud mental en RRSS desde 2012 y
un aparente efecto positivo de la mayoria (Booth, et al., 2018). Considerando esto, las
RRSS permiten a las personas participar activamente en el proceso de interaccion,
constituyéndose como una fuente poderosa de influencia social con la capacidad de ayudar
a los individuos a formar opiniones y modificar actitudes y creencias (Sampogna et al.,
2017). Si bien el acceso a ellas es mas limitado en personas mayores, menos educadas y
con ingresos mas bajos (Jorm, 2012), en la actualidad gran parte de la poblacion tiene
Internet y esta presente en RRSS; por lo que estas plataformas tienen la capacidad de llegar
a grandes comunidades de manera rapida, econdmica y con poco esfuerzo (Saha et al.,
2019). Asi, estas intervenciones tienen el potencial de reducir las desigualdades en salud

(Jorm, 2012).

Las campafias de ASM que utilizan RRSS han demostrado resultados
significativos en la mejora del conocimiento sobre salud mental (Pawluk & Zolezzi,
2017). A nivel internacional, la campafia social In One Voice, se propuso el objetivo de

que la gente apoyara a sus seres queridos con problemas de salud mental eliminando
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estigma, generando concientizacion y motivandolos a buscar ayuda. El analisis de esta
campafia demostrd que se lograron gran parte de sus objetivos, pero no elimin6 totalmente
el estigma social hacia las personas con trastornos mentales ni en el distanciamiento social
hacia ellos (Livingston et al., 2013). Asimismo, campanas de marketing social como 7ime
to Change 'y Bell Let’s Talk que emplearon activamente las RRSS se asociaron a actitudes
mas positivas hacia las personas con enfermedades mentales y las RRSS representaron
una forma importante de comunicar y difundir informacion sobre las campafias
(Sampogna et al., 2017). De esta manera, estas plataformas se configuran como una
estrategia prometedora para cambiar los comportamientos de los usuarios junto con ser
efectivas para motivarlos a tomar acciones pequefias y concretas (Jorm, 2012) en pos de
su bienestar psicoldgico. Finalmente, es relevante destacar los resultados obtenidos por la
campaia Transformando Vidas de Canada debido al uso del transporte publico como
espacio de difusion, que buscaba educar sobre los desafios asociados a enfermedades
mentales, acabar con el estigma y mejorar el acceso a la informacion y los servicios
disponibles; usando historias personales de experiencias locales con adicciones y

enfermedades mentales (Cheng et al., 2016).

Por otro lado, también es de gran interés observar como funciona la
psicoeducacion en paginas web; ya que gran parte del producto del presente trabajo
también sera expuesto por este medio. Soto y Franco (2014) hicieron un estudio sobre
PsicoED, una pagina web para psicoeducar sobre la esquizofrenia, que tenia como publico
objetivo a las personas diagnosticadas, sus familiares e incluso sus comunidades. Ellos
observaron que este sitio fue percibido con mayor comodidad por los usuarios en relacion
a la psicoeducacion tradicional (en una sesidon con un psicélogo o psiquiatra), siendo, al

menos, igual de efectiva y mostrandose accesible a una mayor poblacion.

A nivel nacional, no se tiene mayor informacion sobre los efectos de las campaiias
ASM, a excepcion de aquellas relacionadas con el consumo problematico de sustancias,
las cuales se han caracterizado por reproducir una vision reduccionista y prohibicionista

sobre el tema que impide a la poblacion comprender el fendmeno como realidad social

XXii



(Sola-Morales & Quiroz, 2019). Sin embargo, en el ultimo tiempo han aparecido
campafas masivas que ocupan las RRSS activamente para la difusion de informacion,
fomentando la interaccion con las personas presentes en diversas plataformas a través del
uso de hashtags: #QuéTantoSabes de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS)
que por medio de la entrega de informacidn, recomendaciones y consejos practicos
pretende lograr que los jovenes puedan vivir su sexualidad plena y saludablemente (OPS,
2021); #InfluenciaLoBueno (2021) del Gobierno de Chile (GOB) que pretende fomentar
el buen trato en RRSS, generando conciencia sobre las repercusiones que genera el
ciberacoso y entregando informacion para enfrentar y evitar dicho fenémeno ensefiando
sobre prevencion, atencion y denuncia (GOB, s.f); #CuarentenaPositiva (2020) del
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol
(SENDA) la cual incentiva conductas saludables usando consejos concretos y practicos
para mejorar la convivencia de las familias (SENDA, s.f.); y #Conversemos (2020) de la
Universidad de Chile (UCH) que busca difundir la importancia de cuidar la salud mental,
generando espacios para compartir las experiencias en pandemia y dando
recomendaciones para cuidar la salud mental modificando conductas cotidianas (UCH,

s.f).
Camparnia Cuida tu Salud Mental

Durante el afio 2021, se llevo a cabo como Trabajo de Grado para optar al grado
académico de Magister en Psicologia Clinica de la Pontificia Universidad Catolica de
Chile (PUC), una intervencioén psicoeducativa en respuesta a la problematica en salud
mental acaecida durante la pandemia de COVID-19, centrdndose en usuarios del
transporte publico en la ciudad de Santiago de Chile. El objetivo de este proyecto fue la
implementacion de una campaia de psicoeducacion masiva y de facil acceso centrada en
cuatro tematicas particulares —depresion, inteligencia emocional, prevencion del suicidio
y manejo del estrés— (Alvarez, 2021; PsiConecta, s.f.). El producto final consistié en
varios clips de videos promocionales que se expusieron en dependencias del Metro de

Santiago y una pagina exclusiva para esta campafia (psiconecta.cl). Entre la informacion
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difundida en la campaiia, se entregaron datos de instituciones a las cuales acudir en caso
de ser necesario; lo que no solo sirvié como una intervencion psicoeducativa, sino también
como una estrategia enmarcada en la promocion y prevencion de salud mental. De esta
intervencion, se lograron recabar datos asociados al sitio web, que logré un total de 33.240
visitas, con un 81,9% de usuarios nuevos. Considerando las estimaciones de Google, el
publico que mas accedié a la informacion a través de este medio fueron las mujeres
(78,2%), siendo el rango etario de 45 a 64 afos el mas activo al constituir cerca del 50%
de las visitas. Respecto al medio por el cual accedieron a la campaiia, el 85.9% de los
usuarios lleg6 a la pagina a través de trafico directo (marcando la URL o el codigo QR o
por campaiia pagada), seguido por el trafico desde busqueda organica (7,3%) y redes
sociales sin pago (3,1%). Con respecto al contenido visitado, las paginas mas visitadas
fueron “Manejo de las emociones”, seguido de “Manejo del estrés” y “Suicidio”. Sobre la
revision de material psicoeducativo en video, Youtube reporté un total de 5,051
visualizaciones de los distintos videos de la campana. Por tltimo, el tiempo promedio de
visualizacion fue de 1:18 minutos, completando un total de aproximadamente 111 horas
de visualizacion para el canal. Los videos mostraron un buen engagement, con un 70% de

usuarios en promedio viendo el video hasta el final.
Camparias y programas psicoeducativos asociadas a relaciones de pareja

Las campafias psicoeducativas asociadas a relaciones de pareja tienen como
objetivo promover vinculos mas sanos y prevenir la violencia (Moreno-Martin et al.,
2019). Para esto, se han centrado en fomentar la identificacion de relaciones no saludables,
conocer opciones para terminar relaciones abusivas y obtener ayuda, aumentando las
habilidades comunicativas y de afrontamiento (Moreno-Martin et al., 2019). Ademas,
potenciando la idea de que las relaciones saludables existen, para que la poblacion exprese
sus expectativas, identifique y asuma la responsabilidad de conductas poco saludables, y

pruebe nuevas habilidades para comunicarse asertivamente (Antle et al., 201).

