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Descargo de responsabilidad

Empower.ment, empoderar a las personas con problemas/dificultades de
salud mental para que sean incluidas socialmente, asegurando su inclusién en
cada paso del camino formativo y/o terapéutico, es una iniciativa de la Unién
Europea. Fundado porErasmus+, el programa europeo para la educacion de
adultos.
El material en la plataforma es solo para fines informativos.
Nuestro objetivo es proporcionar informacidn actualizada y precisa. El re-
spaldo de la Unién Europea a la produccién de esta publicacidon no constituye
un respaldo del contenido, que refleja inicamente los puntos de vista de los
autores y no se hace responsable del uso que pueda hacerse de la informacion
contenida en el mismo. Dicha informacion:

« son de caracter general unicamente y no pretenden cubrir casos espe-
cificos de personas fisicas o juridicas,

e NO son necesariamente completos, precisos, completos o actualizados;

« NO constituyen asesoramiento profesional o legal (si necesita asesora-

miento especializado, siempre debe buscar el asesoramiento de un profesional
calificado).

Aviso de copyright

Se permite la reproduccion siempre que se cite la fuente, salvo que se indique
expresamente lo contrario. Cuando se requiera permiso previo para reprodu-
cir la informacidn, dicho permiso reemplazara la licencia general antes men-
cionada y establecera claramente cualquier restriccion de uso.



1. Justificacion

Durante los tltimos cien afios, la respuesta de la sociedad al sufrimiento mental ha cambiado de
muchas maneras. En todo el mundo, y mas especificamente en los paises europeos, los sistemas
de salud mental han experimentado grandes cambios y las vidas de las personas con graves prob-
lemas de salud mental han ido mejorando como consecuencia de ello.

Desde mediados del siglo XX y mas tarde, es decir, con la introduccién de medicamentos
psiquiatricos, surgieron nuevos conceptos con respecto a las causas del sufrimiento mental y las
necesidades y derechos de las personas que se enfrentan a problemas de salud mental. Esto final-
mente condujo a las reformas psiquidtricas que ocurrieron tarde o temprano, en la mayoria de los
paises europeos, lo que significé el cierre de grandes hospitales mentales y el establecimiento de
servicios de salud mental mas pequefios y comunitarios.

Avanzando hacia el siglo XXI y especificamente en los ultimos afos, se pueden presenciar las
ideas y practicas -ahora- dominantes que son desafiadas nuevamente y esto hace que la necesi-
dad de nuevos servicios sea imperativa. La evidencia de los nuevos enfoques en el campo de la
salud mental, habla por si misma, ya que el uso de modelos de recuperacion (si se puede usar este
término como un paraguas) tiene resultados impresionantes.

La razon por la que esta introduccién es necesaria en este glosario es que cada paso de esas
reformas y cambios en las practicas y formas de pensar son creados por y al mismo tiempo crean
nuevas formas de utilizar el lenguaje. Por lo tanto, las personas con retos de salud mental han
adquirido muchas identidades diferentes a través de los afos, como “locos”, “enfermos mentales”,
“pacientes”, “usuarios de servicios”, “personas con experiencia vivida’, etc. Y cada una de esas
etiquetas lleva consigo un montoén de diferentes tipos de significados y narrativas.

A veces, el nuevo lenguaje ocurre naturalmente, ya que los términos antiguos obviamente ya no
pueden describir la realidad; por ejemplo, la palabra “recluso” ya no puede aplicarse a las perso-
nas que reciben servicios de salud mental. Pero en otros casos, el lenguaje no llega a una contra-
diccién obvia con los nuevos enfoques, por lo que no se altera naturalmente, pero al permanecer
igual, trae algo de la vieja mentalidad a la nueva practica.

Especialmente algunas palabras, que han sido usadas en exceso o mal usadas a lo largo del tiem-
po, no solo llevan consigo una mentalidad anticuada, sino también mucho estigma, conceptos
erréneos, prejuicios e incluso racismo y odio.

Volviendo a los enfoques mas recientes y radicales de la angustia mental, uno puede encontrar
ideas como la participacion igualitaria, el empoderamiento y el respeto de los derechos humanos
que tienen un papel vital. Para crear nuevas practicas que estén en linea con estas ideas, es de
gran importancia estar atentos al lenguaje que utilizamos. Siempre debe estar libre de connota-
ciones que pueden ser degradantes, indignas o inexactas y también tener un impacto de empod-
eramiento en las personas involucradas. Ademas, el uso de un lenguaje diferente puede conducir
en ultima instancia al nacimiento de formas de pensar atin mas progresivas.

Asi es como se cred el glosario “Yo digo, tu dices, nosotros decimos” De nuestra necesidad de
asegurarnos de que usamos y promovemos un lenguaje y un vocabulario que haga que las perso-
nas con problemas de salud mental se sientan mas cdmodas.




2. Buenas practicas y uso del lenguaje

La importancia del lenguaje como una herramienta que puede replicar un sistema exis-
tente o promover nuevas ideas y el cambio social ha sido entendida tanto por profesio-
nales y académicos como por personas que estan directamente involucradas en injusticias
sociales. Por lo tanto, el uso del lenguaje ha sido el centro de muchas discusiones sobre
igualdad y derechos humanos, siendo el mas destacado el lenguaje y la terminologia sobre
la discapacidad (ver referencias de la entrada “Discapacidad” en este glosario).

En salud mental, la terminologia especifica ha sufrido muchos cambios a lo largo de los
afos reemplazando palabras estigmatizantes por otras nuevas, con la esperanza de mini-
mizar el estigma. Pero, solo recientemente, esta discusion se hizo mas amplia, poniendo
especial atencion en el lenguaje en su conjunto y no en las palabras individuales. Por lo
tanto, los ultimos ejemplos de Buenas Practicas que se alinean con la Convencién sobre
los Derechos de las Personas con Discapacidad (aqui ), y sirven como una brujula para
los Servicios de Salud Mental a nivel mundial, hacen una mencidn especial al uso del
lenguaje.

Por ejemplo, en el documento de la OMS “Orientacién sobre servicios comunitarios de
salud mental: promocién de enfoques centrados en la persona y basados en los derechos”
( aqui ) la forma en que se utiliza el lenguaje no es en si misma un criterio o un objetivo
especifico, sino que es una herramienta esencial. Como tal, los servicios mencionados en
el documento anterior son particularmente conscientes de su vocabulario, no solo para
evitar el lenguaje discriminatorio, sino también para elegir activamente uno que facilite
sus objetivos.

Por lo tanto, el lenguaje se puede usar de una manera que promueva la autodetermi-
nacion, la inclusiéon y el empoderamiento. Al evitar el lenguaje médico, los servicios
grabados estdan normalizando las experiencias de las personas y creando un entorno de
apoyo no médico.

Ademas, a través de este tipo de uso del lenguaje, se estan cuestionando los desequilibrios
de poder que son comunes en los servicios de salud mental. En otras palabras, al hacer
uso de un lenguaje inclusivo y no médico, la narrativa tradicional de los “enfermos men-
tales” por un lado y los “expertos” por el otro esta siendo desafiada y el poder se distribuye
en igualdad de condiciones.

Para un ejemplo especifico del uso del lenguaje como una buena practica en si misma,
véase el Anexo de ejemplos de buenas practicas de la Guia Metodoldgica de EMPOWER.
Ment “La forma en que hablamos”



3. Valores y filosofia del glosario

El proceso de creacion de este glosario es en si mismo un ejemplo de como los valores del proyecto
EMPOWER.ment se puede incorporar a la practica diaria.

Personas con experiencia vivida fueron participantes activos en la creacion del proyecto en igualdad
de condiciones. La opinion de todos era valorada y respetada e incluso cuando se expresaban dif-
erentes opiniones, o teniamos contradicciones, haciamos todo lo posible para subtitular las razones
detras de estas diferentes ideas.

El objetivo del glosario no es hacer juicios sobre el vocabulario existente, aunque el lector se en-
contrara con criticas, sino reflexionar sobre el viaje por el que han pasado esos términos y tratar de
encontrar nuevas expresiones que devuelvan el poder a las personas con problemas de salud mental.

Los valores fundamentales del glosario incluyen:
- respeto
- Libertad de expresion
- Sintesis de dictdmenes
- aceptacion
- autodeterminacion

4. ;Como se creg el glosario?

El glosario es el producto de una colaboracién entre profesionales de la salud mental y personas
con retos de salud mental, lo que demuestra que la participacion igualitaria es posible y valiosa.
El primer paso fue identificar los términos con los que trabajariamos, ya que el vocabulario de la
salud mental es bastante amplio, pero los recursos del proyecto eran limitados.

Por lo tanto, se cre6 una base de datos de palabras de uso comun, incluidos términos médicos,
palabras cotidianas, palabras que son utilizadas por grupos de autoayuda y activistas de salud
mental, y en general, cada palabra que nos gustaria ver en un glosario sobre salud mental. Los
participantes de este procedimiento de “lluvia de ideas” fueron personas asociadas con las orga-
nizaciones colaboradoras.

Después de crear esta base de datos, elegimos 30 palabras que creemos que cubren una variedad
de contextos, practicas y mentalidades, con la esperanza de producir un resultado bien equilibra-
do. El procedimiento de eleccion fue bastante dificil y lo que lo hizo mas facil fue la idea de que
este glosario puede ser un proyecto en curso, y se podrian agregar mas términos mas adelante.
Cuando tuvimos el material de partida, cada organizacion cre6 un grupo de personas con retos
mentales, o con experiencias pasadas de ello, que funcionarian como el “grupo focal”. Cada
organizacion utiliz6 una estrategia diferente para invitar a las personas a participar (invitaciones
personales, invitaciones a organizaciones de salud mental y / o organizaciones de autoayuda, lla-
madas abiertas en las redes sociales, etc.) Y el nico criterio era que fueran personas que habian
experimentado en algin momento de su vida algun tipo de desafio de salud mental.



4. ;Como se creo el glosario?

Después de que se crearon los grupos, se organizaron reuniones semanales donde se discutieron los
términos. Las actas de esas reuniones en todos los paises fueron la importantisimas para crear las
entradas en el glosario.

Una nota sobre la terminologia del glosario...
Un término que es bastante comun en todo el glosario es “personas con retos de salud mental”. No

deseamos explicar en detalle aqui nuestra decisiéon de usar este término en lugar de otros con impacto
/ significado similar (por ejemplo, personas con dificultades o problemas de salud mental) como se
puede leer al respecto en la Guia Metodoldgica de este proyecto.

Aunque, queremos precisar que este término no implica ningun tipo de cronicidad necesaria para los
problemas de salud mental.

En palabras simples, “personas con problemas de salud mental”, en este contexto especifico, se refiere
a personas que tienen desafios en este momento y / o a personas que tuvieron retos de salud mental
en el pasado y los superaron ya que las personas en ambas situaciones formaban parte de los grupos
focales. Este término ayudo a crear un texto facil de ver y también fue aceptable para todos los par-
ticipantes.

Una nota sobre las diferencias entre las entradas...

Un problema que debe explicarse al lector es que algunas de las entradas son largas y detalladas,
mientras que otras son mas pequefias y mas utiles. Esto no es algo que se haya decidido, ni refleja un
desequilibrio en la importancia de las palabras desde nuestra perspectiva. Por el contrario, es algo
que sucedi6 naturalmente en los grupos focales, ya que algunos términos fueron mas atractivos o
intrigantes para los participantes y, por lo tanto, crearon discusiones y argumentos mas largos. Por
nuestra parte, decidimos sacrificar parte de la uniformidad del glosario, con el fin de mostrar mejor
las ideas que se expresaron.

5. COmo leer el glosario

Este glosario, como el proyecto EMPOWER.ment en general, tiene como objetivo convertirse en una
herramienta no solo para los profesionales de la salud mental, sino principalmente para las personas
de apoyo, amigos y familias de personas con retos de salud mental y para esas propias personas. Por
esta razdn, su propdsito no es reemplazar el diccionario académico, ni busca usar pruebas contun-
dentes para ser aceptado.

Por el contrario, este glosario es un intento de explorar los significados personales que tienen esos
términos, tanto para profesionales como para personas con retos de salud mental. Una invitacién a
desconcertarse y comenzar a pensar y hablar de manera consciente.

Esto no significa que este glosario carezca de valor, ya que puede ser una herramienta poderosa para
crear espacios de salud mental mads inclusivos y empoderadores. Por lo tanto, uno no debe leerlo
como una nueva “verdad” que puede o no estar de acuerdo, sino que uno debe acercarse a ella con
curiosidad y una mente abierta, ya que es un intento de dar voz a las personas en asuntos donde rara
vez se pide su opinion.

Por ultimo, este glosario puede verse como un proyecto en curso que puede cambiar con el tiempo,
e incluso los términos alternativos que se sugieren aqui podrian volverse problematicos en el futuro.
En cualquier caso, a medida que la sociedad evoluciona y cambia, también lo hace el lenguaje, y si
queremos ser coherentes con nuestro objetivo inicial, ser inclusivos en nuestras practicas, siempre
debemos estar abiertos a desafiar nuestros propios pensamientos e ideas.



6. Explicacion practica de los capitulos del
glosario

- Definiciones segun fuentes oficiales
En este capitulo, estamos explorando los significados oficiales de los términos, utilizando dic-
cionarios, como el Diccionario de Cambridge o el Diccionario de la Asociacién Americana de
Psicologia. En algunas entradas, preferimos usar definiciones que se usan en circulos académicos
y en algunos casos raros, no usamos una fuente oficial, porque no pudimos encontrar una, por lo
tanto, “creamos” una definicion tratando de ser lo mas descriptiva y objetiva posible. La “defin-
icion oficial” se dio a los participantes de los grupos focales al comienzo de la discusion, pero no
antes de que tuvieran tiempo de compartir el primer pensamiento que vino a la mente después de
escuchar el término.

- Como se usa realmente el término en diferentes contextos
En esta parte del glosario, el grupo hizo una lluvia de ideas sobre el término, pensando en su uso
general. Aqui, uno puede encontrar referencias a los términos fuera de los contextos de salud
mental, ya que creemos que son utiles para comprender las relaciones y las connotaciones.
En esta seccion, también hay muchas referencias a los medios de comunicacién y la cultura pop,
con respecto a como replican las palabras.

- Elementos criticos del término y como se usa realmente
Esos capitulos son generalmente los mas grandes en cada entrada, ya que reflejan los pensamien-
tos y sentimientos de los participantes. Las “connotaciones” que crea cada término también son
un elemento importante aqui.
En esta seccion, uno podria encontrar criticas no solo en la redaccién sino también en la practica
en algunos casos. Esto puede exceder el propdsito de este glosario de alguna manera, sin em-
bargo, cuando algunos pensamientos con respecto a una practica se expresaron de una manera
fuerte, no pudimos ignorarlo.

- Lo que sugerimos
Esta es la parte mas importante del glosario, ya que sigue la discusion que llega a una sugerencia
con respecto a cada entrada.
Las sugerencias que hacemos no son universales, pero representan los sentimientos de los gru-
pos. A veces introducimos formas completamente nuevas de expresar algunos significados, otras
veces usamos términos que ya estan en uso por algunas personas y, en algunos casos, no hacemos
nuevas sugerencias, sino que discutimos cémo y cuando el término es aceptable.

- Referencias - Recursos para un aprendizaje mas profundo
Aqui, el lector puede encontrar referencias utilizadas en nuestras entradas y enlaces para articu-
los, documentos académicos o incluso videos educativos que se sumergen en la terminologia
discutida.



7. Conclusion - lecciones aprendidas

Creemos que este glosario es algo valioso y cubre la brecha de didlogo entre los profesionales de
la salud mental y las personas que han experimentado desafios de salud mental, al menos algunos
de ellos.