A nivel internacional, Start Strong pretende prevenir la violencia en el noviazgo a

través de la promocion de relaciones saludables, siendo una de las campafias mas efectivas
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a la hora de integrar el componente psicoeducativo y el uso de RRSS. La campaia adoptd
el curriculum Safe Dates ensefiando sobre qué son las relaciones de pareja, la violencia y
habilidades para la comunicacién efectiva, derribando estereotipos de género e
incentivando la identificacion de emociones (Miller et al., 2015). La campafa tuvo mas
éxito cuando utilizaron principios del marketing social —creacion de lealtad a la marca y
conocer a la poblacion, aprovechando las tendencias culturales para difundir sus mensajes,
etc.— (Lambert et al., 2014; Miller et al., 2015). Asimismo, Facebook y YouTube fueron
las plataformas mas efectivas para generar espectadores junto con los enlaces de paginas
de socios o videos relevantes (Lambert et al., 2014). A nivel nacional, no se cuenta con
estudios que analicen campafias de relaciones de pareja. Sin embargo, han existido
diversos intentos enfocados en la prevencion de la violencia doméstica usando RRSS. No
mas violencia en el pololeo del Ministerio de la Mujer y Equidad de Género, tiene como
proposito sensibilizar a la poblacion contra la violencia a través de videos en YouTube que
muestran situaciones reales bajo el slogan “No caigas en el mismo cuento”. Asimismo,
INJUV habilito el sitio web Hablemos de todo en el que disponen informacion
psicoeducativa y una linea de ayuda. Ademas, la Casa de la Mujer y la Municipalidad de
Antofagasta lanzaron la campana #NoEsAmor que invita a la poblacion a usar este hashtag
para publicar imagenes o mensajes que ilustren qué no hay que tolerar en una relacion.
Finalmente, la Corporacion Respétame puso en marcha #Nomdsrelacionestoxicas con el
objetivo de prevenir la violencia, usando graficas en RRSS y asistiendo a recintos

educacionales para psicoeducar.

Programa de Prevencion y Mejora de la Relacion (PREP). Uno de los
curriculums educacionales prematrimoniales/matrimoniales de habilidades para parejas
mas estudiado y prevalente es el PREP (Stanley et al., 2009) cuyo objetivo es proporcionar
herramientas basadas en la evidencia que permitan aumentar la comunicacioén en la
relacion y manejar conflictos de manera efectiva (Renick et al., 1992). Entendiendo que
el manejo constructivo de desacuerdos puede prevenir conflictos futuros, siendo las
parejas capaces de tomar control de sus problemas y no viceversa (Renick et al., 1992).

PREP logra esto mediante la ensefianza de la técnica de hablante-oyente (Bowling et al.,
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2005). Esta técnica esta destinada a ayudar a las parejas a discutir de forma segura y
respetuosa temas potencialmente desafiantes (Carlson et al., 2014). Consiste en un método
de comunicacion estructurada en la cual los miembros de la pareja se alternan los roles
entre el hablante y el oyente, donde el hablante articula sus pensamientos y sentimientos
de manera asertiva y el oyente parafrasea dichas declaraciones retroalimentando
positivamente, para que cada individuo se sienta escuchado y respetado en la discusion

(Cornelius et al., 2007; Hahlweg et al., 1984).

Las reglas del hablante aluden principalmente en hablar por si mismo de lo que le
pasa personalmente, haciendo oraciones cortas y precisas, dando espacio para que el otro
pueda intervenir. Mientras que las reglas del oyente incluyen parafrasear lo escuchado

centrandose en el mensaje recibido sin recriminar o contestar (Stanley et al., 2009).

La capacitacion en estas habilidades de comunicacion ayuda a las parejas a enviar
mensajes de manera mas explicita y, por lo tanto, a llegar a una comprension mas profunda
del otro, siendo capaces de utilizar estas estrategias en situaciones de conflicto y evitar
comportamientos inducidos por el estrés, como hacer criticas, culpar o burlarse (Farbod
et al., 2014). De esta manera, la técnica de hablante-oyente promueve la escucha activa 'y
la validacion de la posicion de cada miembro de la relacion, lo que se cree fomentaria
discusiones menos defensivas dado que facilita la comprension mutua del problema antes
de intentar hacer esfuerzos para resolver el punto de desacuerdo (Cornelius et al., 2007).
Cabe destacar que la técnica mencionada no estd disefiada para ser utilizada
permanentemente, solo cuando la forma en la que la pareja suele comunicarse no esta
dando frutos y deja de ser funcional, pues al ser tan estructurada puede constreiir la
relacion si es empleada en momentos donde no es necesaria limitando la naturalidad y

espontaneidad del vinculo (Stanley et al., 2009).

El PREP es uno de los programas examinados empiricamente mas prometedores,
pues brinda capacitacion educativa para mejorar las relaciones de pareja antes de que se
vean sobrepasadas por los conflictos, evitando su separacion (Schilling et al., 2003;

Sullivan & Goldschmidt, 2000). Asimismo, los resultados de investigaciones actuales
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indican una relacion directa entre la participacion en este curso y una mayor satisfaccion
en la relacion al mejorar la comunicacion de la pareja (Carlson et al., 2014), por lo que
PREP se considera una forma confiable de educacion para relaciones de pareja (Carlson
et al., 2014; Sullivan & Goldschmidt, 2000). Asi, la ensefanza de habilidades de
comunicacion es uno de los elementos mas valorados por las personas que realizaron este
programa (Schilling et al., 2003; Sullivan & Goldschmidt, 2000). Es por estas razones que
el PREP fue escogido como uno de los elementos en los que se fundamentara la campafia

de promocion de relaciones de pareja saludables aqui descrita.

Sefiales de riesgo de la comunicacion. El PREP menciona cuatro patrones
comunicacionales que son particularmente destructivos en las relaciones de pareja, pues
sus miembros se sienten inseguros el uno con el otro (Stanley et al., 2009). En primer
lugar, la escalada ocurre cuando los individuos de la relacion se responden negativamente
entre si, haciendo dificil relajarse con el otro debido a que se emiten comentarios
realmente hirientes que son dificiles de desdecir (Stanley et al., 2009). En segundo lugar,
la invalidacion alude a aquellas interacciones en la que uno de los miembros de la pareja
menosprecia los pensamientos, sentimientos o el caracter del otro, causando que la victima
de estos ataques deje de compartir elementos personales dado que se siente traicionado
(Stanley et al., 2009). En tercer lugar, las interpretaciones negativas refieren a realizar
suposiciones negativas e injustas sobre lo que estd pensando la pareja, dificultando la
resolucion constructiva de los conflictos (Stanley et al., 2009). Finalmente, el retiro
aparece cuando una de las personas de la relacion no esta dispuesta a quedarse en una
discusion importante y se aisla, desconectandose de la situacién y alejando al ser

significativo (Stanley et al., 2009).

Tiempo fuera. Incluso sabiendo lo anterior, muchas veces las emociones pueden
ser abrumantes, haciendo que las personas actuen de formas que no harian calmadas. Es
por esto que tomarse un tiempo fuera puede ser una herramienta util para resolver
conflictos a través de la comunicacion efectiva. Esta técnica tiene cuatro pasos principales.

El primer paso es prestar atencion a los propios sentimientos y conductas cosa de que la
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persona pueda identificar en qué situaciones se comienza a enfadar y a tratar al otro
irrespetuosamente (Stanley et al., 2009). De esta manera se es capaz de decidir como
manejar de la mejor forma posible la situacion antes de que la rabia invada la percepcion
(Stanley et al., 2009). El segundo paso es pedir el tiempo fuera en vez de actuar en funcién
de la emocion (Stanley et al., 2009). El tercer paso es tomarse el tiempo haciendo otra
actividad que evite seguir rumiando la discusion. Una vez calmado uno puede pensar qué
se quiere comunicar y de qué forma hacerlo (Stanley et al., 2009). El ultimo paso es
retomar la discusion una vez que los miembros de la relacion estén tranquilos y sean
capaces de tratarse mutuamente con respeto, empleando la técnica hablante-oyente
(Stanley et al., 2009). Se aconseja que este tiempo sea de 25 minutos en los cuales se
realicen actividades relajantes para el individuo —ver television, leer un libro, caminar,
meditar, etc.— y que no se piense sobre el conflicto en cuestion (Gottman & Silver, 2011).
El tiempo debe ser acordado por todas las partes de la relacion y al ser solicitado la persona
debe explicitar que lo necesita para que la contraparte no lo interprete como un abandono

o falta de interés (Gottman & Silver, 2011).

Apoyo. Las personas pueden verse sobrepasadas por todas las cosas que deben
hacer en el dia a dia, siendo facil descuidar el tiempo que se necesita para construir y
mantener una relacion de pareja. Por lo mismo, se hace relevante mostrar y brindar apoyo
mutuo. Existen diversas maneras de hacer esto, pero algunas de las mas usuales aluden a
notar cuando el otro estd pasando por un mal momento y acercarse a ¢l validando su sentir,
alentar a la pareja destacando y valorando sus capacidades, ofrecer ayuda para facilitar las
cosas y disminuir la cantidad de preocupaciones, y simplemente escuchar (Gottman &
Silver, 2011; Stanley et al., 2009). Asimismo, hay que evitar dar consejos a menos que el
otro los haya solicitado, pues puede interpretarse negativamente —como si se recalcara un
error— o demostrar una falta de comprension de la situacion (Stanley et al., 2009). Dicho
esto, la rutina puede convertir la relacion en una interaccion esperable e, incluso, aburrida.
Por lo que es importante dar cabida a la diversion y la espontaneidad haciendo cosas que
ambos disfruten para, asi, disfrutarse mutuamente (Stanley et al., 2009; Wachtell, 2017).

Cabe destacar, que en las relaciones saludables se aceptan las diferencias y que esa
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diversidad es la que permite que cada miembro aporte distintas fortalezas y debilidades al

vinculo (Paleari et al., 2010; Stanley et al., 2009).

Lineas de ayuda. Actualmente, existen una serie de lineas de ayuda disponibles
para apoyar y contener a personas que estén presentando dificultades asociadas a su salud
mental. Estas suelen ofrecer servicios telefonicos junto con modalidades basadas en
mensajes de texto o en linea (Mathieu et al., 2021). Estas intervenciones han adoptado un
rol relevante a la hora de brindar apoyo a las personas que buscan su ayuda en una gran
variedad de preocupaciones psicosociales, incluidos los problemas de salud mental y
dificultades interpersonales (Mathieu et al., 2021). Esto, dado que las lineas de ayuda —a
través del uso de técnicas psicoeducativas junto con brindar apoyo emocional y escucha
empatica— permiten detectar trastornos mentales comunes, aliviar sintomatologia ansiosa
entre las personas sin problemas de salud mental y crear redes con otros servicios, como
plataformas en linea o centros de atencion, para brindar psicoterapia breve o para derivar
casos de emergencia (Peppou et al., 2020). Algunas de las lineas de ayuda nacionales que
se encuentran disponibles para apoyar al publico en tematicas de salud mental y problemas

de pareja son:
e Salud responde (lunes a domingo, 24 horas): Fono 600 360 7777

e Linea libre (lunes a sabado de 10:00 a 22:00): Fono 1515; chat Aplicaciéon Linea
libre (disponible en Google Play o App Store); y correo contacto@linealibre.cl

e Orientacidn en violencia contra mujeres (lunes a domingo, 24 horas): Fono 1455

y whatsapp +569 9700 7000

e Hablemos de todo (Para jovenes - lunes a viernes de 11:00 a 20:00 horas):
Informacion sobre prevencion de la violencia

https://hablemosdetodo.injuv.gob.cl/hablemos-de-violencia-en-la-pareja-y-de-

genero/ y chat https://hablemosdetodo.injuv.gob.cl/chat-hablemos-de-todo/
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Objetivos

Objetivo General: Promover relaciones de pareja saludables a partir de una campafia
psicoeducativa masiva dirigida a personas adultas a través de Metro de Santiago y redes

sociales.

Objetivo Especifico: Psicoeducar a la poblacion objetivo sobre las relaciones de pareja 'y

sus problematicas mas relevantes para que esta pueda:

a. Informar y promover comportamientos que se asocian a una relacion de pareja

saludable.
b. Informar y promover estrategias saludables de abordaje de conflictos.

c. Informary promover la solicitud de ayuda a través de lineas telefonicas en caso de

violencia en la relacion.
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Metodologia
Campaiia Psicoeducativa 2021

Tal como se menciond previamente, el presente proyecto se enmarca como una
continuacion de la campafia de intervencion psicoeducativa jCuida tu Salud Mental!,
realizada durante el afio 2021. Esta consistié en dos clips de videos de diez segundos para
Massiva y 30 segundos para MetroTV, los cuales se expusieron en los espacios de Metro
con “cardcter meramente promocional y el contenido psicoeducativo de cada tema,
quedaria en su totalidad alojado en una pagina web dedicada exclusivamente a la
campafia” (p. xxii, Alvarez, 2021), con un lenguaje y formato simple, que permitiera la
comprension de todo publico. También se llevo a cabo una difusion de la campaiia a través

de redes sociales (Facebook, Twitter e Instagram).

El presente trabajo constituyd una continuacién de la campafia psicoeducativa
recién presentada, por lo que hay diversos aspectos en comun entre las versiones 2021 y
2022; uno de ellos siendo la metodologia, que fue en gran parte inspirada por los informes
de los postulantes al Grado de Magister 2021 (Alvarez, 2021), como también aspectos
referidos al disefio de la campafia y la forma en la que se pretende difundir la informacion.
Ahora bien, uno de los aspectos que se modifico refiere a los temas escogidos para la
campaia de este ano, que se enmarcan en las relaciones interpersonales. Durante el mes
de mayo se realiz6 una reunion con representantes de Metro de Santiago para evaluar la
campafia 2021, teniendo como resultado una evaluacion positiva, que promovio la idea de
continuar realizando intervenciones en tematicas de salud mental como gran paraguas para
abordar nuevas teméticas. Estas fueron expuestas en dicha reunién, detallando que
también se desarrollan en el contexto de un Trabajo de Grado para optar al titulo de

Magister.
Revision Bibliografica
En primer lugar, se llevo a cabo una busqueda bibliogréfica a través de diversos

buscadores académicos, tales como EBSCO host, ProQuest, JSTOR y Google Scholar.
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Para la construccion del marco teorico especifico, referido a las relaciones de pareja, se
utilizaron las palabras clave “(Relaciones sexoafectivas OR Relaciones de pareja OR
Matrimonio OR Pololeo OR Noviazgo) AND (Psicoeducacion OR Intervenciones)”,
“Violencia doméstica AND Campafias masivas”, “(Relaciones sexoafectivas OR
Relaciones de pareja OR Matrimonio OR Pololeo OR Noviazgo) AND Problematicas
comunes”, ‘“Parejas AND Habilidades de comunicacion”, “Parejas AND Programas
educativos AND Habilidades de comunicacion” tanto en espafiol como en inglés para
recabar la mayor informacion posible. Ahora bien, para la construccion del marco tedrico
sobre psicoeducacion, se utilizaron palabras claves como “Psicoeducacion”, “Campanas
de Psicoeducacion”, “Campafias Masivas en Salud Mental”, “Redes Sociales”, “Redes
Sociales AND Salud Mental”, “Prevencion y Promocion en Salud Mental”. Los criterios
de seleccion de la literatura fueron los siguientes: (1) la actualidad de la informacion, (2)
relevancia de la informacion y (3) pertinencia de la informacion. Como resultado: (1) en
general no se utilizaron fuentes bibliograficas con mas de 10 afios desde su publicacion;
exceptuando literatura y autores clasicos de la tematica o la falta de evidencia mas
actualizada, (2) la informacién se considero relevante en la medida en que provenia de
fuentes oficiales encontradas en Google tales como el MINSAL, la OMS, Unicef, entre
otras; como también revistas dedicadas a la temdtica de salud mental y (3) la informacion
se consider6 pertinente en cuanto se ajustaba al contexto chileno, a la poblacion objetivo
—personas mayores de edad que mantienen una relacion de pareja—y a campanas de salud

mental difundidas en espacios tales como los de transporte y RRSS.
Instituciones Asociadas

En el desarrollo del presente proyecto, tuvieron una participacion relevante cuatro
instituciones orientadas al trabajo académico, investigacion y difusion de informacion en

el campo de la psicologia.

En primer lugar, la Fundacién PsiConecta es una organizacién que tiene por
objetivo difundir contenidos e iniciativas para promover la salud mental, que se encuentra

asociada con diversas instituciones académicas; tales como el Colegio Médico, La
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Sociedad Chilena de Psicologia Clinica, Universidad de Chile, Pontificia Universidad
Catolica de Chile, Centro de Estudios en Primera Infancia, Instituto MIDAP y el Nucleo
Milenio IMHAY. Esta fundacion y sus profesionales impulsaron la campana ;Cuida tu
Salud Mental! del afio pasado y gestaron la segunda version del presente proyecto,
proponiendo la idea de realizar una intervencion psicoeducativa en espacios de transporte
publico y RRSS, referente a diversas temadticas relevantes sobre salud mental en la
sociedad actual. La Fundacion realizoé diversos aportes en el desarrollo y disefio del
proyecto, desde la coordinacion del equipo de tesistas del Magister en Psicologia Clinica
de la EPUC a cargo de la profesora Paula Errazuriz Arellano (Ph. D); la coordinacion del
financiamiento del proyecto y otras instituciones asociadas; y el almacenamiento y
difusiéon del material psicoeducativo construido en sus plataformas digitales

(psiconecta.cl).