Las lecciones que aprendimos durante este procedimiento son muchas, tanto de la bibliografia
como de nuestro trabajo con los grupos focales. Si quisiéramos compartir los mas importantes y
basicos, dirfamos lo siguiente:

« Nunca usar lenguaje degradante o discriminatorio

« Evitar el lenguaje médico y la terminologia especializada
« Comprendes el poder del lenguaje

« Ser consciente y de mente abierta

o Escuchar y respetar las preferencias de las personas

Al ser coherentes con esas reglas simples, pero criticas, podemos asegurarnos de que la forma en
que hablamos no haga que las personas se sientan menos, incomodas o desempoderadas, que es
el primer paso. Para el siguiente, para familiarizarse con la forma inclusiva y empoderadora de
hablar, puede pasar al glosario.
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- BIPOLAR

¢COmo se usa
realmente el término en
diferentes contextos?

El término bipolar a menudo se usa
mal en la vida cotidiana y en los princi-
pales medios de comunicacién y redes
sociales, ya que se usa para describir
cambios de humory /o un cambio

de opinién. Parece que es aceptable
nombrar un cambio de humor como
bipolar.

Hemos visto varias peliculas popu-
lares que mencionan el “bipolar” como
una condicion cotidiana que no debe
ocultarse, aunque es un diagnostico
notablemente nuevo. Por lo general,
los actores y / o actrices son repre-
sentados llorando y sintiendo deses-
peracion.

Dado que la “depresién maniaca”

se convierte en “trastorno bipolar”,
encontramos muchos profesionales
de la salud mental que dan este di-
agnostico mas facilmente, ya que se
diferencian los criterios en los que se
basa el diagnostico y las subcategorias
del término. En consecuencia, encon-
tramos un numero sustancial de di-
agnodsticos aumentados de “trastorno
bipolar” en los ultimos afios.

Como “bipolar” se considera un reto
de salud mental para la persona,

esta directamente relacionado con el
tratamiento con medicamentos que
se dice que se toma de por viday es
por eso que el término es un poco
amenazante para las personas con
retos de salud mental.




Elementos criticos del término
y de como se utiliza realmente

Las personas con retos de salud mental informan que “bipolar” es
confuso y engaioso, mientras que el término anterior de “depresi¢n
maniaca” parecia mas facil de entender. Ademas, debido a que se
considera un trastorno grave de salud mental, puede ser altament:
estigmatizante, especialmente cuando se usa como una caracteristi-
ca de la personalidad y no en un contexto clinico (por ejemplo, “es
bipolar”).

Las connotaciones para las personas con retos de salud mental sor
negativas, siempre y cuando el término se use de manera ofensiva e
insultante o cuando se use en exceso en la vida cotidiana, para de-
scribir todo tipo de estados de animo y cambios de humor.

Ademas, el término en si implica que la persona esta experimentan-
do constantemente estados extremos de estado de animo, ya sea
como depresidon o como mania, lo que no es el caso de la mayoria de
las personas. Siempre debemos tener en cuenta que los cambios de
humor y el cambio de opinidn son reacciones bastante saludables
para los seres humanos, sin importar cuan dificiles sean esos cambi-
os para el resto de nosotros o la persona.

Otro tema que parece importante cuando se habla de “bipolar” es el
hecho de que de hecho es un nuevo término para los profesionales,
aunque es un cambio de nombre del diagndstico anterior “mania-
co-depresivo”. Dicho esto, consiste en diferentes sintomas e implica
cronicidad y la necesidad de tratamiento médico de por vida, incluso
con un solo episodio en la vida.

También esta relacionado con comportamientos extremadamente
peligrosos, como el juego excesivo, la hiperactividad sexual, el gasto
de grandes cantidades en compras (compra de articulos innecesa-
rios) y el comportamiento arriesgado (conduccién arriesgada, por
ejemplo, etc.). Todo eso aun no se ha discutido profesional y cientifi-
camente y no debemos apresurarnos a usar el término como ampli-
amente aceptado, ya que muchas personas describen todo tipo de
comportamiento inusual o excéntrico como “bipolar”, que es alta-
mente estigmatizante y discriminatorio.
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Dado que el término “bipolar” es un
término clinico, solo debe usarse en
un contexto clinico y también por
profesionales.

Podemos encontrar otras palabras Vo)
para definir los cambios de humor, g =Y,
como “cambios de humor”y /o

: o <]
“cambios de opinion”. E?g

La medicalizacidn de la vida cotidiana
y el uso extendido de términos
psiquiatricos y / o psicolégicos no
necesariamente muestran familiarizacion
con los retos de salud mental, sino mas bien
un enfoque problematico de la vida misma.
Por lo tanto, el término “bipolar” solo es adec-
uado para entornos clinicos y no debe usarse
constantemente en la vida social y / o las re-
des sociales, y mucho menos cuando apoya-
mos a una persona con retos de salud mental.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias
1.Trastornos mentales de la OMS

2. Por qué debemos dejar de usar ‘bipolar’ como adjetivo

La palabra “bipolar” se usa con demasiada frecuencia para describir a una persona que no puede
decidirse o pasa rapidamente de estar feliz a estar triste. El trastorno bipolar es mucho mas que

€so.

3. Cuando alguien usa mi enfermedad como adjetivo o insulto

La importancia de ser consciente del mal uso de términos como bipolar y sus efectos. El trastor-
no bipolar es una enfermedad que me afecta a miy a muchas personas y no se puede usar como
adjetivo sino especialmente como insulto.


https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/mental-disorders
https://studybreaks.com/thoughts/bipolar-disorder-stigma/
https://themighty.com/2016/06/why-you-shouldnt-use-bipolar-as-an-adjective-or-insult/

- DESEQUILIBRIO
QUIMICO

Definiciones segun fuentes oficiales

Es dificil encontrar una definicion oficial de la teoria mas popular del “desequilibrio quimico” del
origen de los desafios de salud mental, ya que no es un término oficial en salud mental, aunque
es ampliamente utilizado como tal. Nuestra investigacion en diccionarios oficiales no menciona
el término, ya que es mas bien una confeccidn que es menos utilizada por los profesionales que
por el publico. La evidencia cientifica no permite a los profesionales usar el término en relacion
absoluta con los desafios de salud mental.

El desequilibrio quimico se considera una condicién que ocurre cuando el cerebro tiene demasia-
dos o muy pocos neurotransmisores (como se menciona en Medical News Today, por ejemplo 1.
). Estos neurotransmisores son sustancias quimicas naturales que ayudan a las células nerviosas

a comunicarse entre si. Ejemplos de estos productos quimicos son la dopamina, la serotonina'y

la norepinefrina. En psiquiatria, la hipotesis de que los desafios de salud mental derivan de un
cierto desequilibrio quimico se origina en las conclusiones de un estudio sobre la etiopatogenia
de los “trastornos” mentales en los afos 60, como una posible explicacion de la causa biolégica de
las “enfermedades” de salud mental.

Sin embargo, después de un largo periodo de ensayos, los cientificos concluyeron que no existe
un vinculo entre un desequilibrio quimico y la depresidn, el trastorno bipolar u otras “enferme-
dades” de salud mental.

En pocas palabras, la hipétesis del desequilibrio quimico, aunque abortada en varios estudios,
se ha utilizado como un vinculo directo entre las “enfermedades” mentales y la biologia / ciencia
médica. En consecuencia, ha llevado a creer que toda angustia de salud mental puede tratarse
Unica o principalmente con medicamentos.

:Como se usa realmente el término en
diferentes contextos?

Nuestros cuerpos experimentan una actividad quimica inconmensurable en la vida cotidiana. De
hecho, asi es como funcionan nuestros cuerpos. Ademas, muchos desequilibrios quimicos a menudo
estan relacionados con condiciones de salud, como el sindrome de ovario poliquistico. Si bien de-
masiada o muy poca cantidad de sustancias en cualquier parte del cuerpo se considera un desequi-
librio quimico, el término “desequilibrio quimico” generalmente esta relacionado con las del cerebroy
su efecto potencial sobre la salud mental.

Se cree que el equilibrio de sustancias quimicas en el cerebro es una influencia en la depresién y los
trastornos de ansiedad, entre otras afecciones.

Aunque muchos profesionales y personas creen que la ciencia ha demostrado que los productos
quimicos juegan un papel importante en el desarrollo de la depresidn, el trastorno bipolary la es-
quizofrenia, no hay evidencia concreta de que de hecho lo hagan. Es posible que escuche a muchos
mencionar que los niveles mas bajos de neurotransmisores pueden causar sintomas, como sen-
timientos de vacio, inutilidad, tristeza o impotencia y que estos sintomas pueden conducir a diversas
afecciones mentales, pero esto no es un hecho.

Aungue, como se menciono anteriormente, la teoria del desequilibrio quimico esta lejos de estar
cientificamente probada, es una idea muy popular que se ha generado durante afios entre las revis-
tas y sitios web de psicologia pop. Esta persistencia ha llevado al publico en general y a bastantes
profesionales a dar por sentada esta teoria, a pesar de la evidencia. Por esa razén, es muy comun
gue las personas con poca o0 ninguna experiencia en retos de salud mental hablen sobre el desequi-
librio quimico como una verdad absoluta.

Por otro lado, a muchos profesionales de la salud mental les resulta dificil dejar atras esta teoria,
ya que se reproduce constantemente en los principales medios de comunicacion, articulosy/ o en
revistas populares.

El resultado directo de la aceptacion de esta teoria es que los desafios de salud mental estan fuerte-
mente vinculados a causas biologicas, cubriendo asi las razones sociales que conducen al sufrimiento
y validando el tratamiento farmacolégico como la Unica forma de terapia.

Si hacemos creer a la gente que el aspecto biolégico de sus luchas es la Unica raiz de sus problemas,
ignoramos sus propias experienciasy / o traumas.
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Elementos criticos del término y de como
se utiliza realmente

Para las personas con retos de salud mental, la teoria del dese-
quilibrio quimico se considera peligrosa y dafina. Sienten que
esta idea aumenta los estereotipos que los rodean, ya que es
anormal y conduce al estigma y la discriminacion. Al mismo ti-
empo, para otros, creyendo que la Unica causa de sus luchas es
un desequilibrio quimico, los priva de la terapia de tratamien-
to adecuada para sus traumas, experiencias y / o eventos de la
vida.

Ademas, encuentran que sus experiencias e historia personal se
reducen a un simple “mal funcionamiento en el cerebro” y la ver-
dadera razén de su sufrimiento es ser silenciada. Como térmi-
no, creen que suena muy serio y confuso. Afirman que es mas
posible que se ajusten a las 6rdenes de los médicos y acepten

el diagnéstico y la medicacion si creen que tienen un problema
quimico en lugar de uno social y / o personal.

Nadie puede argumentar que la quimica del cerebro sigue sien-
do la misma a lo largo de nuestras vidas y de alguna manera se
relaciona con nuestras experiencias. Todo lo que experimenta-
mos se transfiere y de alguna manera se conecta con nuestras
funciones cerebrales, pero eso no significa que esta sea la razén
por la que actuamos de cierta manera. Por el contrario, los es-
tudios han demostrado que una huella quimica en el cerebro
es el “sintoma” de lo que realmente nos esta sucediendo y no al
revés.

Si la teoria del desequilibrio quimico fuera cierta, la evaluacion
del médico y el diagndstico ocurririan a través de un indice obje-
tivo y medible (examenes).
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Sugerimos que la discusion sobre los neurotrans-
misores y el desequilibrio quimico debe permanecer
solo entre los neurocientificos para su investigacion y
otros profesionales y debe ser eliminado por los me-

dios de comunicacidn, la filmografia, los sitios popu-
lares, las revistas populares y las redes sociales, en
general fuera del discurso publico en total.

Reducir los problemas, traumas, experien-
cias y eventos de la vida de las personas a
un desequilibrio quimico que no tiene nada
que ver con la vida de las personas no es

util ni inclusivo en absoluto.

De hecho, hacer suposiciones sobre lo que

ha causado reto de salud mental esta fuera

de nuestros limites para afirmar con ab-

soluta certeza, cuando los propios profesionales
no pueden hacerlo y la investigaciéon no ha dem-

ostrado nada en ese asunto.

Como mencionaron las personas con retos de

salud mental; “Si queremos encontrar el dese-
quilibrio que causa angustia por la salud men-
tal, también podriamos buscar el desequilibrio
psicosocial que siempre esta detras de él".

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. 1. Todo lo que necesitas saber sobre los desequilibrios quimicos en el cerebro
Un articulo en el Medical News Today sobre la teoria del desequilibrio quimico.

2. La teoria del desequilibrio quimico de los trastornos mentales
Un video sobre una mirada detallada a la teoria del desequilibrio quimico, incluida
su historia y la hallazgos cientificos al respecto.

3. Desafiando la teoria del desequilibrio quimico de los trastornos mentales:

Robert Whitaker, periodista
Video de Robert Whitaker hablando sobre el asunto del desequilibrio quimico.

4. Serotonina y depresién: una desconexién entre los anuncios y la ciencia Liter-
atura

En este ensayo, los autores siguen la forma en que la industria farmacéutica utilizé
Publicidad directa al consumidor para promover la teoria no probada del desequi-
librio de serotonina la década de 1960.

5. Los medios de comunicacién y la teoria del desequilibrio quimico de la
depresién

En esta investigacion, las personalidades de los medios que habian promov-
ido la teoria del desequilibrio quimico son incapaces de citar sus fuentes y
mantener sus palabras.

6. El mito del “desequilibrio quimico”

Este video examina el mito del “desequilibrio quimico” que contintia
propagandose en programas de psicologia/consejeria, y cémo los terapeu-
tas y consejeros podrian trabajar con el metéfora.



https://www.medicalnewstoday.com/articles/326475
https://www.youtube.com/watch?v=0Wvfp9eiGZo
https://www.youtube.com/watch?v=-8BDC7i8Yyw
https://www.nature.com/articles/s41380-022-01661-0
https://www.researchgate.net/publication/226917394_The_Media_and_the_Chemical_Imbalance_Theory_of_Depression
https://www.youtube.com/watch?v=CAEUm2-Snes
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Definiciones segun fuentes oficiales

Segun los Oxford Learner’s Dictionaries, “cumplimiento” es:

“la practica de obedecer reglas o solicitudes hechas por personas con
autoridad” 1.

Por lo general, se asocia con términos como conformarse, obedecery
someterse a la demanda y / o orden de alguien.

¢Como se usa realmente el término en
diferentes contextos?

En salud mental, en particular, el cumplimiento se refiere a la obedi-
encia del paciente a la opinibn médica del médico, del profesional, la
prescripcién y / o las pautas, expresadas como érdenes o como suger-
encias fuertes. Por lo general, el “cumplimiento” en salud mental esta
directamente relacionado con la obediencia al tratamiento con medica-
mentos y a menudo decimos que una persona esta cumpliendo con el
tratamiento cuando toma su medicamento sin objeciones y segun lo
prescrito.

Dentro del sistema de servicios de salud mental, existe una clara rel-
acién de poder entre los profesionales y el usuario del servicioy, a
menudo, el incumplimiento tiene consecuencias para la persona (por
ejemplo, tratamiento forzado y / o hospitalizacién forzada).

Es bien sabido entre las personas con problemas de salud mental que
cuando no cumplen, es muy probable que sean etiquetados como
“resistentes al tratamiento” o “intolerables”, y se enfrenten al llamado
castigo de tratamiento forzado u hospitalizacion forzada, ya que en la
mayoria de los casos no se les ofrece ninguna alternativa.

Por otro lado, para muchos profesionales, el “cumplimiento” es un
indicador positivo importante de la recuperaciéon de una persona, ya
que esta directamente relacionado con la visidbn que tiene una persona
(ver “insight” mas adelante en el glosario). Para algunos profesionales,
también, el cumplimiento del tratamiento médico es un signo de recu-
peracibn como consecuencia de la medicacién, a pesar de lo que creen
las personas con retos de salud mental.



Elementos criticos del término
y de como se utiliza realmente

El “cumplimiento” tiene fuertes connotaciones negativas
para las personas con retos de salud mental e incluso
para muchos profesionales, segun nuestras revisiones d¢
grupos de pares.