En segundo lugar, el Instituto Milenio para la Investigacion en Depresion y
Personalidad (MIDAP) también fue una institucién importante en la participacion del
proyecto. A partir de las gestiones de la institucion PsiConecta, fue posible coordinar con
MIDAP la gestion de fondos que permitieron financiar este proyecto. Asimismo, los
académicos e investigadores de MIDAP revisaron el material psicoeducativo propuesto,

y también lo difundieron en sus plataformas y RRSS.

En tercer lugar, la Pontificia Universidad Catolica de Chile (PUC) también
constituy6 un agente colaborador importante. Por un lado, prestd su apoyo desde el area
de comunicaciones, a partir de la difusion de la campaifia a través de las RRSS de la
Universidad, tal como lo hizo con la version anterior de esta campafia; como también
desde los académicos de la Escuela de Psicologia (EPUC). Es relevante senalar que esta
iniciativa se enmarco6 en el contexto del Proyecto de Grado para optar al titulo de Magister
en Psicologia Clinica. Dado lo anterior, los estudiantes miembros del equipo de trabajo

contaron con el apoyo y supervision constante de los profesores de la Escuela.

Finalmente, es importante mencionar que la empresa Metro de Santiago —principal

medio de transporte de la ciudad de Santiago de Chile— también se hizo presente en el
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desarrollo del trabajo a través de la supervision del desarrollo del producto, la realizacion
de sugerencias y la facilitacion de sus medios publicitarios y RRSS para la difusiéon de la

campaia psicoeducativa.
Gestion de la Campaiia

La construccion de la presente campaia retomo los lineamientos de la campaiia
del 2021. Se revisaron las acciones realizadas, el publico objetivo alcanzado y se
analizaron los aspectos que funcionaron —y que por lo tanto se planean mantener— como
también los aspectos a mejorar o cambiar. Asi, se re-contactaron a los multiples actores
que participaron de la campaia anterior para contar nuevamente con su apoyo; y se decidid
conservar diversos aspectos referidos al diseno de ésta; tales como la paleta de colores
empleada, el tipo de animacion utilizado y la figura de la suricata, que funciona como
simbolo de la campaiia. Respecto a lo anterior, ya se contaba con que Metro de Santiago
difundiria la informacion psicoeducativa en forma de videos cortos en las pantallas de las
estaciones de Metro con un codigo QR que permiten ir a la pagina web creada por
PsiConecta en la que se encuentra la version larga de los videos (dos minutos) y el material
psicoeducativo mas detallado. Gracias a aquello, en la primera reunioén con el director
ejecutivo de PsiConecta, Sebastian Opazo, se pudo llegar a la conclusion de que, para la
campafia de este ano, ademds de estos videos cortos (de 10 y 30 segundos
respectivamente), se abogaria por posicionar algunos afiches grandes en estaciones de
Metro mas concurridas, para que las personas tuvieran mas tiempo para escanear el codigo
QR y detenerse a ver de qué se trata el proyecto —lo que finalmente no se pudo concretar
debido a la falta de financiamiento para cubrir tales gastos— Asimismo, se decidi6 que
para la construccion de la campana de 2022 la presencia en RRSS fuera mayor; para lo
cual se destind parte importante del presupuesto en aquello; dado que el analisis de la
campafia 2021 dio cuenta de que la mayoria de las personas que revisaron la pagina web
—en la cual se encuentra la informacion mas detallada— venian de las redes sociales; por

lo que se espera que una mayor presencia en éstas aumente el trafico hacia el sitio web.
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Respecto al producto en si, se elabordé una pagina web en la cual se dispone
informacion psicoeducativa de cada tematica tanto en formato audiovisual como escrito —
dos videos de dos minutos y su respectivo guion—. Ademas de esto se realizaron videos
cortos de 10 y 30 segundos para ser reproducidos en las pantallas de Metro introduciendo
el tema central —relaciones interpersonales— y sus subcategorias —relaciones laborales,
relaciones de pareja, habilidades parentales y convivencia escolar— invitando a los
usuarios a visitar la pagina web escaneando un c6digo QR o buscando el /ink. De esta
manera, el producto especifico de relaciones de pareja presente en el sitio web es dos
videos practicos sobre como construir relaciones de pareja saludables y como conversar

temas dificiles.
Elaboracion del Producto

Como ya se menciond, el producto del presente Trabajo de Grado se enmarco en
una campaiia de psicoeducacion a escala masiva que siguio los lineamientos de la campana
jCuida tu Salud Mental! 2021, con diferentes tematicas referidas a la salud mental. Dado
lo anterior, hay diversos aspectos sobre el producto que se guiaron a partir de lo realizado

en la campafia del afio pasado.

Para comenzar con la elaboracion del producto, el primer paso fue desarrollar una
propuesta de campafia, la que fue revisada por los diferentes actores involucrados en este
proyecto. Asi, ademas de la supervision y revision continua de la profesora guia y docentes
especialistas en cada tematica de la EPUC, la propuesta de campaia también fue revisada
por MIDAP y Metro de Santiago. Luego de aquello, se hicieron las correcciones
pertinentes hasta que fue aprobado por los diferentes actores. Una vez aprobada la
propuesta de campafia, MIDAP nos ayud6 a postular a fondos concursables para

financiarla.

Una vez conseguidos estos fondos, se empez6 con la elaboracion del producto
propiamente tal; comenzando por el desarrollo de los guiones de los videos que se planean

mostrar en las campafias de Metro de Santiago y en la pagina web de PsiConecta.
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Posteriormente, dichos guiones también pasaron por un proceso de revision y correccion
por MIDAP y Metro de Santiago, para ser finalmente entregados para su difusion.
Respecto a estos guiones, y como se sefial anteriormente, hay aspectos del disefo de los
videos que se mantuvieron; tales como la paleta de colores (que es de tonos pasteles), el

tipo de animacion y la figura de la suricata como simbolo de la campafia.

Es relevante mencionar que el equipo de postulantes al Magister 2021 opt6 por
una paleta de cuatro colores pasteles, dado que la idea era que cada color representara uno
de los temas presentes en la campafia (Alvarez, 2021). Asimismo, la eleccion de una figura
simbolo se pensé a modo de “tener un personaje que representara la identidad de la
campaia, apelando a la preocupacion por la propia salud mental y la de otros” (p. xxv), y
la razén de que fuera una suricata radico en “la pose de alerta que colocan al vigilar sus
hogares, y la importancia que tiene para ellos la vida en comunidad y el cuidado mutuo”
(p. xxv). Ahora bien, para el equipo de postulantes al Magister 2022, la suricata se
mantuvo como simbolo para darle continuidad a la campana, y ademds porque
consideramos que tiene rasgos universales que no distinguen por etnia o género; lo que
permite una mayor identificacion de la poblacion con el personaje, dado que el objetivo
del proyecto es que la mayor cantidad de personas se vea compelida a revisar el material

psicoeducativo.