El uso de este término sugiere que los profesionales
estan en una posicion de poder y en realidad tienen el
derecho de exigir lo que creen que es apropiado para la
persona, sin considerar sus propias necesidades, deseos
y / o voluntad. Las personas también creen que, cuan-
do se espera que cumplan con las érdenes del personal
médico, en realidad estan siendo controlados en lugar de
ayudados, y de esa manera, el tratamiento se convierte
en un procedimiento unidireccional que carece de valor
terapéutico o, incluso, ética.

Las personas con retos de salud mental también men-
cionan que, al cumplir, se estan salvando de la violencia
y/o el abuso consecuente (hospitalizacion forzada y trat-
amiento forzado sin alternativas), y que no estan siguien-
do las sugerencias de los profesionales porque creen en
ellas o estan persuadidas de su utilidad.

Entonces, segun las personas con retos de salud mental,
el miedo y la ignorancia son las principales razones para
su cumplimiento con los servicios de salud mental, que
no son utiles ni terapéuticos. Ademas, cumplir podria ser
una senal de perder su propia responsabilidad.

En conclusion, es un término que trae connotaciones
negativas y no se siente inclusivo para las personas, por
lo que sugerimos encarecidamente no usar esa palabra
(tanto como término como practica) cuando se apoya a
una persona con retos de salud mental, porque no hay
evidencia de que se sume a su recuperacion, pero sobre
todo a su obediencia.
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Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Oxford Learner’s Dictionaries, “Compliance”

2. ;Qué hay de malo en el cumplimiento?

En este articulo del Journal of medical ethics (1993) el
autor argumenta sobre los problemas de la idea de Com-
pliance nombrandolo como “totalmente inadecuado para
su uso en la medicina actual”.

3. Consentimiento informado para el tratamiento clinico
Aqui, se puede encontrar una explicacién detallada de
este procedimiento entre pasos practicos sobre cé6mo
adquirir el consentimiento informado.

4. ;Cémo puedo dar sentido a mis opciones?

En este sitio, las personas pueden encontrar consejos
sencillos sobre c6mo asegurarse de que tienen toda la
informacién relevante sobre su tratamiento y, en general,
proteger sus derechos.



https://www.oxfordlearnersdictionaries.com/definition/american_english/compliance
https://www.oxfordlearnersdictionaries.com/definition/american_english/compliance
https://jme.bmj.com/content/medethics/19/2/108.full.pdf
https://www.cmaj.ca/content/184/5/533
https://www.mind.org.uk/information-support/guides-to-support-and-services/seeking-help-for-a-mental-health-problem/making-sense-of-your-options/
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Definiciones segun fuentes oficiales

Segun el Diccionario de Cambridge, “loco” es:

“ - estupido o no razonable (permanente o temporalmente)
- enfermos mentales
- molesto o enojado” 1.

El Diccionario de Psicologia de la Asociacion Americana de Psicologia
no tiene una entrada para la palabra, ya que no se usa oficialmente

en salud mental, pero es una palabra cotidiana que se ha utilizado

a menudo para describir cualquier tipo de comportamiento inusual,
irracional y / o excéntrico.

:Como se usa realmente el término en

diferentes contextos?
Las personas tienden a usar la palabra “loco” en la vida cotidiana, no

siempre con un significado negativo, aunque la connotacion para las
personas con retos de salud mental es fuertemente negativa cuando el
término se refiere a ellos.

En diferentes idiomas, “loco” tiene diferentes significados, como “una
persona que reacciona exageradamente”, “abrumado por la alegria y el
entusiasmo”, “absurdo” o incluso “apasionadamente enamorado”.
“Loco” no es una palabra utilizada oficialmente dentro del contexto de
la salud mental, pero es muy popular en diferentes situaciones sociales.

Ademas, muchas personas, incluso profesionales, usan este término
como un diagnostico o descripcidn general no oficial, que es la razén
principal por la cual las personas se sienten mal por ello.
Generalmente, el significado negativo de la palabra, “loco” es un térmi-
no ofensivo.



Elementos criticos del término y de como
se utiliza realmente

Aparte de los significados positivos de “loco” (estar enam-
orado, entusiasta, apasionado, etc.) lo que podemos en-
contrar en todos los negativos es irracionalidad, rareza,
pérdida de razén y comportamiento impredecible, por lo
tanto, peligroso. No escucharemos la palabra que describe
el comportamiento aburrido o triste de alguien, por lo que
cuando decimos: “él, ella, ellos y / o esta loco” generalmente
no queremos decir “esta persona esta deprimida y / o afligi-
da”. Por definicidn, “loco” es una persona que causa estrés
y ansiedad a los demas, porque se sienten en peligro por su
mera presencia y lo que perciben como imprevisibilidad.

En consecuencia, cuando una persona esta acostumbrada a
ser llamada “loca” puede ser facilmente aislada, marginada y
/ o despreciada, ya que, segun el estereotipo, es una persona
“que no esta en contacto con la realidad”, es decir, la reali-
dad de los demas.

Las personas con retos de salud mental se sienten fuerte-
mente incObmodas al escuchar el término, refiriéndose a él
como una de las peores y mas estigmatizantes palabras,
porque crea un limite sélido entre aquellos que estan “cuer-
dos” y aquellos que no lo son. Se considera mas problemati-
co y estigmatizante que “enfermo mental”, ya que una “en-
fermedad” puede curarse algun dia, pero la locura no parece
dejar espacio para el cambio, se considera principalmente
como un rasgo de la personalidad.

Se menciona (por personas en nuestros grupos focales, asi
como otros) que lidiar con los desafios de salud mental no es
lo mismo que estar “loco”, pero no tener esos desafios mien-
tras viven bajo sus situaciones apremiantes en la vida seria
“loco”. Dicho esto, perder amigos, trabajos y / o roles socia-
les es “una locura”, mientras que al mismo tiempo lucha con-
tra la angustia.

Recomendamos encarecidamente no usar la palabra “loco”
en referencia a las personas con retos de salud mental.
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Lo que sugerimos

Usar palabras generalizadas que actuan
como etiquetas eclipsa a la personay es
inaceptable en cualquier caso.

En un contexto social, cuando una gﬁ
persona se siente bien con la palabra, -7

podemos usarla en todos los demas 4] g
significados, excepto en el que implica 7
que la persona esta fuera de su mente

y / o actua irracionalmente.

Alternativamente, podriamos usar
diferentes palabras para describir lo que
queremos decir, como dificil de entender,
molesto, impredecible, etc.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias
1. Diccionario Cambridge, “Crazy”

2. No me llames loco
En esta historia personal de la Alianza Nacional de Enfermedades Mentales, el autor
discute el uso complejo y contradictorio de la palabra “loco”.

3.“Eso es una locura”: por qué es posible que quieras repensar esa palabra en tu vocab-
ulario

Los problemas con la palabra “loco”, segiin Pennmedicine News.


https://dictionary.cambridge.org/dictionary/english/crazy
https://www.nami.org/personal-stories/don-t-call-me-crazy
https://www.pennmedicine.org/news/news-blog/2018/september/that-crazy-why-you-might-want-to-rethink-that-word-in-your-vocabulary

- CRISIS

:Como se usa realmente el término en
diferentes contextos?

“Crisis” se usa generalmente para describir momentos de intensa dificultad o
peligro y puede referirse a individuos, formaciones sociales, ideas, entornos y
muchas otras cosas (por ejemplo, crisis econémica, crisis ambiental, etc.) Y,
por lo tanto, es algo que causa estrés a las personas o las pone alertas.

Critico, es un momento en el que las cosas estan a punto de cambiar y se ex-
perimenta intensamente y/o con gran dificultad y/o dolor. El resultado puede
ser mejor o peor que antes, pero de ninguna manera las cosas pueden volver
a ser lo que eran antes.
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:Como se usa realmente el término en
diferentes contextos?

En psicologia, podriamos encontrarnos con “crisis de identidad”, “crisis de de-

sarrollo”, “crisis existenciales”, etc. indicando periodos en la vida que pueden
ser dificiles pero que son parte del crecimiento y la maduraciéon emocional.

Por definicidn, una crisis no es permanente, no necesariamente pone en
peligro a las personas, no es necesariamente catastrofica y podria ser nece-
saria para el avance de la persona en la vida. Las crisis pueden ocurrir antes,
durante o después de eventos que cambian la vida, como salir de casa para ir
a la universidad o casarse. En esos ejemplos, las personas pueden tener difi-
cultades para adaptarse a las nuevas situaciones, experimentar angustia, sen-
tirse incapaces de desempefiarse en la vida cotidiana como solian hacerlo, etc.

Pasando mas a contextos de salud mental, encontramos que “crisis” se usa
comunmente, pero en situaciones diferentes a las que sugieren las defini-
ciones de la palabra.

Para los profesionales de la salud mental, una crisis es un periodo pico de una
experiencia psicoética, lo que significa que la persona se expresa radicalmente,
de manera excéntrica, y ciertamente no de la manera en que la mayoria de las
personas estan acostumbradas a expresarse. Una crisis en la salud mental
esta directamente relacionada con el peligroy / o el comportamiento dafiino y
/ o los intentos de suicidio o la violencia. Por lo general, cuando una persona
tiene retos de salud mental o un diagndstico y expresa enojo, a menudo se
percibe como pasando por una crisis. Ademas, cuando una persona con prob-
lemas de salud mental quiere dejar su medicacion, un profesional a menudo
ve su efecto de abstinencia como una crisis.

Para la mayoria de los profesionales, una crisis es algo que necesita ser con-
trolado y esta relacionado con la recaida.

Para el publico, “crisis” es el comportamiento incontrolable, la ira o la pérdi-
da de control que las personas con retos de salud mental siempre estan en
peligro de expresar.

Entonces, cuando alguien no tiene sentido para las personas que lo rodean,
ese es un fuerte indicador para que las personas asuman que estan en una
crisis.

En el pasado, se consideraba que las mujeres que gritaban estaban en crisis.
Podemos ver que una crisis es un término social que puede ser diferente en
diferentes entornos y / o culturas.

Para algunas tribus, por ejemplo, lo que vemos como una crisis de salud men-
tal con alucinaciones, se considera una experiencia espiritual y aquellos que
escuchan voces de espiritus durante algun tiempo en su vida, son sabios.



Elementos criticos del término y de como
se utiliza realmente

En primer lugar, debido a que es una palabra ampliamente
utilizada, también es bastante confusa. Muchas situaciones
diferentes pueden caer bajo el término “crisis”, por lo que

el significado exacto de la misma no esta muy claro. Como
consecuencia, incluso cuando reducimos la definicién espe-
cificamente al contexto de la salud mental, el significado aun
no esta claro, pero generalmente crea connotaciones de tur-
bulencia emocional, muy mal humor y brotes de ira. En raras
ocasiones, indica “un patron diferente de comportamiento”
sin referirse especificamente a cambios frustrantes.

Especialmente para las personas con retos de salud mental, el
término “crisis” es bastante aterrador porque esta relacionado
con la recaida y puede conducir facilmente a una intervencion
psiquiatrica forzada. Es importante sefialar, sin embargo, que
este “miedo” no es un miedo a la crisis, sino la mayoria de sus
consecuencias. Dicho esto, la intervencién psiquiatrica ocurre,
no porque la crisis sea necesariamente extrema, sino porque
la persona ya tiene un diagnéstico y el arrebato emocional se
considera una recaida. Por esa razon, las personas con diag-
nosticos psiquiatricos se ven obligadas a ocultar sus periodos
desafiantes y / o crisis, con graves consecuencias para ellos
mismos.

Las personas con retos de salud mental que han estado en
extrema angustia emocional piensan que el significado de una
crisis es muy diferente para cada individuo, que una crisis es
parte de la vida y que no siempre son algo malo.

A todos se les debe permitir experimentar las crisis de sus vi-
das y usarlas para lograr una mejor comprension de si mismos
y hacer cambios en sus vidas.

Existen diferentes servicios que abordan una crisis de salud
mental, aunque en la mayoria de los casos, vemos principal-
mente equipos profesionales tratando de “silenciar” la angus-
tia y hacer que el ambiente se sienta seguro con tratamiento
farmacolégico y/o hospitalizacion.
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La palabra no necesita ser reemplazada,
pero necesita adquirir un significado
mas claro y de alguna manera diferente.
Especificamente, es preferible centrarse
en los eventos que crearon el terreno en
el que ocurrié la crisis y darles sentido.
De esa manera, podriamos decir que al-
guien “esta pasando por una crisis” en lugar de
“tener una crisis” o “esta en crisis”.

Ese cambio de perspectiva es menos aterrador
y mas identificable y disminuye el estigma en
torno a los desafios de salud mental.

sufrimiento emocional
Punto de ruptura

Otros términos que podrian utilizarse: gﬁ
7

angustia

problema emocional E
=3

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias
1. Diccionario Cambridge, “Crisis”

2. Navegando una crisis de salud mental
Alianza Nacional sobre Enfermedades Mentales - Una guia para aquellos que experimen-

tan una emergencia de salud mental

3. Diccionario de la Asociacion Americana de Psicologia, “Crisis”

4. 15 sefales de que estas experimentando una crisis de vida (y c6mo sobrevivir a ella
Forbes: sefiales de que estas pasando por una crisis.

5. ;Qué es una crisis de salud mental?
Informacién basica sobre crisis de salud mental y la diferencia entre crisis y emergen-
cias médicas.

6. Planificacién para una crisis
Informacidn y sugerencias sobre cémo planificar antes de que ocurra una crisis, para

asegurarse de que se respeten los derechos y deseos de uno incluso cuando no puedan
expresarlos.



https://dictionary.cambridge.org/dictionary/english/crisis
https://www.nami.org/Support-Education/Publications-Reports/Guides/Navigating-a-Mental-Health-Crisis/Navigating-A-Mental-Health-Crisis?utm_source=website&utm_medium=cta&utm_campaign=crisisguide
https://dictionary.apa.org/crisis
https://www.forbes.com/sites/forbescoachescouncil/2019/08/23/15-signs-youre-experiencing-a-life-crisis-and-how-to-survive-it/?sh=428568a03d6f
https://psychcentral.com/health/what-is-a-mental-health-crisis
https://www.mind.org.uk/information-support/guides-to-support-and-services/crisis-services/planning-for-a-crisis/Pla

NG - DIAGNOSTICO

Definiciones segun fuentes oficiales

Segun el diccionario de Cambridge, un diagnostico es

“1. Un juicio sobre lo que es una particula o un problema, hecho después de examinarlo.
2. La realizacién de un juicio sobre la exactitud de una enfermedad u otro problema, esp. después de un
examen, o tal juicio.” 1.

El diccionario Merriam - Webster menciona el diagnéstico como:
- el arte o acto de identificar una enfermedad a partir de sus signos y sintomas

- La decision alcanzada por el diagnéstico

- investigacion o analisis de la causa o naturaleza de una condicidn, situacién o problema -
una declaracién o conclusion de tal analisis” 2.
En salud mental, un profesional (principalmente un psiquiatra o psicélogo, u otro profesional con licencia)
examina al paciente oralmente - sin otros examenes especificos o pruebas de laboratorio -, utilizando los
manuales de diagnéstico (DSM y / o ICD), que enumeran los sintomas de cada trastorno y deciden sobre el
diagnéstico, teniendo en cuenta el nivel funcional general de las personas.
El examen clinico también puede incluir pruebas, como MMPI, u otros elementos de diagnéstico.
El diagnéstico se basa en los sintomas y el comportamiento de la persona y, por lo tanto, siempre es subje-
tivo a cierto nivel.

:Como se usa realmente el término en diferentes contextos?

Los diagndsticos se realizan en muchas situaciones aparte del entorno médico e involucran a un exper-
to en alglin campo, identificando y nombrando un problema, sus causas y las posibles soluciones. Por
ejemplo, un mecanico puede diagnosticar cual es el problema con un automaévil y sugerir una forma de
solucionarlo.