Cabe destacar, que todo el producto fue revisado y corregido en diversas instancias
del proceso por diferentes miembros de las instituciones asociadas a esta campaiia, por lo
que se hizo un esfuerzo por incorporar el feedback entregado por los profesionales en el
marco de los objetivos y limitaciones de la presente campafia. De esta manera, esta labor
de retroalimentacion fue llevada a cabo por Paula Errazuriz —doctora en psicologia clinica
de la Universidad de Massachusetts Amherst; magistrada en ciencias de la psicologia
clinica en la Universidad de Massachusetts Amherst y en artes en psicologia de la
Universidad de Boston; y titulada y licenciada en psicologia en la PUC- como profesora
de la PUC y representante de la Fundacion PsiConecta; Diana Rivera —doctora en

psicologia; psicologa y licenciada en psicologia en la PUC— en su calidad de docente de
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la PUC; Paula Zafartu —periodista y licenciada en ciencias sociales y periodismo de la
Universidad Gabriela Mistral— desde su rol de encargada de comunicaciones de MIDAP;
Marcia Olhaberry —doctora en psicoterapia de la PUC y Universidad de Heidelberg; y
psicologa y licenciada en psicologia de la Universidad de Chile— como representante de
MIDAP; Candice Fisher —doctora y magistrada en psicologia clinica de la Universidad de
Massachusetts Ambherst; y psicologa titulada y licenciada de la PUC— como profesora de
la PUC, representante de PsiConecta e investigadora adjunta de MIDAP; Sebastian Opazo
—magistrado en Tecnologia y Aprendizaje de la Universidad de Columbia; y psicologo y
licenciado en psicologia de la PUC— en su rol de director ejecutivo de PsiConecta; el

equipo de tesistas; y diversas personas de Metro de Santiago.
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Resultados
El producto final de este proyecto consiste en:

a) Dos videos de 10 y 30 segundos respectivamente que fueron exhibidos en las
pantallas de Metro —sin sonido— y difundidos en redes sociales —musicalizados—
con el objetivo de presentar la campaia e invitar a los usuarios de estos espacios a
revisar la pagina web de PsiConecta que contiene el material psicoeducativo a

través del link o un codigo QR.

b) Dos videos psicoeducativos musicalizados y narrados de aproximadamente 2
minutos cada uno alojados en la pagina web de PsiConecta enfocados en la
construccion de relaciones de pareja saludables y técnicas que se pueden emplear

para hablar temdticas desafiantes para los miembros de la relacion.

c) Material psicoeducativo escrito que alude a la misma informacion del material
audiovisual previamente descrito junto con algunas lineas de ayuda alojado en la

misma pagina web.

Cabe destacar, que la totalidad del material fue redactado y narrado en un lenguaje
simple y ameno —sin tecnicismos— para la comprension de todo publico. Esto, junto a los
descrito previamente, aplica para cada una de las cuatro tematicas especificas asociadas a
relaciones interpersonales saludables que se reunen en esta campafia. Sin embargo, para
efectos de este trabajo solo se revisard el material que atafie a relaciones de pareja. A
continuacion, se presentan los guiones y cuadros de cada video —10 segundos, 30 segundos
y dos de 2 minutos—, el guion del material escrito e imagenes de la disposicion de la

pagina web.
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1. Video para Metro de 30 segundos

Tabla 1

Guion video de 30 segundos

Segundos

Texto

Arte que acompafia

00:00 - 00:04

(Has tenido problemas de pareja?

Dos suricatas en la sabana frente a frente. Una
suricata tratando de hablarle a otra suricata
(con globo de dialogo sobre su cabeza). La
otra de brazos cruzados evitando la mirada.

00:04 - 00:10

(Es desafiante la relacion con tus
hijos o hijas?

Suricata adulta agobiada (con manos en la
cabeza) mirando a una suricata pequefia
haciendo una pataleta en el suelo (patalea y
mueve brazos). De fondo un stand que sugiere
supermercado. La suricata adulta tiene un
globo de pensamiento arriba de su cabeza con
un emoji de mamadera, uno de frio y otro de
abrazo, todo dentro de signos de interrogacion.
Suricata pequefia con globo de pensamiento
arriba de su cabeza con un emoji de
mamadera.

00:10 - 00:16

(Te cuesta relacionarte con personas
en tu trabajo?

Dos suricatas pintando de distinto color el
mismo lugar sin notar lo que hace el otro (dos
suricatas se acercan pintando de colores
distintos la misma muralla. Al encontrarse se
miran con cara de pregunta y molestia).

00:16 - 00:22

(Quieres ayudar a tus hijos e hijas a
pasarlo mejor en el colegio?

Grupo de suricatas pequeiias jugando a saltar
la cuerda en el patio del colegio de fondo. Una
suricata triste y aislada en primer plano.

00:22 - 00:26

Para mejorar tus relaciones, conoce
nuestros  videos  gratuitos en
cuidatusaludmental.cl

Suricata viendo video en su teléfono (yendo a
presionar simbolo de circulo con tridngulo en
pantalla). Se le prende una ampolleta sobre la
cabeza.

Texto: www.cuidatusaludmental.cl

00:26 - 00:30

Texto: www.cuidatusaludmental.cl
Logos de PsiConecta, MIDAP, UC y Metro
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Tabla 2

Screenshots escenas video de 30 segundos

Escena 1

¢Has tenido
problemas de
pareja?

Escena 2

cuidatusaludmental.cl

¢Es desafiante la

relacién con tus

hijos o hijas?
W

Escena 3

cuidatusaludmental.cl

¢Te cuesta relacionarte
g8 con personas en

tu trabajo?

Escena 4

cuidatusaludmental.cl

¢Quieres ayudar a tus
hijos e hijas a pasarlo
mejor en el colegio?

Escena 5

cuidatusaludmental.cl

Para mejorar tus relaciones,
conoce nuestros videos
gratuitos en:
cuidatusaludmental.cl

Escena 6

&8 psiconecta

Para saber mds, escanea el cédigo QR
o visita cuidatusaludmental.cl

MIDAP

L @
P

METRO

DE SANTIAGO

x|




2. Video para Metro de 10 segundos

Tabla 3

Guion video de 10 segundos

Segundos Texto Arte que acompafia

00:00 - 00:05 | ;Has tenido problemas en tus | Grupo de cuatro suricatas tratan de armar un puzle,
relaciones con otras personas? pero la pieza de una de ellas no calza (es de otro color

y forma).

00:06 - 00:09 | Para mejorar tus relaciones, | Suricata viendo video en su teléfono (yendo a
conoce nuestros videos gratuitos | presionar simbolo de circulo con tridngulo en
en cuidatusaludmental.cl pantalla). Se le prende una ampolleta sobre la cabeza.

Texto: www.cuidatusaludmental.cl
00:09 - 00:10 Logos de PsiConecta, MIDAP, UC y Metro
Texto: www.cuidatusaludmental.cl
Tabla 4

Screenshots escenas video de 10 segundos

Escena 1

¢Has tenido problemas
"~ | en tus relaciones con
otras personas?

Escena 2

Para mejorar tus relaciones,
conoce nuestros videos
gratuitos en:
cuidatusaludmental.cl

Escena 3

Para saber mds, escanea el cédigo QR
o visita cuidatusaludmental.cl

@HMETRO
AL
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3. Pagina Web

Figura 1

Landing principal pagina web
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Figura 2
Landing seccion “Relaciones de pareja”
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Figura 3

Lineas de ayuda

4. Video para pagina web sobre ;Como

LiNEAS DE AYUDA GRATUITA EN CRISIS:
Conacealgunas ineas de ayuda que tepueden sevi sinoo estés pasando bien

« Salud responde (Lunesa domingo, 2 horas):  6eo3607777

10:00222:00): 1515

« Applinealibe (chat): descirgala en ~GOGEPAY 0 AP sTORE

« ComeoLinealibre:  (oNTACO@UIEALBRECL

4 horas): 1455 02l whatsapp:
5635700 7000

« Fonolnfanci (unes a viemes de :302 15:00):  saozs0818
z 11:0220:00,

TIPS /AMEAOSIETORONAN G0 C/CHATBASLENOS 61090

saludables?

Tabla 5

construir relaciones de pareja

Guion video “;Como construir relaciones de pareja saludables?”

Segundos | Voz en Off Animacion

0:0-0:11 (Coémo construir relaciones de pareja | Texto: Aparece la pregunta.
saludables?

0:11-0:18 | Estar en una relacion de pareja deberia | Suricata sonriente con un corazoén en el pecho se
hacernos sentir bien con la persona que | mira en un espejo de mano.
estamos y con nosotros mismos.

0:18-0:25 | pues se espera tener una relacion | Dos suricatas sentadas en una banca se rien
satisfactoria donde primen los momentos | mientras comparten un helado en copa..
de conexion y felicidad con la persona
elegida.

0:25-0:32 | Sin embargo, implica esfuerzo poder | Mancuernas de ejercicio.
resolver conflictos de manera adecuada y
construir un espacio de crecimiento
mutuo.

0:32-0:37 | Las relaciones saludables se fundan en la | Texto: “comunicacion constante”
comunicacion constante y el | En la esquina derecha inferior dos suricatas
entendimiento frente a frente con globos de didlogo sobre sus

cabezas.
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0:37-0:41 | Algunos consejos que ayudan a construir | Texto: aparece “relaciones fuertes” como titulo.
relaciones fuertes son: En el centro un corazén con brazos musculosos.
0:41-0:44 | Apoyarse mutuamente a nivel emocional | Texto: “Apoyarse mutuamente”.
y practico. Abajo unos brazos agarrados como equipo.
0:44-0:46 | Expresar cuanto se quieren. Texto: “cuanto se quieren”.
Abajo un globo de didlogo con corazon.
0:46—0:48 | Ser agradables el uno con el otro. Texto: “ser agradables”.
Abajo una carita sonriendo.
0:48-0:51 | Mantenerse atractivos e interesantes para | Texto: “atractivos e interesantes”.
el otro. Abajo unos binoculares.
0:51-0:56 | Destinar tiempo para hacer cosas en | Texto: solo aparece “entreténganse”.
conjunto que sean de su interés | Abajo un paquete de cabritas y simbologia de
jentreténganse! pelicula.
0:56-1:03 | Las relaciones de pareja nos pueden traer | La cara de una suricata y arriba de esta signos
felicidad y satisfaccion, pero también | de suefio (zzz) en un lado y un torbellino en el
pueden aburrirnos o generar frustracion otro.
1:03-1:11 | Muchas veces creemos que una buena | Texto: “conflicto es parte de cualquier relacion
relacion significa no discutir, pero el | interpersonal” en el centro.
conflicto es parte de cualquier relacion
interpersonal.
1:11-1:20 | Los desacuerdos nos ayudan a expresar lo | Texto: aparece “expresar”y “llegar a acuerdos”.
que queremos y necesitamos del otro, | En el medio hay dos suricatas hablando frente a
motivandonos a llegar a acuerdos en pos | frente y aparece una ampolleta prendida arriba
del bien comun e individual. de éstas.
1:20-1:25 | Sin embargo, comunicarnos | Texto: “no siempre es facil” en el centro.
efectivamente no siempre es facil.
1:25-1:35 | Recuerda: Tus sentimientos y | Aparece una lupa en la esquina superior
pensamientos son validos. En una relacion | izquierda.
sana uno puede y debe ser capaz de | Texto: “Tus sentimientos y pensamientos son
comunicar las propias necesidades y | validos”.
apreciaciones.
1:35-1:42 Para conocer algunos consejos sobre | Una mano haciendo click en la pantalla de un

como conversar temas dificiles ve el
siguiente video.

celular.
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Tabla 6

Screenshots escenas video “;Como construir relaciones de pareja saludables?”

Escena 1

CUIDA TU SALUD MENTAL

Escena 2

Escena 3

Escena 4

Escena 5

Escena 6

Escena 7

Escena 8
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Escena 9

Expresar cuanto se quieren

Escena 10

Escena 11

Escena 12

Escena 13

Escena 14

Escena 15

Escena 16

Muchas veces creemos que una

buena relacion significa no discutir
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Escena 17

El conflicto es parte de
cualquier relacion interpersonal

Escena 18

Escena 19

Tus sentimientos
y pensamientos
son validos

Escena 21

En una relacion sana
uno puede y debe

ser capaz de comunica

las propias necesidade
y apreciaciones

Escena 22

Escena 23

CUIDA TU SALUD MENTAL

Escena 24

UNA INICIATIVA DE:

&8 psiconecta

CON EL APOYO DE:

METRO

DE SANTIAGO
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5. Video para pagina web sobre ;Como conversar temas dificiles con la pareja?

Tabla 7

Guion video “;Como conversar temas dificiles con la pareja?”

Segundos

Voz en Off

Animacion

0:00-0:10

(Como conversar temas dificiles con la
pareja?

Texto

0:10-0:23

Usen turnos de habla. Cuando uno exprese
lo que esta sintiendo o pensando el otro
escucha prestando atencion y haciendo
preguntas para entender. Luego cambien los
roles.

Texto: “turnos de habla” como titulo.

En el medio dos suricatas con teléfonos de vasos
desechables. Una hablando y la otra escuchando.

0:23-0:34

Escucha atentamente lo que tu pareja esta
diciendo, después habra tiempo para pensar
en qué contestar y como. La idea es generar
un espacio de escucha, no de
cuestionamiento.

Texto: “espacio de escucha” como titulo.
En el medio una boca y una oreja con simbolos
de sonido entre estos.

0:34-0:38

Mantén el contacto visual para mostrar
interés y conectarte emocionalmente.

Texto: “Contacto visual” como titulo.
En el medio un ojo.

0:38-0:46

Fijate tanto en el mensaje verbal como el no
verbal que envia tu pareja para comprender
a cabalidad lo que esta expresando.

Texto: “Mensaje verbal y no verbal” como titulo.
En el medio una suricata con los brazos cruzados
enojada.

0:46-0:53

Presta atencion a que tus palabras coincidan
con lo que muestra tu cuerpo, voz y
expresion facial

Suricata con los brazos abiertos.

0:53-1:00

Chequea que lo que tu pareja estd
entendiendo sea lo que quieres comunicar.
No hay que asumir que el otro sabe lo que
uno piensa o siente.

Texto: “Chequea” como titulo.
Al medio un ticket verde.

1:00-1:10

Si no estas entendiendo lo que tu pareja esta
diciendo, o tienes dudas al respecto,
pregunta de forma amable y respetuosa o
repite en tus palabras lo que entendiste

Texto: “Pide clarificaciones” como titulo.

Al medio una suricata con cara de duda y signos
de interrogacion alrededor.
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1:10-1:15 | Ten en cuenta que todas las personas son | Texto: “todas las personas son diferentes”.
diferentes, eso nos hace ver una misma
situacion de maneras distintas.

1:15-1:18 | ;Qué hacer cuando siento que una discusion | Texto.
me sobrepasa?

1:18-1:31 | Las emociones pueden Illegar a ser | La cara de una suricata enojada con humo
abrumantes, impidiéndonos pensar vy | saliéndole de las orejas. Termoémetro de
haciendo que actuemos de formas que no | emociones.
hariamos en calma, perdiendo el control y
diciendo cosas que no reflejan realmente lo
que sentimos y pensamos

1:31-1:39 | Es por esto que tomarse un tiempo fuera | Texto: tiempo fuera para hablar tranquilamente
puede ser ttil para resolver conflictos, pues | y desde el corazén. “Tiempo fuera” en negrita.
nos ayuda a hablar tranquilamente y desde | Manos haciendo el signo de tiempo fuera.
el corazon.

1:39-1:49 | Estatécnica consiste en dejar de discutir por | Suricata sentada meditando.
unos minutos para que podamos calmarnos
y luego retomar la conversacion con mas
calma y claridad.

1:49-2:06 | Se aconseja que el tiempo fuera sea de | Texto: “25 minutos aprox.” y “actividades que
aproximadamente 25 minutos en los cuales | tranquilicen”.
se realicen actividades que tranquilicen | Aparece un reloj cuyo minutero avanza con un
nuestras emociones y el torbellino de | libro en medio.
pensamientos que inundan la mente cuando
se estd enojado —leer un libro, caminar,
meditar, ver television, etc.—.

2:06-2:19 | El tiempo debe ser acordado por todas las | Dos suricatas frente a frente con globos de
partes de la relacion y al ser solicitado la | didlogo encima de sus cabezas. El globo
persona debe explicitar que lo necesita para | izquierdo tiene un reloj y el globo derecho un
que la contraparte no lo interprete como un | ticket.
abandono o falta de interés.

2:19-2:27 | Asi, luego de autorregularse y volver a la | Texto: “comunicarse respetuosa y
calma uno puede comunicarse respetuosa y | asertivamente”.

asertivamente.




2:27-2:41 | Recuerda: En una relacion sana jamas habra | Texto: teléfono 1495.
violencia. Si estas en una relacion en la que | Suricata en la esquina inferior derecha con una
hay violencia fisica y/o psicoldgica te | ampolleta sobre su cabeza.
invitamos a pedir ayuda al teléfono 1495.
Tabla 8

Screenshots escenas video “;Como conversar temas dificiles con la pareja?”

Escena 1

P

CUIDA TU SALUD MENTAL

Escena 2

¢Como conversar

temas dificiles con la pareja?

Escena 3

Turnos de habla

Escena 4

Escena 5

Mantén el contacto visual

Escena 6

Mensaje verbal
y no verbal




Escena 7

Escena 8

Escena 9

epite.

Escena 10

Todas las personas
son diferentes
(

)

Escena 11

_ ¢Qué hacer cuando
siento que una discusion
me sobrepasa?