En entornos médicos, el médico es el Unico responsable de reconocer el problema del paciente, diferen-
ciarlo de otras situaciones similares, y proponer una solucién, tratamiento y/o terapia. Se requieren ex-
amenes médicos para que el médico comprenda el mecanismo detras del problema y haga el diagndéstico
adecuado. En la medicina, el problema médico puede ser algo temporal o algo permanente.

En la salud mental, sin embargo, el procedimiento de diagnéstico es bastante diferente, ya que no hay
examenes médicos disponibles para localizar y dar una explicacion de la angustia mental. Los psiquiatras
confian en los manuales de diagndstico, que nombran los “trastornos” psiquiatricos y enumeran los sinto-
mas especificos y los requisitos previos para dar un diagnostico. El diagndéstico no puede ser definitivo de
inmediato, ya que se basa en los sintomas y, por lo tanto, puede cambiar cuando los sintomas cambian.
Si los sintomas desaparecen durante un periodo de tiempo significativo, el diagnostico se puede eliminar,
aunque la mayoria de los profesionales no siguen este procedimiento.

Independientemente de esta posibilidad, la mayoria de los profesionales no eliminan el diagndstico en sa-
lud mental, independientemente de la evolucién de la situacién de la persona. Por ejemplo, una persona
que recibi6 el diagndstico de “esquizofrenia” probablemente tendra este diagndstico para siempre, incluso
si no hay ningun sintoma psicético para validar el diagndstico durante afios, ya que los profesionales afir-
maran que la persona tiene “esquizofrenia en remision”.

Muchos argumentan que el DSM tiene fuertes vinculos con el tratamiento médico, vinculando diferentes
sintomas y / o diagndsticos con medicamentos especificos y limitando las opciones de las personas en la
atencion médica mental.

Aunque los manuales de diagnéstico fueron creados con el fin de facilitar la comunicacién de los profe-
sionales para la ya dificil experiencia psicolédgica subjetiva de las personas, hemos terminado utilizando
términos en la vida cotidiana y medicalizando la salud mental.

También deben tenerse en cuenta sesgos como las diferencias culturales y los grupos marginados, por
ejemplo, el nivel de un diagnoéstico especifico entre los negros, la normalizacién “occidental” de los grupos
indigenas y el hecho de que la situacion socioeconémica de las personas no se examina en los manuales.

Para algunas personas, tener un diagnostico les da el alivio de que pueden nombrar por lo que estan pas-
ando, sintiéndose menos solos y mas normales, sabiendo que otros han pasado por lo mismo, por ejem-
plo. Pero parala mayoria, esto es contraproducente, cuando se trata de tomar decisiones de su forma
terapéutica.
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Elementos criticos del término
y de como se utiliza realmente

Se han hecho muchas criticas en torno a los diagnésticos psiquiatricos con re-
specto a su utilidad y validez, y el impacto que tienen en las personas.

Los profesionales dicen que un diagndstico es solo una herramienta para que
entiendan y se comuniquen dentro del contexto clinico. Las personas con re-
tos de salud mental, por otro lado, sienten que dar un diagnéstico es principal-
mente etiquetar y subestimar su experiencia y situacion.

Los Estados y los servicios publicos a menudo requieren términos y diagnosti-
cos especificos para vincular sus beneficios de politica social a los beneficiarios,
y el sistema parece estar trabajando en eso en retrospectiva, sin embargo, dos
personas casi nunca experimentan las mismas cosas, incluso después de recibir
diagnosticos idénticos.

Ademas, los diagnésticos psiquiatricos no son validados por examenes médicos
y pueden ser bastante subjetivos.

Otro problema es que los manuales pueden usar un argumento circular, lo que
significa que nadie puede estar seguro de si, para un sintoma “psicético” de la
audicion de la voz, por ejemplo, uno tiene psicosis porque escucha voces, o es-
cucha voces porque es psicético.

Las personas con retos de salud mental informan que el diagnéstico fue un
punto de inflexion en su vida y que estaba directamente relacionado con el
estigma y la discriminacién. Algunos incluso dicen que el impacto de eso fue
mas doloroso y daiiino que los desafios que estaban experimentando en ese
momento.

El peso de los diagndsticos puede cubrir a la persona y alterar su percepcién de
si misma con la aparicién de un diagnéstico. Las personas con retos de salud
mental mencionan que sus amigos y familiares los trataron de manera difer-
ente después del diagndstico y los vieron como si fueran personas diferentes.

En general, las personas con diagndsticos psiquiatricos sienten que constan-
temente estan siendo examinadas a fondo, discriminadas y todo lo que hacen
es la accién de alguien “con un diagndstico”. Aunque algunas personas po-
drian decir que encontraron util su diagndstico, la mayoria de ellos informan
que fue indtil, confuso, aterrador y desempoderador. Ademas, muchos creen
que deberian estar mas incluidos en el procedimiento, en lugar de “tener a los
médicos hablando de sus experiencias como si conocieran mejor” y que estan
preocupados por la necesidad persistente de los profesionales de dar un diag-
néstico, asi como por la aterradora posibilidad de tener que vivir con un diag-
noéstico que podria estar equivocado.
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Los diagndsticos tienden a limitar nuestro pens-
amiento sobre la persona y no nos permiten conoc-

ernos profundamente.

Se dan como una “identidad” en lugar de una expli-
cacién de su experiencia y pueden traumatizarlos

aun mas.

Sugerimos encarecidamente dejar los diagnésticos y
términos que se utilizan en los manuales a los profesio-
nales dentro del contexto clinico y no los utilizan en la
vida publica o cotidiana. Acostumbrarse a los diagndsti-
cos abre el camino para medicalizar nuestras vidas y
experiencias, asi como limita nuestra percepcion de las
personas que atraviesan un momento dificil en sus vidas.

No podemos apoyar correctamente,

cuando pensamos, por ejemplo, que una
persona esta actuando de cierta manera
porque tiene “psicosis” o “bipolar”, por
ejemplo, en lugar de tratar de entender

lo que una persona podria querer decir

con esos actos. De esa manera, tratamos a las
personas como su diagnéstico y nos converti-
mos en parte del argumento, donde vemos a las
personas como sus etiquetas dadas a ellos en
un momento dificil de sus vidas.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Diccionario Cambridge, “Diagnéstico”

2. Diccionario Merriam-Webster, “Diagnéstico”

3. El dilema diagnéstico
Un articulo escrito por la APS - Sociedad Australiana de Psicologia que reflex-
iona sobre los pros y los contras del diagnéstico

4. Los problemas reales con la psiquiatria
Una entrevista del psicoterapeuta / escritor Gary Greenberg sobre la validez
de los diagnosticos psiquiatricos y el DSM.

5. Ahorro normal
Libro de Allen Francis (psiquiatra, ex jefe del equipo del grupo de trabajo
DSM de APA).

6. Diagndéstico psiquiatrico “cientificamente sin

sentido”

Una revision del estudio de 2016 “Heterogeneidad en la clasificacion diag-
néstica psiquiatrica”, que se publicé en Psychiatry Research y concluyé que
los diagnésticos psiquiatricos son cientificamente inUtiles como herramientas
para identificar trastornos discretos de salud mental.

7. Psiquiatria en linea | Biblioteca DSM ,

El DSM es el Manual de Diagnéstico y Estadistica para Trastornos Mentales,
Quinta Edicién, Revision de Texto (DSM-5-TR). Es el recurso mas completo
para la préctica clinica y el diagnéstico. Recordemos que da una fotografia
del trastorno, sin considerar las especificidades de una persona, su entorno
Yy Sus razones.


https://dictionary.cambridge.org/dictionary/english/diagnosis
https://dictionary.cambridge.org/dictionary/english/diagnosis
https://www.merriam-webster.com/dictionary/diagnosis
https://psychology.org.au/for-members/publications/inpsych/2018/feb/the-diagnostic-dilemma
https://www.theatlantic.com/health/archive/2013/05/the-real-problems-with-psychiatry/275371/
https://edisciplinas.usp.br/pluginfile.php/5344728/mod_resource/content/1/Frances-Allen---Saving-normal-_-an-insiders-revolt-against-out-of-control-psychiatric-diagnosis-DSM-5-Big-Pharma-and-the-medicalization-of-ordinary-life-2013-HarperCollins_William-Morrow---libgen.l.pdf
https://www.sciencedaily.com/releases/2019/07/190708131152.htm
https://www.sciencedaily.com/releases/2019/07/190708131152.htm
https://dsm.psychiatryonline.org/

Definiciones segun fuentes oficiales

La Organizacion Mundial de la Salud adopta la Convencion sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad (CDPD) -adoptada en 2006 por las Naciones Unidas y que entr6 en vigor en 2008-,
segun la cual “las personas con discapacidad incluyen a aquellas que tienen deficiencias fisicas,
mentales, intelectuales o sensoriales a largo plazo que, al interactuar con diversas barreras, pueden
impedir su participacion plenay efectiva en la sociedad en igualdad de condiciones con las demas”
(art. 1.) 1.

En otras palabras, aunque en el pasado la “discapacidad” se consideraba como lo “opuesto a la
capacidad”, con la UNCRDP, la verdadera discapacidad es la incapacidad del entorno para garantizar
que todas las personas participen por igual y prosperen en todos los contextos sociales.

La discapacidad, ahora, se ubica en la sociedad por no poder incluir a todos, a pesar de su situacion
personal (fisica, mental, intelectual o sensorial).

En muchos casos, es menos probable que se entienda esta definicién de “discapacidad”, debido al
uso a largo plazo del término de la manera anterior.

El significado tradicional del término “discapacidad” conlleva diferentes concepciones en diferentes
idiomas, que varian desde “una persona que carece de algo” hasta “incapacidad”. Por lo tanto, es
importante ser consciente del significado que este término especifico tiene en su propio idioma al
usarlo.

:Como se usa realmente el término en

diferentes contextos?
El término se usa hoy en dia en ambos sentidos: refiriéndose a personas con afeccionesy / o prob-
lemas especificos (por ejemplo, paralisis cerebral, sindrome de Down, etc.) y también a factores
ambientales (por ejemplo, estigma, transporte inaccesible, y edificios publicos, apoyo social limitado,
oportunidades de empleo) en hablar oficial y / o en publico.

La “discapacidad” es utilizada por las personas para clasificar un grupo que no tiene la oportuni-
dad o enfrenta barreras para participar por igual en la vida. Ese grupo incluye personas con una
variedad de situaciones y / o problemas diferentes, como sindrome de Down, cegueray / o retos
de salud mental. El desafio especifico que enfrenta cada persona se usa como adjetivo antes de la
palabra “discapacidad” para identificar las diferencias entre ellos y crear diferentes subgrupos, por
ejemplo: discapacidad del desarrollo, discapacidad visual, discapacidad mental, etc.

El diagndstico de una discapacidad se utiliza para determinar los beneficios y servicios publicos para
los beneficiarios.

En la vida cotidiana, las personas tienden a usar el término de una manera bastante ofensiva 'y
degradante, cuando quieren mostrar la incapacidad de alguien para completar una tarea correcta-
mente o para lograr algo.

Recientemente, hemos sido testigos del surgimiento del movimiento activista, en el que las per-
sonas que se identifican como “personas con discapacidad” luchan por los derechos humanos, la
participacion igualitaria y la abolicion del estigma y los conceptos erroneos, reclamando su situacion
y / o problema como parte de su identidad y no como algo que esta mal en ellos.
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Elementos criticos del término
y de como se utiliza realmente

El término ha sufrido mucha controversia a lo largo de los afios por las
connotaciones negativas que en él se incrustan, debido a la forma ofen-
siva en que el término se ha utilizado a lo largo de la historia y, quizas
mas que intencionalmente, ha sido consecuencia de una falta de infor-
macion, reflexién y comprensién en la sociedad.

Usar “discapacidad” de esa manera es muy estigmatizante e implica que
los individuos son de alguna manera disfuncionales, o no pueden, como
“menos que otros”.

Por lo general, los ciudadanos necesitan esta etiqueta para obtener ben
eficios de la administracién, pero uno es condenado al ostracismo por la
sociedad cuando es reconocido oficialmente como una “persona disca-
pacitada” en su conjunto.

Lo que las personas con retos de salud mental a menudo dicen es que
lo mas importante a tener en cuenta cuando se habla de “discapacidad”
es que es una construccidn social. Implica que algunos de nosotros so-
mos normales y el resto de nosotros “carecemos de algo” o somos “anor-
males”.

En ese sentido, el hecho de que alguien sea diferente de la norma a nivel
corporal o mental no lo hace incapaz de participar en la sociedad, per se.
Lo que realmente los excluye es la sociedad misma, ya que no esta forma-
da de una manera que pueda incluir a todos. Por ejemplo, si alguien usa
una silla de ruedas, eso no significa que no pueda trabajar, sino que la
sociedad no ha previsto su necesidad de acceder a todas las partes de los
edificios, calles y / o vecindarios con la silla de ruedas para que puedan ir
a trabajar.

Las personas con retos de salud mental no necesariamente se ven a si
mismas como “personas con discapacidades” y tienden a diferenciarse de
las personas que tienen problemas fisicos. La razén detras de esta idea
podria tener que ver con el hecho de que la “discapacidad” generalmente
se considera como algo crénico, mientras que los desafios de salud men-
tal pueden sucederle a cualquier persona en algin momento de sus vidas
y no siempre son permanentes (al menos para las personas de los grupos
focales).

Por lo tanto, para la mayoria de las personas con retos de salud mental
en los servicios de salud mental, el término no se considera negativo sino
mas bien irrelevante para ellos: la palabra se refiere principalmente a las
personas con “discapacidades” fisicas, pero informan que a veces quedan
discapacitadas como consecuencia de los medicamentos psiquiatricos
gue se les recetan y la discriminacién.
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Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Convencién sobre los Derechos de las Personas con Discapaci-

4. Guia de estilo de lenguaje para discapacitados

dad - Articulos
La convencion de las Naciones Unidas.

2. El problema con la definicién de discapacidad

En este articulo, la DIsability Union (Reino Unido) argumenta
que la palabra “discapacidad” necesita adquirir un significado
diferente.

3. Declaracién de AHEAD sobre el lenguaje
Declaracién de la Asociacién de Educacién Superior y Discapaci-
dad sobre el uso del lenguaje y su posicién al respecto.

Un glosario de discapacidad publicado por el Centro Nacional de
Discapacidad y Periodismo

5. Es hora de dejar de usar mal las palabras de discapacidad

incluso casualmente

La importancia del mal uso de las palabras de discapacidad y
cémo afecta a las personas que se encuentran en esta situacién

6. Discapacidades, trastornos y condiciones de salud, cuando y
c6mo mencionar la salud de alguien

Una guia detallada sobre cémo hablar respetuosamente sobre la
discapacidad



https://www.un.org/development/desa/disabilities/convention-on-the-rights-of-persons-with-disabilities/convention-on-the-rights-of-persons-with-disabilities-2.html
https://www.oxfordlearnersdictionaries.com/definition/american_english/compliance
https://disabilityunion.co.uk/the-problem-with-the-definition-of-disability/
https://www.ahead.org/professional-resources/accommodations/statement-on-language
https://ncdj.org/style-guide/
https://www.forbes.com/sites/andrewpulrang/2021/02/20/its-time-to-stop-even-casually-misusing-disability-words/?sh=3b36a6257d4e
https://www.acs.org/content/acs/en/about/diversity1/inclusivity-style-guide/disabilities-disorders-and-other-health-conditions.html#when-and-how-to-mention-someones-health

- EMPODERAMIENTO

Definiciones segun fuentes oficiales

“Empoderamiento”, segun el Oxford Learner’s Dictionary es:
“1. el acto de darle a alguien mas control sobre su propia vida o la situacién en la que se
encuentra 2. el acto de darle a alguien el poder o la autoridad para hacer algo” 1.

Para Michael Foucault y Antonio Gramsci, el empoderamiento esta vinculado princi-
palmente a la expresion y accion politica y es el proceso de tener acceso a recursos de
control que permitan aumentar la implementacién de capacidades politicas, sociales y
econdmicas, para las personas que no lo tienen, con el fin de liderar cambios revolucio-
narios o ruptura dentro de un orden organico establecido.

Todas las definiciones relacionan el empoderamiento con un proceso continuo de ganar

libertad y poder, con el fin de controlar la propia vida, sin la necesidad de otros medios
(defensores, etc.).

:Como se usa realmente el término en
diferentes contextos?

Hoy en dia, usamos esta palabra cuando nos referimos a la adquisicién de poder e inde-

pendencia por parte de un grupo social desfavorecido para aumentar el control que tienen
sobre sus vidas.

Puede haber diferentes tipos de empoderamiento dependiendo de la esfera a la que nos
refiramos: social, cultural, politica y econémica. Por lo tanto, esta palabra se ha utilizado
mucho para muchos movimientos en nuestro mundo que han implicado una mejora de la
situacion de vida lograda por diferentes grupos de la sociedad.

La palabra “empoderamiento” puede incluir capacitacién especifica, intervencionesy / o ac-

ciones organizadas que permiten a un grupo especifico de personas socialmente desfavore-
cidas lograr mejores condiciones de vida.

En general, a través de esos procedimientos de empoderamiento, las personas se estan

volviendo poderosas y mas resistentes y obtienen una participacion igualitaria en la socie-
dad.

Los politicos pueden referirse a sus decisiones econdmicas como “con la intencion de em-
poderar al estrato social inferior”.

En el contexto de la salud mental, se supone que el empoderamiento ayuda a las personas
con retos de salud mental a que sus voces sean escuchadas y a poder llevar una vida signifi-
cativa en lugar de vivir como “enfermos”.
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Elementos criticos del término
y de como se utiliza realmente

La palabra empoderamiento crea sentimientos de positivi-
dad, fuerza y valentia frente a la adversidad.

En general, es una palabra que crea connotaciones positivas
ya que se relaciona con crecer, ganar fuerza, volverse mas
auténomo y ser igual a los demas. Lo mas importante es
que hace que la gente piense en “compafnerismo”. De algo
“hacemos juntos”.

Algunos problemas del término vienen junto con su uso
en la esfera politica y también en campafas de marketing.
Debemos dejar claro, sin embargo, que ningun proceso de
superaciéon personal o cualquier éxito individual puede re-
emplazar la conciencia o la accion politica y social. Porque
eso es lo que realmente significa el empoderamiento.

Dado que el empoderamiento es realmente necesario, debe-
mos tener en cuenta que, en realidad, muestra que existe un
desequilibrio de poder dentro de la sociedad, lo que significa
que diferentes grupos de personas tienen diferentes niveles
de poder dentro de la misma sociedad, en lo que respecta a
los derechos politicos y sociales, asi como con respecto a su
estado de vida general y su oportunidad de cambiarlos.

Cuando se trata de salud mental, el empoderamiento parece
ser esencial para la vida general y la condiciéon de las perso-
nas con retos de salud mental.



No hay necesidad de alterar la palabra o
preferir diferentes términos para describir
este proceso.
Debemos considerar el empoderamiento
como un proceso mediante el cual las per-
sonas fortalecen sus habilidades, confianza,
vision y liderazgo, con el fin de promover cam-
bios positivos en su situacion de vida, en lugar
de como parte de la narrativa de cualquier
movimiento politico para sacar provecho.

Un movimiento para ser mas auténo-
mo y autosuficiente ayudando incluso
a otras personas en este camino si es
posible. Podemos considerarlo como
nuestra fuerza interior, la capacidad
de mejorar, superar obstaculos y la
voluntad.

El empoderamiento realmente puede
afectar la vida de las personas, siempre
y cuando tengamos en cuenta que las
personas tienen su responsabilidad
propia durante ese proceso y no estamos
alli para “criarlas” o “paternalizarlas”.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Oxford Learner’s Dictionary, “Empowerment” 4. ACNUR | Guia practica para el empoderamiento
Una guia sobre empoderamiento de la Agencia de las Naciones

2. ;Qué es el empoderamiento? Unidas para los Refugiados.

Un articulo sobre la historia del Empoderamiento, como término . . . .

y como filosofia. 5. El proceso de empoderamiento: implicaciones

L ) para la teoria y la practica
3. ¢(Cudl es el significado de empoderamiento? Un articulo sobre el estudio que trat6 de desentrafiar el signifi-
Un comentario sobre el empoderamiento y la importancia de cado del empoderamiento.

tener opciones.


https://www.oxfordlearnersdictionaries.com/definition/english/empowerment?q=empowerment
https://www.eveprogramme.com/en/27398/empowerment/
https://womenstherapyinstitute.com/what-does-empowerment-mean/
https://www.unhcr.org/protection/women/3bbc24532/practical-guide-empowerment.html
https://www.researchgate.net/publication/265265723_The_Process_of_Empowerment_Implications_for_Theory_and_Practice_The_Process_of_Empowerment_Implications_for_Theory_and_Practice_INTRODUCTION

Definiciones segun fuentes oficiales

Segun el “Diccionario de Psicologia” de la Asociacion Americana de Psicologia, la hospital-
izacion involuntaria es:

“El confinamiento de una persona con una enfermedad mental grave en un hospital
psiquiatrico mediante autorizacion médica y direccion legal (como en el internamiento
civil involuntario). Las personas hospitalizadas pueden ser consideradas peligrosas para
si mismas o para otros, pueden no reconocer la gravedad de su enfermedad y la necesi-
dad de tratamiento, o pueden ser incapaces de satisfacer sus necesidades diarias de vida
y tratamiento en la comunidad o de sobrevivir sin atencién médica. 1.

Aunque el término oficial es “involuntario”, la palabra “forzado” también se usa amplia-
mente.

:Como se usa realmente el término en
diferentes contextos?

b. (Como se utiliza realmente el término en diferentes contextos?La hospitalizacién involun-
taria o forzada se refiere al procedimiento de internamiento de una persona en un hospital o
clinica psiquiatrica sin el consentimiento o el acuerdo de esa persona, por la policia, después
de la orden legal oficial de una persona de servicio especifica (por ejemplo, un fiscal, el alcalde
(en Italia), etc.).

Es una practica que inicialmente tenia la intencidén de proteger a las personas de los resulta-
dos graves de un evento de angustia extrema de salud mental y para proteger a sus familiares
y / 0 amigos de ellos cuando estan en crisis también. Ademas, estaba destinado a separar (y
cuidar) a las personas que se vuelven violentas debido a su angustia de aquellos que tienen un
comportamiento criminal.

La practica en si se basa en la idea de que algunas personas, cuando sienten una gran angus-
tia, generalmente llamada “crisis”, pueden volverse peligrosas para si mismas y para los demas
y, al mismo tiempo, no pueden comprender y / o comunicar sus necesidades y situacion.

Si el entorno de la persona (familia, amigos, vecinos, comparfieros de trabajo, etc.) piensa que
la persona esta pasando por una crisis, puede preguntar quién tiene derecho legal a su orden,
por lo que la persona esta legalmente obligada a ser tratada en una clinica psiquiatrica y/u
hospital (hospitalizacién involuntaria o tratamiento involuntario). La aplicacién de este proced-
imiento corre a cargo de la policia.

Sin embargo, la Convencion de las Naciones Unidas sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad ha declarado que todo tipo de tratamiento forzado o involuntario y/u hospital-
izacion constituye tortura y violacion de los derechos humanos (art. 15), a pesar de que todos
los paises mantienen intacta la legislacién sobre el confinamiento involuntario y/o el tratamien-
to. 2.

Se ha informado que la hospitalizacion y/o el tratamiento voluntario son experiencias
traumaticas que afectan la vida de las personas en general.

El hecho de que este proceso incluya a muchas personas, que no siempre son profesionales
de la salud mental, o que no necesariamente persiguen el mejor interés de la persona en
peligro, hace que esta practica sea un asunto bastante complicado.
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Elementos criticos del término y
de como se utiliza realmente

El problema, por supuesto, no es con la redaccién, sino con el procedimier-
to en si. Aunque generalmente se acepta entre las personas con retos de
salud mental que a veces, cuando se esta angustiado, uno puede necesita-
ayuda, pero negarse a aceptarla, esta practica especifica se considera un-
animemente violenta y traumatica.

La mayoria de las personas con retos de salud mental estan familiarizadas
con el procedimiento (de primera mano o de otras personas que conocen
y se sienten sacudidas incluso por el mero hecho de escuchar la frase.

Las personas que han experimentado este procedimiento y estan abiertas
a hablar de ello a menudo mencionan que se sintieron violadas y humil-
ladas, ya que todo su vecindario los vio ser arrestados como criminales, y
también indefensos como si estuvieran siendo secuestrados o atrapados.
Algunas personas entienden ahora que en ese momento estaban en una
situacion muy mala y necesitaban ayuda, pero todavia creen que la for-
ma en que se les brindé ayuda no fue lo mejor para ellos. Mencionan que
sentian que estaban siendo castigados por no estar bien y que tenian que
probar algo que no estaba claro.

En general, esta experiencia tiene un gran impacto en la autoestima. A las
personas no se les pregunta ni se les informa sobre cosas que les afectan
inmediatamente, como los efectos del medicamento o sus derechos, es-
tan confundidos y se sienten traicionados por sus amigos o familiares que
los pusieron en esta situacién. No son escuchados ni respetados por el
personal médico o sus familiares y esta situacion los hace sentir inutiles y
solos.

Ademas, después de someterse a un procedimiento de este tipo, las per-
sonas no pueden volver a vivir sus vidas como lo hacian antes porque es-
tan estigmatizadas y esto afecta a cada una de sus relaciones. Ademas,
por lo general, después de la hospitalizacién, a las personas no se les per-
mite dejar de tomar el medicamento a pesar de que ya no estan en ese
tipo de estado extremo que resultd en su hospitalizacién en primer lugar.
Especificamente con respecto al “tratamiento médico involuntario” hay
una broma entre las personas con retos de salud mental de que no existe
tal cosa porque este término implica que hay tratamientos con medica-
mentos que no son involuntarios. Eso significa que, dado que el médico
no da ninguna alternativa e “informa” a la persona que esta lidiando con
retos de salud mental que si no toma el medicamento tendra una recaida
e ira al hospital nuevamente, uno puede aceptar tomarlo, pero esto no es
un consentimiento honesto.

Sin embargo, incluso después de todos estos elementos criticos, también
debemos expresar otro punto de vista que fue mencionado por personas
con retos de salud mental, uno que afirma que, en este sistema, que no of-
rece muchas alternativas, una hospitalizacién, incluso forzada, podria ser
un escape de una situacién muy muy grave.
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El término tal como esta, describe, muy
bien el procedimiento, ya sea que use-
mos la palabra “forzado” o “involuntar-
io”, aunque la frase “las fuerzas rompen
la vida de uno” podria ser mas precisa.

* No hay manera de encontrar ningun
tipo de definicion de empoderamien-
to para esta practica que no incluya
de ninguna manera a las personas de
interés. En cambio, se debe aplicar
otro procedimiento, uno que apoye a la
persona con respeto y sin separarla de su
entorno.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias
1. Diccionario de la Asociacién Americana de Psicologia, “Hospitalizacién involuntaria”

2. Convencidn sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad - Articulos
La convencién de las Naciones Unidas.

3. Coercidn psiquiatrica y violencia: aspectos éticos, legales y preventivos
Revision de los datos de la literatura que analizan los aspectos éticos, legales y preventi-

vos de las medidas de coercién y violencia aplicadas en entornos psiquiatricos.

4. Guia breve para poner fin a la coercién y la restriccién en los servicios de salud mental
Diapositivas de la Organizacion MENTAL HEALTH EUROPE sobre coercién y restriccion.


https://dictionary.apa.org/involuntary-hospitalization
https://www.un.org/development/desa/disabilities/convention-on-the-rights-of-persons-with-disabilities/convention-on-the-rights-of-persons-with-disabilities-2.html
https://zenodo.org/record/4265434#.Y0fe-HZBy3A
https://www.mhe-sme.org/wp-content/uploads/2021/06/Short-Guide-on-Alternatives-to-Coercion.pdf

) - TUTELA

¢Como se usa realmente el
Definiciones segun término en diferentes

fuentes oficiales contextos?

Segun el diccionario de la Asocia- El término se refiere a una prac-

cion Americana de Psicologia, la tica que se puede usar cuando

palabra tiene el siguiente significa- & considera que una persona
do: no puede tomar decisiones que

sean en su mejor interés, con re-
specto a sus finanzas, residencia
u otros asuntos administrativos.

“n. Un acuerdo legal que colo-

ca el cuidado de una personay

su propiedad en manos de otro.
Cuando las personas son menores
de edad o son consideradas incom-
petentes por el tribunal y, por lo
tanto, no pueden tomar decisiones
sobre su propio cuidado o admin-
istrar sus propios asuntos, el tribu-
nal nombra a un tutor para admin-
istrar sus bienes, tomar decisiones
personales en su nombre y propor-
cionar su cuidado y bienestar 1.

Por lo general, se puede con-
siderar que una persona esta

en esta situacioén cuando se en-
frenta a algun tipo de desafio en
sus vidas, como un diagndstico
psiquiatrico, dificultades cogniti-
vas o corporales.

Por ley, el tutor esta obligado a
seguir la voluntad de la perso-
na que protege y apoyarla en la
toma de decisiones informadas.
Aunqgue el tutor generalmente
se conoce como una sola per-
sona, en realidad es un comité
formado por 3 personas, para
asegurarse de que la persona no
esté siendo explotada.




Elementos criticos del término y de
como se utiliza realmente

Es un término que crea sentimientos fuertemente nega-
tivos entre las personas con problemas de salud mental
porque se asocia con el desempoderamiento y la deshu-
manizacion.

Por su propia definicién, la palabra asume la incapacidad
de las personas, su incapacidad para decidir y actuar so-
bre sus propias vidas y para administrar su propio din-
ero, los hace sentir y parecer pequefos. Especialmente
cuando se usa la palabra “tutela” es como si los adultos
se convirtieran en ninos nuevamente.

Ademas, los pensamientos negativos surgen debido a los
muchos ejemplos de explotacién que ocurren bajo el pre-
texto de la ayuda. Casi todos en nuestros grupos focales
tenian ejemplos personales o ejemplos de amigos que
habian sido explotados o dejados incapaces de decidir
incluso por las cosas mas simples de su vida debido a la
tutela.

Algunas personas sugirieron que este procedimiento de-
beria ser renombrado como “intervencion legal” o “ex-
plotacion financiera legal” para describir con precisién lo
que les sucede a las personas que estan sujetas a él.



41

Ya que, para muchas personas, es comprensible que
haya momentos en la vida de una persona en los que
no sea capaz de tomar las mejores decisiones. Podem-
os ver una necesidad practica de un procedimiento
como tutela, pero en un contexto diferente.

Lo que sugerimos es un nuevo procedimien-
to que se base en el apoyo, el respeto y el

consentimiento informado, uno que no sea
legalmente vinculante y, posteriormente, un
término diferente para ello, para reflejarlo
con precision.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Diccionario APA de Psicologia, Tutela

2. Red Internacional de Tutela IGN

El sitio de la Red Internacional de Tutela (IGN), una organizacién sin fines de lucro y no gubernamental. Las misiones de IGN son pro-
porcionar apoyo, informacién y oportunidades de creacién de redes para los tutores y poner en practica los procedimientos legales
de la Convencién de las Naciones Unidas sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad.

3. Parametros uniformes de tutela - LawBhoomi
Una explicacion detallada del procedimiento legal de Tutela desde el blog legal de LawBoohmi, un portal que proporciona infor-

macion legal dirigida por estudiantes de derecho.



https://dictionary.apa.org/guardianship
https://www.international-guardianship.com/
https://lawbhoomi.com/uniform-parameters-of-guardianship/

Definiciones segun fuentes oficiales

Segun un informe de las Naciones Unidas, la inclusion se define como el proceso de mejorar las
condiciones de participacién en la sociedad de las personas que se consideran desfavorecidas por
motivos de edad, sexo, discapacidad, raza, etnia, origen, religién o condicién econémica o de otro
tipo, a través de mayores oportunidades, acceso a los recursos, voz y respeto de los derechos 1.