Escena 12

Escena 13

Escena 14




Escena 15 Escena 16

Leer un libro
Caminar

Meditar
Ver TV

Escena 17 Escena 18

Autorregularse
Volver a la calma

Comunicarse de forma respetuosa
y asertivamente

Escena 19 Escena 20

Escena 21 Escena 22

[

CUIDA TU SALUD MENTAL




Escena 23

UNA INICIATIVA DE:

MIDAP

N

&8 psiconecta

CON EL APOYO DE:

METRO

DE SANTIAGO

6. Guion material escrito pagina web

(Has tenido problemas de pareja?
Hablemos de relaciones de pareja saludables

[Video 1]

; Como construir relaciones de pareja saludables?

Estar en una relacion de pareja deberia hacernos sentir bien con la persona que estamos y
con nosotros mismos, pues se espera tener una relacion satisfactoria donde primen los
momentos de conexion y felicidad con la persona elegida. Sin embargo, implica esfuerzo
poder resolver conflictos de manera adecuada y construir un espacio de crecimiento
mutuo. Las relaciones saludables se fundan en la comunicacién constante y el
entendimiento. Algunos consejos que podrian servir para construir relaciones fuertes son:

e Apoyarse mutuamente a nivel emocional y practico.

e Expresar cuanto se quieren.

e Ser agradables el uno con el otro.

e Mantenerse atractivos e interesantes para el otro.

e Destinar tiempo para hacer cosas en conjunto que sean de su interés

jentreténganse!

Las relaciones de pareja nos pueden traer felicidad y satisfaccion, pero también pueden
aburrirnos o generar frustracion. Muchas veces creemos que una buena relacion significa
no discutir, pero el conflicto es parte de cualquier relacion interpersonal. Los desacuerdos

nos ayudan a expresar lo que queremos y necesitamos del otro, motivandonos a llegar a
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acuerdos en pos del bien individual y comun. Sin embargo, comunicarnos efectivamente

no siempre es facil.

Recuerda: Tus sentimientos y pensamientos son validos. En una relacion sana y no
violenta uno puede y debe ser capaz de comunicar las propias necesidades y

apreciaciones.

Para conocer algunos consejos sobre como conversar temas dificiles ve el siguiente video.

Conversar tematicas dificiles

[Video 2]

:Como conversar temas dificiles con la pareja?

e Usen turnos de habla. Cuando uno exprese lo que esta sintiendo o pensando el otro
escucha activamente, luego cambien los roles.

e Escucha atentamente lo que tu pareja esta diciendo, después habra tiempo para
pensar en qué contestar y como. La idea es generar un espacio de escucha, no de
cuestionamiento.

e Mantén el contacto visual cuando estas conversando con tu pareja.

e Fijate tanto en el mensaje verbal como el no verbal que envia tu pareja para
comprender a cabalidad lo que est4 expresando.

e Trata de que tu propio lenguaje corporal coincida con lo que quieres expresar.

e Chequea que lo que tu pareja esta entendiendo sea lo que quieres comunicar. No
hay que asumir que el otro sabe lo que uno piensa o siente.

e Si no estas entendiendo lo que tu pareja esta diciendo o tienes dudas al respecto
pide clarificaciones de forma amable y respetuosa.

e Ten en cuenta que todas las personas son diferentes, esto enriquece la relacion.

:Oué hacer cuando me siento sobrepasad@ en una discusion?

Las emociones pueden llegar a ser abrumantes, haciendo que actuemos de formas que no

hariamos en calma perdiendo el control y diciendo cosas que no reflejan realmente lo que



sentimos y pensamos. Es por esto que tomarse un tiempo fuera puede ser util para
resolver conflictos, pues nos ayuda a hablar tranquilamente y desde el corazon. Esta
técnica consiste en dejar de discutir por unos minutos para que podamos calmarnos y luego
retomar la conversacion con mas calma y claridad. Se aconseja que el tiempo sea de
aproximadamente 25 minutos en los cuales se realicen actividades que tranquilicen
nuestras emociones y el torbellino de pensamientos que inundan la mente cuando se esta
enojado —leer un libro, caminar, meditar, ver television, etc.—. El tiempo debe ser acordado
por todas las partes de la relacion y al ser solicitado la persona debe explicitar que lo
necesita para que la contraparte no lo interprete como un abandono o falta de interés. Asi,
una vez pasado el tiempo uno puede comunicarse respetuosa y asertivamente.

Recuerda, estas estrategias solo deben ser usadas en relaciones en las que no hay

violencia. Si estas en una relacion violenta te invitamos a pedir ayuda al teléfono

1495.

Ivi



Conclusiones y Discusion

Tal como se sefiald en los apartados anteriores de este informe, el presente Trabajo
de Grado para optar al Titulo de Magister en Psicologia Clinica se enmarca en una
estrategia de campaiia psicoeducativa a escala masiva de difusiéon en Metro de Santiago y
RRSS. Considerando que el objetivo de las campafias psicoeducativas se centra en
promover cambios en la poblacion expuesta al material (Magill, et al., 2021), este proyecto
en particular, se propuso el objetivo de promover relaciones interpersonales saludables en
cuatro ambitos —relaciones de pareja, convivencia escolar, habilidades parentales y
relaciones laborales—. Asi, se optd por el desarrollo de la tematica de relaciones
interpersonales, dado que la calidad de los vinculos que forman las personas con otros
influye directamente en su salud a nivel psicoldgico, fisico y social (Gallardo et al., 2017;

Duggins et al., 2016).

Respecto a la temadtica especifica —relaciones de pareja— desarrollada en este
informe, se plante6 como objetivo general promover relaciones de pareja saludables a
partir de una campafia psicoeducativa masiva dirigida a personas adultas para que
conozcan los principales conflictos comunicacionales presentes en las relaciones de
pareja, identifiquen elementos de relaciones de pareja saludables, empleen herramientas
practicas y concretas para mejorar la comunicacion con su pareja, y conozcan las lineas

de ayuda existentes.

El presente proyecto se constituye como una continuacion de la campafa ;Cuida
tu Salud Mental! 2021 y consisti6 en la realizacion de una pagina web
(https://cuidatusaludmental.cl/) que alberga contenido psicoeducativo en formato
audiovisual y escrito sobre relaciones interpersonales. A diferencia de la intervencion
realizada el afo pasado que se centrd en: depresion, prevencion del suicidio, inteligencia
emocional y manejo del estrés. Asi, este afio se llevaron a cabo dos videos breves de 30 y
10 segundos respectivamente, los cuales fueron difundidos en RRSS y expuestos en las
pantallas de las estaciones de Metro de Santiago, presentando el proyecto en cuestion e

invitando a visitar el sitio web para profundizar en cada uno de los temas de la campafia
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2022. Asimismo, se hicieron dos videos psicoeducativos de dos minutos
aproximadamente con consejos practicos sobre como mantener relaciones interpersonales
saludables para cada una de las cuatro tematicas incluidas en la intervencion, los cuales se
encuentran alojados en la pagina web aludida anteriormente. Esta informacion también se
encuentra en formato escrito en el mismo sitio. Ademads, se anexaron lineas de ayuda

generales asociadas a la salud mental y especificas a cada tema.

Cabe destacar, que el website de la campafa prioriza las nuevas tematicas, mas,
sigue albergando el contenido y material de lo realizado en la primera version de la

intervencion.

En esta campafa se construyo y difundi6 material psicoeducativo con técnicas
practicas y servicios de ayuda que dan pie a que cada persona se piense a si misma y como
miembro de la sociedad. Esto, a partir de incentivar la reflexividad en los miembros de la
poblacion para replantearse las emociones, pensamientos y comportamientos que uno
tiene en sus propias relaciones interpersonales. Pues, al abordar tematicas que nos
interpelan a todos —como lo son las relaciones de pareja, la convivencia escolar, las
habilidades parentales y las relaciones laborales— podemos constituirnos como agentes de
cambio en lo que respecta a la promocion y prevencion de la salud mental,
responsabilizandonos tanto a nivel personal como social de nuestras relaciones
interpersonales. Aqui reside la relevancia de este Trabajo de Grado, en el cual se
democratiza —en cierto grado— la salud mental en un contexto sociocultural marcado por
los padecimientos y malestares psicologicos, y que, a pesar de los multiples intentos tanto
privados como publicos, el acceso a informacion y servicios asociados a la salud mental

sigue siendo insuficiente y desigual.