Entonces, la exclusion se define como un estado en el que los individuos no pueden participar

plenamente en la vida econdmica, social, politica y cultural, asi como en el proceso que conduce y
sostiene dicho estado.

¢Como se usa realmente el término en diferentes contextos?

La inclusidn y la exclusion casi siempre se denominan exclusion social e inclusion social. En
realidad, medir la exclusion social y la inclusién son términos dificiles debido a su naturaleza
multidimensional, pero aparecen en todos los niveles sociales de una manera u otra. Po-
demos definir “inclusién” y “exclusién” como términos opuestos, referidos a la participacion
y/o implicacion, o falta de ella, de individuos o grupos sociales en la toma de decisiones en
aspectos de la vida que les afectan.

Podriamos decir que algo, por ejemplo, una practica es “inclusiva” si da igualdad de opor-
tunidades a todos, independientemente de su raza, género, sexualidad, origen social o
econdmico, etc. a participar y que sus opiniones sean igualmente valoradas.

Hoy en dia, la “inclusién” también ha adquirido un significado especifico en el area de las
redes sociales y la cultura pop, lo que indica que algo presta atencidn a ser inclusivo en la
representacion de grupos minoritarios, por ejemplo, tener personas LGBTQ+ en peliculas.

La discusidn sobre el “lenguaje inclusivo” también es un tema candente, lo que significa que
es importante hablar de las personas de una manera que haga que todos se sientan como-
dos, por ejemplo, refiriéndose a ellos en los pronombres preferidos correctos.

“Inclusion” generalmente se considera una palabra y practica positiva y empoderadora.
Por otro lado, la exclusién es generalmente una practica de desempoderamiento, que deja
a las personas fuera y otras personas toman las decisiones por ellas.

La exclusién social puede tener un impacto a largo plazo en la salud mental de las personas.

En psiquiatria, las personas con retos de salud mental generalmente mencionan que se si-
enten excluidas de las decisiones que les concierneny, por lo tanto, estan desempoderadas.
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Elementos criticos del término
y de como se utiliza realmente

Aunque los términos “inclusién” y “exclusion” pueden parecer faciles de
entender, muy a menudo se usan mal cuando hablamos o queremos expli
car una situacion en la sociedad. En muchos casos, los términos se usan e
exceso, se usan fuera de contexto o no se mencionan incluso cuando de-
berian.

A veces, la “inclusion” es explotada por razones tacticas por las corpora-
ciones, por ejemplo, cuando una marca apoya abiertamente una causa,
como los derechos LGBTQ+, para presentar una buena imagen publicay
ocultar otros aspectos de sus actividades. De la misma manera, los par-
tidos politicos y las instituciones pueden usar un lenguaje inclusivo para
parecer progresistas, pero en realidad, su discurso puede no corresponder
con sus acciones.

Llevando la discusién a la “inclusién” en contextos de salud mental, nues-
tros grupos focales tenian mucho que decir. Partiendo de la exclusién en la
toma de decisiones, como se menciond anteriormente, a la exclusién de la
sociedad en general debido al estigma y los prejuicios. Esta exclusién social
puede referirse a no poder encontrar un trabajo, no tener tus opiniones
validadas, no poder tener una vida social, etc.

Sin embargo, lo que es interesante es que, en términos de salud mental, las
personas con retos de salud mental también mencionan una forma de in-
clusiéon que no es necesariamente positiva. Especificamente, las personas
de nuestros grupos focales discutieron la tendencia de los profesionales

de la salud mental a incluir a las personas con retos de salud mental en el
grupo de “pacientes psiquiatricos”, aunque uno podria no relacionarse con
este grupo. Esto viene con mucha mas inclusiéon forzada, como la presion
para cooperar con servicios especificos, obtener beneficios por discapaci-
dad, etc. En ese caso, aunque bien intencionado, la inclusién en el grupo de
pacientes psiquiatricos puede tener un impacto negativo en la vida de las
personas, ya que conduce a la exclusién de la sociedad.

Por ultimo, debemos enfatizar que la inclusion es un procedimiento
dinamico y a medida que la sociedad cambia, también lo deben hacer las
practicas inclusivas. Las personas y organizaciones que se consideran a

si mismas como “progresistas” o “inclusivas” deben desafiarse constante-
mente si no desean quedarse atrapadas en mentalidades mas antiguas con
respecto a lo que significa participar por igual.
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Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Identificar la inclusién social y la exclusién | Bib-

3. Prioridades del programa Erasmus+

lioteca de las Naciones Unidas

Este volumen de la RWSS se centrara en la inclusién
social, examinando los patrones de exclusién social y
evaluando si los procesos de crecimiento y desarrollo han
sido inclusivos.

2. Explicacién de la inclusién social y la exclusién
saocial | INCLUSO

Un analisis en profundidad del término “inclusién social”
y, sobre todo, “exclusién social”.

«Inclusién» desde el punto de vista de los programas
Erasmus+

4. Pautas de lenguaje inclusivo
Pautas de la Asociacion Americana de Psicologia para un
lenguaje inclusivo.



https://www.un-ilibrary.org/content/books/9789210577106c006
http://www.incluso.org/manual/social-inclusion-and-social-exclusion-explained
https://erasmus-plus.ec.europa.eu/programme-guide/part-a/priorities-of-the-erasmus-programme
https://www.apa.org/about/apa/equity-diversity-inclusion/language-guidelines

- VISION

Definiciones segun fuentes oficiales

Segun el Diccionario de Cambridge, “insight” se define como “(la capacidad de tener)

una comprension clara, profunday, a veces, repentina de un problema o situaciéon com-
plicada”. 1.

Cuando el término se usa en un contexto médico, se refiere a la conciencia de una per-
sona con retos de salud mental de que sus experiencias mentales no se basan en la real-
idad externa y que son el producto de su “trastorno”.

:Como se usa realmente el término en
diferentes contextos?

El término “insight” tiene dos significados totalmente diferentes dentro y fuera de los con-
textos psiquiatricos. Se podria decir que esos significados son casi opuestos entre si, ya que
uno se refiere a la capacidad de mirar dentro de uno mismo, mientras que el otro, el médi-
co, es la aceptacion del diagndstico psiquiatrico, el acuerdo con la opinion de los demas .

Mas especificamente, en contextos sociales, cuando las personas hablan de “perspicacia”,
generalmente se refieren a ella como introspeccién, intuicién y, en general, como encon-
trarse a uno mismo. Se considera un término positivo, que indica crecimiento y progreso
personal.

Por otro lado, en contextos clinicos, “insight” es la aceptacién del diagnostico del psiquiatra.
La aceptacion de que uno es “enfermo mental” y que sus experiencias son el resultado del
trastorno. En el sistema psiquiatrico tradicional, las personas que carecen de perspicacia se
consideran “dificiles” y tienen un mal prondstico, mientras que las perspicacias junto con el
cumplimiento de las pautas de los médicos se consideran “indicadores prondsticos positi-
vos”. Insight también se utiliza en la evaluacion clinica, y afecta en gran medida la gravedad
percibida de la condicion.

Las personas con retos de salud mental no siempre estan familiarizadas con el término,
pero cada una de ellas esta familiarizada con la practica, lo que significa que todos recuer-

dan que el médico les hizo preguntas sobre si saben que estan enfermos o que tienen este
o aquel trastorno.
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Elementos criticos del término y
de como se utiliza realmente

Se pueden hacer pocas criticas con respecto al aspecto social del
término, ya que significa un procedimiento positivo y personal,
pero se pueden hacer muchas criticas con respecto al término
clinico.

Uno de los problemas con la “perspicacia” radica en aceptar los
diagnésticos psiquiatricos y la medicacién psicotrépica como
verdad absoluta. Si esta es la unica verdad, entonces, por su-
puesto, tener una opiniéon diferente puede ser un problema.
Pero, los diagndsticos psiquiatricos son solo una forma de en-
marcar los desafios de salud mental. Es solo la forma en que se
ensefa a los médicos a verlos.

Uno podria tener una opinion diferente sobre lo que esta suce-
diendo con ellos, cuales son las raices de su sufrimiento y qué es
realmente util. No hay nada de malo en eso, es solo otra forma
de darle sentido y no debe descartarse como “problematico”
porque es la comprension de la persona.

Enmarcar la variedad y complejidad de las experiencias, emo-
ciones y pensamientos de las personas en un modelo médico,
bajo categorias especificas, no siempre es posible ni util. Mu-
chas personas con retos de salud mental mencionan que toda
su existencia esta siendo definida por otra personay que el di-
agnostico, o la aceptacion del mismo, no les esta ayudando de
ninguna manera.

Algunos de ellos incluso informan que saben que tienen que
estar de acuerdo con el médico si quieren un tratamiento “mas
suave”, por lo que se sienten obligados a mentir.

En situaciones mas extremas, las personas con retos de salud
mental sienten que esta practica se usa para controlarlos de
alguna manera, lo que significa que deja poco o ningun espacio
para expresar sus propias creencias.
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Lo que sugerimos

No encontramos util el significado clinico de
la palabra, ya que creemos que a las personas
se les debe permitir tener una opinién sobre
su situacion y necesitan poder dar sentido a
sus experiencias a su manera.

El anico uso apropiado del término es el
social, que esta vinculado a la claridad,

la conciencia y una mejor comprension.
Esta es una palabra muy empoderadora y
no debe perder ese significado.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Diccionario Cambridge, “insight”

2. El significado del conocimiento en psiquiatria clinica | El British Journal of Psychiatr

Una revision del concepto de percepcion en los desafios mentales: puede ser mas apropiado pensar
en la percepcién como un continuo de pensamiento y sentimiento, no algo que puede estar pre-
sente o ausente. Diferentes condiciones psiquiatricas implican diferentes mecanismos en el proce-
so de deterioro de la percepcidn

3. Ejemplos de perspicacia: Obtener una comprensién clara (yourdictionary.com)
Qué es la vision y para qué se utiliza, con muchos ejemplos practicos de la vida cotidiana.

4. Persiguiendo esa visién esquiva
Algunos pensamientos personales sobre la “perspicacia” de una persona con problemas de salud
mental.

5. Introduzione al concetto di “INSIGHT” | www.psychiatryonline.it
Articulo de la revista “Psychiatry online” (EN ITALIANO). Examen del término insight aplicado al
diagnostico psiquiatrico también desde el punto de vista de la historia de la psiquiatria


https://dictionary.cambridge.org/dictionary/english/insight
https://www.cambridge.org/core/journals/the-british-journal-of-psychiatry/article/abs/meaning-of-insight-in-clinical-psychiatry/11D4DCEF0503745B30F8B714A91C45E3
https://examples.yourdictionary.com/examples-of-insight.html
https://www.madinamerica.com/2020/05/chasing-elusive-insight/
http://www.psychiatryonline.it/node/3695

- INTERVENCION

:Como se usa realmente el término en

diferentes contextos?

La palabra se utiliza en la salud publica, y en los diferentes campos de la medicina, incluy-
endo la psiquiatria y la psicoterapia, con los significados mencionados anteriormente.

Una intervencion de adiccion se refiere a la familia o amigos de un individuo que toman

medidas proactivas para persuadir al individuo a ingresar al tratamiento para su adiccion u
otros comportamientos dafinos.
Los laicos usan el término intervencion con el significado de una interferencia en los actos

de otros para evitar un resultado adverso.
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Elementos criticos del términoy
de como se utiliza realmente

Las personas con retos de salud mental asocian la palabra con fig-
uras de autoridad, alguien que interfiere, corrige y cambia su curs>
en la vida. La percepcion es de ser forzado a comportarse de una
manera especifica.

El principal problema con la intervencién es que no siempre necesi-
ta el permiso o el acuerdo de la persona que esta en la parte recep-
tora. En ese curso de pensamiento, las intervenciones no son nec:-
sariamente bien intencionadas y no siempre funcionan a favor de
interés de la persona.

El término intervencién implica que el que la lleva a cabo sabe lo
que es mejor para el otro, y eso provoca un equilibrio de podery
sienta las bases para posiblemente abusar de ese poder en detri-
mento de la persona, para forzar un cierto tratamiento o curso de
accion sobre ellos.

(N




En el campo de la salud mental, el término
“intervencion” debe sustituirse por “apoyo”
y esto debe reflejarse en las practicas
respectivas de los sistemas de salud mental
y de los amigos y familiares de las personas
que experimentan dificultades de salud
mental.

El apoyo requiere consentimiento,
respeto e igualdad.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias
1. Diccionario de Psicologia de la APA, Intervencién

2. Intervenciones de salud publica, definiciones y niveles de practica (Rueda de inter-
vencion de salud publica)

Un folleto del Departamento de Salud de Minnesota que explica los diferentes tipos de
intervenciones.

3. Toma de decisiones compartida : equilibrio entre el poder y la responsabilidad

como profesionales de la salud mental en un entorno terapéutico
Una investigacion sobre “Toma de decisiones compartida” desde el punto de vista de los

profesionales.



https://dictionary.apa.org/intervention
https://www.health.state.mn.us/communities/practice/research/phncouncil/docs/PHInterventionsHandout.pdf
https://www.health.state.mn.us/communities/practice/research/phncouncil/docs/PHInterventionsHandout.pdf
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/2377960817752159

Definiciones segun fuentes
oficiales

Segun el diccionario de la Asociacion
Americana de Psicologia, un trastorno
mental es:

Cualquier condicién caracterizada por
trastornos cognitivos y emocionales,
comportamientos anormales,
deterioro del funcionamiento o
cualquier combinacion de estos.

Tales trastornos no pueden explicarse
Uunicamente por circunstancias
ambientales y pueden involucrar
factores fisiol6gicos, genéticos,
guimicos, sociales y de otro tipo.

Las clasificaciones especificas de los
trastornos mentales se elaboran en el
Manual Diagnéstico y Estadistico de los
Trastornos Mentales de la Asociacion
Americana de Psiquiatria (ver DSM-IV-T
R; DSM-5 )y la Clasificacién
Internacional de Enfermedades de la
Organizacion Mundial de la Salud.

También se llama enfermedad mental;
trastorno psiquiatrico;

enfermedad psiquiatrica; trastorno
psicolégico. 1.

- ENFERMEDAD/
TRASTORNO MENTAL

:COmo se usa
realmente el término en
diferentes contextos?

“Enfermedad mental” o “trastorno
mental” es el término utilizado por
los profesionales de la salud mental
para referirse a los desafios de salud
mental que uno podria enfrentar.

Puede referirse especificamente a un
trastorno diagnosticado o en un tono
mas general.

Ambos términos estan relacionados
con la medicina y suelen crear con-
notaciones de “locura”.

El término es a menudo (mal)
utilizado en entornos no clinicos, asi,
por no profesionales, para indicar
cualquier tipo de comportamiento
extrafio y como una explicacion para
los comportamientos violentos. A
veces incluso puede referirse a
personas que tienen una moral
socialmente inaceptable.

El mal uso del término es
reproducido masivamente por los
medios de comunicacion, ya que
suele crear titulos memorables.

Este uso excesivo del término, fuera
de los entornos médicos, intensifica
el estigma y la discriminacién en
torno a las personas con retos de
salud mental.



Elementos criticos del término y
de como se utiliza realmente

El término “enfermedad mental”, como “trastorno mental”, es
considerado, por las personas con retos de salud mental, como
una etiqueta muy pesada que afecta la identidad de toda la
persona. Generalmente, el término crea connotaciones
similares a las palabras “diagnéstico” y “paciente”.

Las personas con retos de salud mental mencionan que cuando
fueron identificadas como personas con enfermedad mental,
todo lo que hicieron o pensaron adquirié un nuevo significado

y se vio desde ese alcance y / o perspectiva. Tienen que sentir

y actuar de una manera especifica y demostrar todo el tiempo
gue lo estan haciendo bien. En ese sentido, parece que la
sociedad tiene mas demandas de las personas que han sido
diagnosticadas con un trastorno mental que de las personas que
no lo han hecho.