Respecto a la temdtica particular de relaciones de pareja, se hace necesario destacar
que gran parte de las intervenciones que se han hecho hasta el momento han tomado un
enfoque preventivo asociado a evitar la violencia. Si bien, esta estrategia es necesaria
debido a los altos indices de agresiones psicoldgicas, fisicas, econdémicas, etc. observados

en estos vinculos, deja de lado diversos elementos que permiten construir una relacién
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sana y satisfactoria. Esto, considerando que una relacion de pareja saludable no solo se
fundamenta en la no existencia de violencia —sin dejar de ser un aspecto importante a
trabajar—. Pues, como se abordé en apartados anteriores, un vinculo sexoafectivo saludable
no se limita a no sentir malestar, sino que uno esperaria sentir satisfaccion y bienestar
causado por la interrelacion de maultiples factores —confianza, respeto, atraccion,
entretencion, resolucion de conflictos, validacion, entre otros— (Gottman & Gottman,

2007; Gottman & Silver, 2011; Paleari et al., 2010; Stanley et al., 2009; Wachtell, 2017).

Por otra parte, tras la realizacion de esta campaiia surge la interrogante sobre coémo
intervenir en la formacion de vinculos saludables desde un enfoque masivo que apela a la
union y comunidad con otros. Pues, considerando que estamos insertos en un contexto
sociocultural neoliberal, el cual permea diversas esferas de la vida social e individual de
las personas, la individualidad se convierte en una norma. Asimismo, este modelo
individualiza no solo los problemas sino también las formas en como los afrontamos,
existiendo una suerte de obligatoriedad asociada a “estar bien” —carente de malestar—. Asi,
la sociedad neoliberal caracterizada por el rendimiento y la productividad genera en la
poblacion un cansancio y agotamiento excesivos que aisla y divide a la comunidad frente
a la imposibilidad de visibilizar la dificultad (Han, 2012). Esto fomenta un sentimiento de
desconfianza en las personas, donde los valores morales asociados a la lealtad y

cooperacion van perdiendo su relevancia (Han, 2013).

El actual contexto social, cultural y econdmico también permea las relaciones de
pareja, masificando la idea que el amor refiere meramente al disfrute y trae consigo solo
sentimientos agradables (Han, 2018). De esta manera, las personas comienzan a evitar a
toda costa el conflicto en sus vinculos sexoafectivos, pues se asimila a una tragedia o
transgresion (Han, 2018), dejando de calzar con las exigencias y/o expectativas sociales
que se tienen sobre como deberia ser una relacion de pareja. Sin embargo, como se hablo
anteriormente, el conflicto es esencial en los vinculos sexoafectivos, pues estimula a sus
miembros a articular y compartir sus intereses junto con impulsarlos a negociar en pos del

bien comun y personal (Capafons & Sosa, 2015; Fincham & Beach, 1999). Por lo que, el
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enfoque que adoptan las campafias psicoeducativas asociadas a este tipo de vinculos no
deberian centrarse meramente en evitar el malestar —perpetuando la légica de la sociedad
del rendimiento— sino a fomentar la tolerancia a los conflictos para que las personas
puedan comprender de donde provienen, buscar soluciones conjuntamente y aprender a
vivir con las diferencias (Gottman & Silver, 2001), aproximandose desde la aceptacion y
perdon (Paleari et al., 2010). Esto, claramente refiere a relaciones de pareja donde no

existe violencia.

En cuanto a las limitaciones del presente Trabajo de Grado y campaia
psicoeducativa, a nivel metodologico, es relevante destacar que no hubo un levantamiento
de informacion situado desde la comunidad. Mds bien, la campana se basé y configurd a
partir de la recopilacién de antecedentes tedricos y empiricos existentes, tomando en
consideracion la efectividad y eficacia de intervenciones previas asociadas a cada tematica
en particular. Por otra parte, el monto monetario adjudicado para el financiamiento del
proyecto restringié la magnitud de lo que se pudo realizar. Esto, debido a que en un
comienzo se planed destinar fondos para la produccion de infografias y material fisico que
se presentaria en las estaciones de Metro —influyendo en la cantidad de usuarios de Metro
que se podrian alcanzar—lo que no se pudo llevar a cabo dado las limitaciones econémicas.
Ademas, considerando que gran parte de la publicidad de la campaiia se realizd a través
de redes sociales y que el contenido psicoeducativo se encuentra en su totalidad alojado
en un sitio web, es posible que una parte de la poblacion que necesite esta informacion o
que podria verse beneficiada de esta no pueda acceder a los canales en las que se encuentra
disponible dada la brecha digital existente —personas fuera de redes sociales o sin acceso
a internet, por ejemplo—. De esta manera, de ser factible contar con mas fondos podria ser
enriquecedor emplear otros medios masivos de comunicacién y/o estrategias de

acercamiento a la poblacion con el objetivo de aproximar esta informacion a mas personas.

A pesar de que por el momento no es posible proveer un reporte de los resultados
de la campaiia a través de datos cuantitativos, dado que al redactar este informe ; Cuida tu

Salud Mental! 2022 fue lanzada hace menos de una semana, se espera superar las métricas



de la campafia 2021, pues se destind mas fondos a la difusion por redes sociales dado que
en la experiencia pasada este fue el medio por el cual hubo mas flujo de personas.
Asimismo, es relevante sefialar brevemente que, aunque excede a los objetivos del
presente Trabajo de Grado, como equipo de tesistas y con la orientacion de la profesora
guia Paula Errazuriz se llevard a cabo una pequefa investigacion que se propone el
objetivo de evaluar la opiniéon de la poblacion sobre el material audiovisual de esta

campana.

Ahora bien, hay que seguir realizando y perfeccionando intervenciones como la
aqui presentada. Para esto, es necesario disefiar e implementar un sistema de evaluacion
que permita determinar el impacto y efectividad que tienen estas campafas en la
poblacion, levantando las necesidades mas urgentes a trabajar con la comunidad y con
mayor colaboracion intersectorial. Es decir, emplear diversas metodologias e incluir
distintos sectores e instituciones de la sociedad —fortaleciendo las redes comunitarias y
territoriales— para abordar las problematicas de salud mental desde un trabajo integral que
se aproxime desde multiples aristas a estos fendmenos multicausales (Valderrama-Nufiez

& Zolezzi-Gorziglia, 2021).

Se hace relevante entender la democratizaciéon de la salud mental como una
tematica sobre la cual ain queda mucho por lo que trabajar. Lamentablemente, las
problematicas psicoldgicas siguen siendo fuertemente estigmatizadas e invisibilizadas,
pues por mucho tiempo solo se le ha dado cabida al malestar asociado a afecciones
médicas fisicas. Esto produce que aquellas personas que padecen de problemas de salud
mental se sientan inferiores y marginalizadas, perjudicando negativamente su autoestima
y autopercepcion, junto con aumentar el sentimiento de desesperanza y devaluacion, lo
que podria producir la aparicion de otros malestares de este orden (Valderrama-Nufez &

Zolezzi-Gorziglia, 2021).

De esta manera, y a modo de conclusion, se hace crucial revisar las intervenciones
ya realizadas, aprender de estas, y avanzar en el desarrollo de estrategias locales y de

politicas publicas que tomen en consideracion la salud mental como un problema social —

Ixi



en alza— que nos interpela a todos tanto a nivel individual como social. Esto, a través de
un proceso colaborativo de los distintos colectivos y comunidades, con el fin de promover
el conocimiento que se tiene de la teméatica y, simultdneamente, fomentar la autonomia y
empoderamiento de la poblacion. Sin embargo, para alcanzar este cometido es necesario
contar con recursos humanos con competencias y capacidades que respondan a las
necesidades y caracteristicas de la poblacion, trabajando activamente en torno al estigma
y el trabajo interdisciplinario e intersectorial. Asimismo, hay que desarrollar estrategias
que promuevan el didlogo y participacion efectiva de la comunidad en iniciativas que

favorezcan la promocion de la salud mental y prevencion de enfermedades psicoldgicas.

Parte del quehacer psicologico requiere divisar el poder y responsabilidad que
puede conllevar esta profesion, poniendo el conocimiento que se tiene al servicio de la
comunidad. Esto, teniendo siempre en cuenta la relevancia de generar intervenciones con
sentido social con el objetivo de aportar activamente en ampliar y profundizar el
conocimiento que tenemos de nuestra disciplina y la salud mental como problematica

individual, social e institucional.
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