Ademas, encuentran que el término “enfermo mental” es
altamente desempoderante, ya que esta relacionado con la
debilidad, el trauma, la necesidad constante de ayuda y con la
idea de que algo anda mal con la persona.

Especificamente, esta ultima parte es muy importante, porque
cuando hablamos de una “enfermedad”, lo que realmente
estamos haciendo es colocar el problema dentro de la persona,
ocultando los factores socioeconédmicos detras de los desafios
de salud mental. Y aunque segun el significado oficial, la
enfermedad mental puede afectar a cualquier persona,
independientemente de su origen (género, raza, sexualidad,
estatus social y econédmico, etc.), esos factores son exactamente
los que estan trabajando juntos para crear el entorno en el que
puede surgir una crisis, lo que crea una paradoja.

Un aspecto positivo del término que se discutié en los grupos
focales es que, para algunas personas, la caracterizacién de
tener una enfermedad mental, a veces hizo que otras personas
los escucharan y reconocieran que su sufrimiento era real.
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Creemos que el término “enfermedad mental” es
altamente estigmatizante, lo que, en el mejor de los
"" casos, solo es util como reconocimiento de que
| alguien esta en peligro. Teniendo en cuenta que,

desde nuestra perspectiva, las personas siempre

deben ser validadas, incluso si no siempre las
entendemos, no encontramos esto muy util.

Por el contrario, sugerimos encarecidamente
que no utilicemos en nuestro lenguaje térmi-
nos que estén cargados negativamente. En-
tonces, en lugar de una “enfermedad men-
tal”, sugerimos que se prefieran los términos
“retos de salud mental” o “angustia mental”.

Por supuesto, tenemos que sefialar que cambiar la
redaccion no significa automaticamente que las
personas seran tratadas de manera diferente. Por lo
tanto, los términos alternativos solo deben verse como
un catalizador para crear nuevas formas de pensar
sobre la salud mental y nuevas formas de responder a
la angustia.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Diccionario de la Asociacioén Americana de Psicologia, “trastorno mental”

2. Guia de lenguaje inclusivo de salud mental
Una breve guia linguistica para referirse a los desafios de salud mental escrita por Stam-

pede Stigma (Australia), una campafa para poner fin al estigma y la discriminacién que
enfrentan las personas que experimentan problemas de salud mental.

3. iDejemos de decir “enfermedad mental”!
Un ensayo de una organizacion sin fines de lucro que une a grupos de base patroci-

nadores y afiliados con miles de miembros individuales para ganar derechos humanos y
alternativas para las personas etiquetadas con discapacidades psiquiatricas.


https://dictionary.apa.org/mental-disorder
https://wellways.imgix.net/stampede/documents/language-guide.pdf
https://mindfreedom.org/kb/not-mentally-ill/

Definiciones segun fuentes oficiales

Segun el Oxford Learner’s Dictionary, el término normal significa:
a. tipico, habitual u ordinario; Lo que esperarias
b. fisicay mentalmente sano” 1.

Normal también se refiere a algo que ocurre naturalmente. En la vida cotidiana, el término se utiliza
para describir una situacion o una persona que generalmente esta libre de deterioro o disfuncién
fisica o mental y no presenta defectos o irregularidades.

En griego, la palabra se puede traducir como “fisiologikos” que proviene de las palabras “fisi” = natu-
raleza + “logikos” = l6gico

:Como se utiliza realmente el término en
diferentes contextos?

Los términos “normal” y “anormal” se utilizan en muchos entornos diferentes en la vida
cotidiana, lo que indica una situacion que se considera “habitual”, “regular”, “aceptable”, o lo
contrario de ella.

Una persona o comportamiento se considera “normal” si cumple con las normas sociales,

el comportamiento mas comun en la sociedad, conocido como conformidad, y lo que es
comunmente aceptable. El comportamiento normal a menudo solo se reconoce en con-
traste con la anormalidad. Segun las personas de nuestros grupos focales, “anormal” signifi-
ca tener una capacidad que no se puede canalizar dentro de la sociedad y no puede encon-
trar su lugar porque es diferente de la mayoria de las personas.

En la salud mental, podemos encontrarnos con diferentes tipos de comportamientos,
pensamientos, emociones y experiencias que se consideran “anormales” y, por lo tanto,
problematicos. Cuando las personas no se ajustan al estandar normal, a menudo son eti-
guetadas como enfermas, discapacitadas, anormales o inusuales, lo que puede conducir a la
marginacion o estigmatizacion.
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Elementos criticos del término
y de como se utiliza realmente

Uno de los principales problemas con la idea de “normalidad” es que
establece algunos limites especificos sobre lo que es aceptable y lo
que no lo es y la gente reacciona a eso como si fuera una realidad ob-
jetiva. Esto puede ser muy apremiante ya que nos vemos obligados a
actuar de maneras especificas, siempre persiguiendo lo “normal”, y lo
“perfecto” y perdiéndonos a nosotros mismos y lo que nos hace es pe-
ciales en el camino.

Este concepto también es limitante porque hay un costo en tratar de
encajar a todos en moldes especificos. Como dijo Frank Zappa, “sin
desviacién de la norma, ningun progreso es posible” 2. En ese
sentido, la sociedad tiene mas que ganar de las personas que son
diferentes y Unicas, y piensan de diferentes maneras, que de una
poblaciéon que consiste en personas similares, “normales”.

Ademas, el concepto de normalidad crea equilibrios de podery
puede ser fuente de prejuicios e injusticias sociales. Lo que se con-
sidera normal puede cambiar dependiendo tanto del marco de tiem-
po como del entorno.

Especificamente en salud mental, estamos acostumbrados a llamar
“anormal” a algo que no tiene sentido. Pero si nos apresuramos a
darle esa etiqueta, no nos tomamos el tiempo para investigarlo mas.

Aquellas situaciones que solemos llamar “anormales”, son reacciones
totalmente “normales” a los acontecimientos de la vida. Si solo nos
centramos en los sintomas, sin colocarlos en el contexto mas amplio
en el que aparecen, entonces los entendemos como algo sin sentido,
como algo “anormal”.
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Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Oxford Learner’s Dictionary, “normal”

2. Formulario de cita Frank Zappa

3. Normal y anormal: Georges Canguilhem y la cuestién de la patologia mental
Este articulo aboga por una concepcién de la enfermedad mental en la que la identificacién
cientifica de anomalias biolégicas es Uutil, pero no suficiente en si misma.

4. ;Quién es normal aqui? Una perspectiva atipica sobre la salud mental y la educacién
Inclusién

Articulo que utiliza la reflexién autobiografica para argumentar a favor de la salud mental como
un area de diferencia cultural que merece ser incluida en la educacién multicultural.



https://www.oxfordlearnersdictionaries.com/definition/english/normal_1?q=normal
https://www.goodreads.com/quotes/4408-without-deviation-from-the-norm-progress-is-not-possible
https://www.goodreads.com/quotes/4408-without-deviation-from-the-norm-progress-is-not-possible
https://muse.jhu.edu/article/45363/summary
https://www.jstor.org/stable/24484239
https://www.jstor.org/stable/24484239

- TOC

Definiciones segun fuentes oficiales

Segun la Asociacion Americana de Psiquiatria, el trastorno obsesivo-compulsivo
(TOCQC) es

“Cualquier condicidn caracterizada por trastornos cognitivos y emocionales,
comportamientos anormales, deterioro del funcionamiento o cualquier
combinacién de estos. Tales trastornos no pueden explicarse unicamente por
circunstancias ambientales y pueden involucrar factores fisiolégicos, genéticos,
qguimicos, sociales y de otro tipo. Las clasificaciones especificas de los trastornos
mentales se elaboran en el Manual Diagnéstico y Estadistico de los Trastornos
Mentales de la Asociacién Americana de Psiquiatria (ver

DSM-IV-TR; DSM-5)y la Clasificacion Internacional de Enfermedades de la
Organizacion Mundial de la Salud. También se llama enfermedad mental;
trastorno psiquiatrico; enfermedad psiquiatrica; trastorno psicolégico”. 1.

:Como se usa realmente el término en

diferentes contextos?
“Trastorno obsesivo compulsivo” es un término clinico, que se refiere a una situacién
especifica, como se puede ver en la definicidén oficial. Generalmente se entiende
como una condicién que crea serios desafios en la vida cotidiana, y las personas que
tienen que lidiar con ese tipo de desafios se encuentran luchando.

Ademas del significado clinico, el término también se usa ampliamente de una
manera mas general para describir cualidades como ser particular con las cosas y
querer tener cosas de una manera cierta y ordenada. Este fendmeno de la cultura
pop de autodiagndstico como “TOC” debido a que se preocupa mucho por el orden
o la limpieza, por un lado, ilumina el concepto de que la salud mental y los desafios

mentales estan en un continuo y, por el otro, patologiza los comportamientos
cotidianos.




Elementos criticos del término
y de como se utiliza realmen

En cuanto al uso clinico del término, se podria decir qu:,
como en todo diagndstico, la etiqueta puede eclipsar lgs
condiciones que conducen a una situacion especifica y,
por lo tanto, ocultar algunas de las formas en que esto:;
desafios pueden aliviar a la persona o servir como un
mecanismo de afrontamiento.

Las connotaciones que crea el término son de seriedad e
incapacidad, por lo que tiene sentido preguntarse si este
diagnostico puede ser realmente util para las personas o
tal vez las inmoviliza. Para las personas con retos de
salud mental, ambos resultados son validos,
dependiendo de la persona. Especificamente, algunas
personas encuentran consuelo en el diagndstico, ya que
elimina la responsabilidad y la consiguiente culpa. Para
otros, este diagnodstico pesado es como una lapida
colocada sobre sus desafios. Como decirles que no hay
forma de superar esos desafios.

En cuanto al uso social del término, el hecho de que esta
condicién severa sea utilizada por alguien para describ-

ir sus peculiaridades de una manera burlona es un gran

problema para las personas con experiencia vivida.

Sienten que de esta manera, la verdadera lucha contra
la ansiedad incontrolada, que esta relacionada con el
TOC, se minimiza y las personas con desafios severos no
pueden ser tomadas en serio.
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Dado que este “trastorno” puede tener una
amplia variedad en la forma en que
aparece, podria ser util usar un término
menos severo, como “fijacion” o “rigidez"” y
hablar de una manera que describa los
desafios personales que uno enfrenta.

De esa manera, la etiqueta pierde su poder,
al tiempo que muestra el continuo que es la
salud mental.

Adicionalmente, es importante que
esta tendencia a patologizar el
comportamiento cotidiano,
independientemente de si hablamos

de “TOC” o “depresion”, etc. necesita
parar. Es problematico no solo porque
minimiza las luchas reales de algu-

nas personas, sino también porque
también abre el camino para la medical-
izacion de la vida cotidiana.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Diccionario de la Asociacién Americana de Psicologia, “Trastorno Obsesivo Cumpul-

SIvo

2. Por qué es importante el lenguaje inclusivo de salud mental
Articulo sobre por qué es importante el lenguaje inclusivo de salud mental, que entre los

ejemplos da relevancia al término TOC, ya que con frecuencia se usa mal

3. Comprender el trastorno obsesivo-compulsivo
Herramientas y recursos de autocuidado para ayudar a comprender y gestionar mejor

los desafios relacionados con el TOC, con reflexiones sobre los chlichés mas populares.

4. Estoy suplicando que la cultura pop deje de jugar TOC para reirse
Una opinién personal de una persona con experiencia sobre la forma en que el TOC se

retrata en los medios de comunicacién, y cémo deberia.


https://dictionary.apa.org/obsessive-compulsive-disorder
https://brilliantink.com/brilliant-blog/why-inclusive-mental-health-language-matters
https://www.healthhub.sg/programmes/186/MindSG/Caring-For-Ourselves/Living-with-OCD-Adults
https://conversations.indy100.com/ocd-obsessive-compulsive

- PACIENTE

:Como se usa realmente el término en

diferentes contextos?

El término “paciente” se utiliza oficialmente en todo el sistema de salud y se refiere a la per-
sona que recibe tratamiento de un psiquiatra (o psicoterapeuta) o recibe servicios en una
estructura clinica.

Existe un gran grado de internalizacion de la etiqueta “paciente” por parte de la persona
que la lleva.

En medicina general, la etiqueta del “paciente” es temporal, ya que dura solo hasta que la
persona se cura. Sin embargo, cuando el término esta relacionado con la salud mental,
tiende a ser una etiqueta permanente para la persona.

Cuando se usa en la conversacion diaria, la palabra se refiere a una persona que esta en-
ferma, definida asi por ellos mismos o por el sistema médico.
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Elementos criticos del términoy
de como se utiliza realmente

La palabra esta profundamente arraigada en el modelo biomédi-
co de salud mental y vinculada con la comprension de los desafios
de salud mental como enfermedades. Se origina en estructuras
jerarquicas, donde la atencion es ofrecida por médicos y
enfermeras, psicélogos clinicos o psicoterapeutas.

Como resultado, la palabra todavia esta cargada de una
connotacion negativa, asociada con la obediencia a una autoride d
superior cuyo cuidado esta recibiendo, la falta de igualdad y la
debilidad de la persona en la posicidon del paciente. Debido a esta
comprension que ha sido ampliamente internalizada, el uso de la
palabra “paciente” en el campo de la salud mental puede
interponerse en el camino incluso de los intentos mas bien
intencionados de trabajar como iguales para la recuperacién y el
bienestar.

Existe un desequilibrio de poder cuando uno es el paciente y el otro
es el especialista, derivado de la suposicién de que el especialista
tiene todo el conocimiento sobre lo que es mejor para el paciente y
tiene el poder de prescribir medicamentos y otros tratamientos que
la persona tiene que cumplir. Esto generalmente implica que el
paciente es un receptor mas bien pasivo del tratamiento,
totalmente confiado, no destinado a dudar del tratamiento
prescrito, hacer preguntas, dar su consentimiento informado o
expresar preocupaciones.

Debido a la asociacién de la palabra con el dolor duradero y la culpa
de tenerlo, esta vinculado con una expectativa de obediencia, del
paciente. Usado en exceso, se convierte en una marca de identidad
personal, que la persona puede encontrar imposible de dejar ir.

Parte de la razén por la que esta palabra se ha vuelto tan
estigmatizante es que también se ha usado en exceso en la
conversacion diaria, fuera del contexto clinico.

Sin embargo, durante cortos periodos de tiempo, las personas
pueden encontrar consuelo en ser pacientes, ya que esta etiqueta
también puede asociarse con estar protegidos, soltar la presiony
recibir apoyo.



Lo que sugerimos

Alternativas:

- utilizar nombres y formulas de cortesia
(cuando sea el caso);

- personas (con las que trabajamos/ que

usan este servicio / con las que luchan...)

No preferido:

- cliente (implica una transaccion);

- beneficiario (implica ser el destinatario de un
servicio o bien);

- usuario (asociado a adicciones).

Cuando se debe usar la palabra “paci-

ente”, es crucial que se trate como una
etiqueta pasajera, con la aprobacion de

la persona, limitada a un periodo clara-
mente definido, para evitar que la perso-

na siga siendo paciente durante toda su vida.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias
1. Diccionario Cambridge, “Paciente”

2. ;:Necesitamos una nueva palabra para los pacientes?
Una discusion en profundidad sobre la palabra “paciente” y sus implicaciones.

3. El término “paciente” puede describirme ... pero no me define
Un articulo de la Sociedad de Medicina Participativa sobre la palabra.

4. ;Cliente o paciente? Usar la jerga correcta en su practica
Una discusion sobre la diferencia entre las palabras “cliente” y “paciente” en salud

mental.



https://dictionary.cambridge.org/dictionary/english/patient
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1116090/
https://participatorymedicine.org/journal/opinion/commentary/2010/12/29/the-term-patient-may-describe-me-%E2%80%A6-but-it-does-not-define-me/
https://www.simplepractice.com/blog/client-patient-using-right-lingo-practice/

- SOPORTE PEER

Definiciones segun fuentes oficiales

Segun el diccionario de la Asociacién Americana de Psicologia, “par” es “n. Un individuo que
comparte una caracteristica o funcién (por ejemplo, edad, sexo, ocupacién, pertenencia a un
grupo social) con uno o mas individuos. En psicologia del desarrollo, un compafiero es tipica-
mente un companero de edad con quien interactia un nifio o adolescente. 1.

El apoyo entre pares se refiere a la practica en la que “las personas usan sus propias experien-
cias para ayudarse mutuamente. Hay diferentes tipos de apoyo entre pares, pero todos tienen
como objetivo

* Reunir a personas con experiencias compartidas para apoyarse mutuamente

* Proporcionar un espacio donde se sienta aceptado y comprendido

» Tratar las experiencias de todos como igualmente importantes

* Implica dary recibir apoyo. 2

:Como se utiliza realmente el término en

diferentes contextos?

El apoyo entre pares es una forma de relacionarse con alguien a través de experiencias
compartidas y puntos en comun, con el objetivo de ofrecer y / o recibir apoyo. En el campo
de la salud mental, el apoyo entre pares es ofrecido por una persona que ha vivido la expe-
riencia de trauma, diagndstico psiquiatrico y / o angustia emocional. El apoyo entre pares
es un sistema de dar y recibir ayuda basado en principios clave de respeto, responsabilidad
compartida y acuerdo mutuo sobre lo que es util.

Debido a que el enfoque de apoyo entre pares todavia se encuentra en su fase emergen-
te en todo el mundo, esta representado de manera desigual en varios paises y también lo
esta la familiaridad del publico en general con el término. A medida que el enfoque esta
ganando mas reconocimiento y terreno formal en algunos paises, el término se esta volvi-
endo mas conocido y la comprensién del mismo, mas precisa.

El significado generalmente utilizado es que el apoyo entre pares es cuando las personas
usan sus propias experiencias para ayudarse mutuamente. Se asocia con la igualdad, el
respeto, la solidaridad y la humanidad.

El apoyo entre pares puede tomar muchas formas, con las informales sucediendo es-
pontanea y naturalmente, cuando las personas se presencian mutuamente en momen-
tos dificiles y hacen todo lo posible para ofrecer algo de consuelo, y las mas formales que
tienen lugar en estructuras como organizaciones y servicios publicos, para las cuales los
compafieros necesitan certificacion y capacitacion especiales.
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Elementos criticos del términoy
de como se utiliza realmente

El término generalmente tiene una connotacién positiva
y se esta volviendo cada vez mas popular, como parte del
lenguaje que los servicios de salud mental adoptan cuan-
do se alinean con un enfoque mas progresivo, basado en
los derechos humanos y empoderador.

Esto plantea el riesgo de que el término sea mal utilizado
como una palabra senuelo, para marcar algunas casillas
en instituciones que pretenden ofrecer servicios en igual-
dad de condiciones, pero en realidad no lo hacen.

Ademas, cuando las personas tienen prejuicios contra las
personas con experiencia vivida de problemas de salud
mental o tienen poco conocimiento sobre como funciona
el apoyo entre pares, es probable que usen mal la pal-
abra al disminuir esta forma de apoyo en comparacion
con la profesional.
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La definicion actual del término es lo
suficientemente empoderadora, ya que
refleja el valor de la experiencia vivida y de
relacionarse como iguales, al ofrecer apoyo

de salud mental

Para garantizar su uso adecuado, se deben
hacer esfuerzos para educar correctamente a
las personas sobre su significado y monitorear
las formas en que se usa, a fin de prevenir o
corregir rapidamente posibles usos indebidos
o secuestros del término.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias
1. Diccionario de la Asociacion Americana de Psicologia, “Peer”

2. ;Qué es el apoyo entre pares?

Informacién basica pero esclarecedora sobre el apoyo entre pares.

3. Apoyo entre pares | Fundacién de Salud Mental
Una presentacion de los diferentes tipos de apoyo entre pares.

4. Una revisién de la literatura sobre el apoyo entre pares en los servicios de salud men-
tal

Esta revisidn proporciona una descripcidn del desarrollo, el impacto y los desafios pre-
sentados por el empleo de trabajadores de apoyo entre pares.

5. Un manual para personas que trabajan en roles de pares
Un folleto informativo para compaferos de trabajo por los Servicios de Abuso de Sustan-

cias y Salud Mental

Las administraciones ‘Llevar los apoyos de recuperacion a escala de la estrategia del
Centro de Asistencia Técnica

(BRSS TACS) y la Comunidad de Aprendizaje de Recuperacion de Western Massachusets
(RLC)

6. Apoyo entre pares en salud mental: revisién de la literatura
El objetivo de esta revision es registrar la evolucion, el crecimiento, los tipos, la funcién,

las herramientas generadoras, la evaluacion, los desafios y el efecto del apoyo entre
pares en el campo de la salud mental y la adiccion.


https://dictionary.apa.org/peer
https://www.mind.org.uk/information-support/drugs-and-treatments/peer-support/about-peer-support/
https://www.mentalhealth.org.uk/explore-mental-health/a-z-topics/peer-support
https://health.wyo.gov/wp-content/uploads/2018/01/Repper-and-Carter-PSS-lit-review.pdf
https://health.wyo.gov/wp-content/uploads/2018/01/Repper-and-Carter-PSS-lit-review.pdf
http://www.psresources.info/images/stories/peer_role_booklet_peer_side.pdf
https://mental.jmir.org/2020/6/e15572

Definiciones segun fuentes oficiales

La definicion de la Asociacidn Americana de Psicologia sobre “abstinencia de sustancias” es
la siguiente:

“Un sindrome que se desarrolla después del cese del consumo prolongado y pesado de
una sustancia. Los sintomas varian segun la sustancia, pero generalmente incluyen man-
ifestaciones fisioldgicas, conductuales y cognitivas, como nauseas y vomitos, insomnio,
alteraciones del estado de animo y ansiedad. DSM-IV-TR identifica seis clases de drogas
asociadas con la abstinencia: alcohol, anfetaminas, cocaina, nicotina, opioides y sedantes,
hipnoticos o ansioliticos. El DSM-5 enumera el tabaco en lugar de la nicotina e identifica
ademas la cafeina y el cannabis como asociados con un sindrome de abstinencia 1.

;Como se usa realmente el término en diferentes contextos?

El término rara vez se usa en contextos clinicos, ni se usa como practica, y la palabra “absti-
nencia” generalmente esta relacionada con el uso de drogas psicoactivas ilegales.

En contextos psiquiatricos, es una practica comun que las personas a las que se les recetan
medicamentos generalmente los tomen durante afios o incluso para siempre, independien-
temente de los sintomas. Por lo tanto, la discusién sobre la disminucién gradual de la med-
icacion rara vez tiene lugar. Sin embargo, lo que sucede en muchos casos, es que las perso-
nas con problemas de salud mental dejan de tomar la medicacién ellos mismos (ya que no
los encuentran utiles), sin seguir un procedimiento cuidadoso, y luego a menudo se enfren-
tan a muchos tipos de sintomas de abstinencia.

Aungue es ampliamente conocido que las drogas psicoactivas pueden causar este tipo de
sintomas, las personas generalmente no estan informadas correctamente, sino que, por el
contrario, se les dice que estan pasando por una recaida. Esta informacion errénea esta
reforzando la falsa creencia de que suspender el medicamento no es una opcion.

Muchas personas con retos de salud mental mencionan que, aunque querian reducir o dejar
de tomar sus medicamentos, no lo hicieron por miedo. Este problema a menudo afecta las
relaciones con amigos y familiares que generalmente estan preocupados y estan divididos
entre las instrucciones del médico y la opinidn de su ser querido.

El deseo expresado de la persona de dejar de tomar el medicamento independientemente
de las razones (que generalmente son los efectos secundarios de los medicamentos) a veces
se considera como una falta de “perspicacia” (ver informacion en este glosario) y un sintoma
del “trastorno”. En otras palabras, si alguien quiere suspender el medicamento, general-
mente se lo ve como mas enfermo y “no cumplidor”, ya que “no entiende que el medicamen-
to es para su propio beneficio”.
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Elementos criticos del término y
de como se utiliza realmente

La principal critica con respecto al uso de medicamentos psiquiatri-
cos es, por supuesto, el hecho de que su disminucién o interrupcidon
no se da por sentado, cuando ya no son necesarios o si causan efe::-
tos secundarios graves. Pero esta no es una discusion para esta parte
del programa.

Al discutir el término y la practica especificos, se deben hacer dos ob-
servaciones. En primer lugar, este debate debe hacerse con cautela.
Dejar de tomar medicamentos psiquiatricos es un procedimiento clifi-
cil y nadie debe hacerlo sin la informacidon adecuada y sin conocer el
procedimiento correcto. Esto debe abordarse en cada conversacion,
para que las personas que desean dejar de tomar sus medicamentos
no se sientan tentadas a hacerlo solas.

En segundo lugar, la discusién sobre la abstinencia de drogas / me-
dicamentos no es especificamente sobre las drogas en particular.
Esto significa que el objetivo siempre debe ser sentirse bien. Uno
podria dejar de tomar el medicamento si este es su deseo, pero tam-
bién se deben hacer otros cambios en la vida. Si solo nos enfocamos
en los medicamentos y olvidamos las condiciones que causan los de-
safios mentales, entonces lo mas probable es que con o sin medica-
mentos, la angustia permanecera.
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Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Diccionario de la Asociacién Americana de Psicologia, “Substance withdrawal”

2. Interrupcién de los medicamentos psiquiatricos: una encuesta de usuarios a largo plazo

En esta encuesta a gran escala, los investigadores buscan aumentar el conocimiento sobre la experiencia
de la interrupcion de medicamentos y promover el derecho a elegir para las personas con retos de salud
mental.

3. Dejar la medicacién psiquiatrica
Informacién basica sobre la interrupcién de los medicamentos psiquiatricos y algunas posibles soluciones
a los sintomas de abstinencia.

4. La abstinencia de los medicamentos psiquiatricos puede ser dolorosa y prolongada
Un articulo que cita informacién sobre lo que sabemos y lo que no sabemos sobre los sintomas de absti-
nencia de la medicacién psiquiatrica.

5. Sindromes de abstinencia agudos y persistentes después de la interrupcién de medicamentos psi-
cotrépicos

Esta revisidn tiene como objetivo analizar la bibliografia e ilustrar el retiro después de una disminucién,
interrupcion o cambio de farmacos psicotrépicos segun la clase de farmacos.

6. El proyecto de retirada | Brujula interior

Un proyecto que tiene como objetivo recopilar informacién de primera mano sobre las formas de dis-
minuir la medicacién psiquiatrica y sobre los sintomas de abstinencia, con la esperanza de crear una base
de datos abierta a todos.



https://dictionary.apa.org/substance-withdrawal
https://www.oxfordlearnersdictionaries.com/definition/english/normal_1?q=normal
https://ps.psychiatryonline.org/doi/full/10.1176/appi.ps.201700070
https://www.goodreads.com/quotes/4408-without-deviation-from-the-norm-progress-is-not-possible
https://www.mind.org.uk/information-support/drugs-and-treatments/medication-coming-off/withdrawal-symptoms/
https://psychcentral.com/blog/withdrawal-from-psychiatric-meds-can-be-painful-lengthy#1
https://www.karger.com/Article/Fulltext/506868
https://withdrawal.theinnercompass.org/page/about-withdrawal-project

) - PSICOSIS

Definiciones segun fuentes oficiales

Segun el diccionario de la Asociacién Americana de Psicologia, “psicosis” es:

1. Un estado mental anormal que implica problemas significativos con la realidad y se
caracteriza por graves deficiencias o interrupciones en las funciones cerebrales superiores mas
fundamentales: percepcion, cognicidon y procesamiento cognitivo, y emociones o afecto, como
se manifiesta en fenémenos de comportamiento, como delirios, alucinaciones y habla significa-
tivamente desorganizada. Ver desorden psicético.

2. Histéricamente, cualquier trastorno mental grave que interfiera significativamente con
el funcionamiento y la capacidad de realizar actividades esenciales para la vida diaria. 1.

Ademas, como menciona Brittanica, “El término psicosis se deriva de la psique griega, que sig-
nifica “alma”, “mente” o “respiracion”. [...] Porque las palabras que contienen la raiz psique
(por ejemplo, psiquiatra , psiquiatria, etc.) estan asociados con la esencia de la vida (general-
mente relacionada con el alma o el espiritu humano) la psicosis ha llegado a un significado de
gue una persona ha perdido la esencia de la vida, que él, ella o ellos han desarrollado una visién

privada del mundo o una realidad privada no compartida por otros.

¢Como se utiliza realmente el término en

diferentes contextos?

“Psicosis” es una palabra ampliamente utilizada tanto en entornos clinicos como en contex-
tos sociales. Clinicamente, se refiere a personas que estan experimentando la realidad de
una manera diferente a la socialmente aceptada. Pueden tener sensaciones que se desvian
de lo habitual, como escuchar voces o dar significados especiales a las situaciones que los
rodean. Las personas que han experimentado crisis psicéticas con frecuencia mencionan la
palabra “fijacion” como una forma de explicar mejor la experiencia.

Hay muchos “diagnosticos” especificos que caen bajo el término general “trastornos psicoti-
cos”, por ejemplo: esquizofrenia o trastorno esquizoafectivo, pero el término todavia esta
en uso, de una manera mas amplia y general. Se usa especialmente cuando alguien tiene
algunos de los sintomas necesarios para el diagnostico de esquizofrenia, pero no todos ellos
para obtener el diagnostico.

En contextos sociales, la palabra se puede usar de maneras que estan lejos del significado
clinico, pero siempre describiendo a alguien o algo que no cumple con las normas sociales.
Por ejemplo [en griego] podemos decir que alguien “tiene psicosis con otra persona”, lo que
significa que esta obsesionado con ellos, se preocupan por ellos mas de lo esperado. Al-
ternativamente, podemos escuchar en los medios de comunicacion sobre la condicién de
“psicosis masiva” en el sentido de que muchas personas actuan de una manera que no es
habitual (por ejemplo, durante la pandemia de Covid).

En cualquier caso, la palabra tiene un significado negativo, aunque para algunas personas
con retos de salud mental el significado social de la palabra esta tan lejos de lo clinico, que
se ha convertido en una palabra neutral.
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Elementos criticos del término y
de como se utiliza realmente

La palabra “psicosis” es una palabra muy cargada, ya que crea mucha:
connotaciones negativas. Trae a la mente a personas que han “perdico la
cabeza” y que ya no son capaces de funcionar en la vida cotidiana y tomar
decisiones por si mismas.

Para las personas con retos de salud mental, esta palabra se considera
muy fuerte y mala, incluso deshumanizante, ya que muchos de ellos si-
enten que esta etiqueta puede borrarlos como personas, lo que significa
que después de recibir este diagndstico, toda su identidad y personalidad
se ve desde la lente de la “persona psicética”.

Como es un término general, que cubre una variedad de situaciones difer-
entes, este diagndstico puede ser confuso para las personas con retos de
salud mental y los profesionales. Las personas que han experimentado
crisis psicéticas mencionan que es una situacion muy personal y no todos
la experimentan de la misma manera, por lo que es razonable pregun-
tarse si tiene sentido poner a todos en la misma categoria. Ademas, algu-
nas personas sintieron la necesidad de diferenciar entre “tener psicosis”
y “tener un episodio psicético”. Esta distincion refleja también la amplia
variedad que uno puede encontrar bajo este término, pero también los
diferentes tipos de desafios que las personas pueden tener que enfren-
tar. En cuanto a los profesionales, algunos creen que un término tan
amplio ya ni siquiera es util en contextos clinicos.

Ademas, como con todo diagndstico, “psicosis” es un término médico que
coloca el problema dentro de la persona y oculta las razones ambientales
que afectan a las personas. Incluso cuando reconocemos que el entorno
puede haber contribuido en gran medida a la crisis psicética, el enfoque
se pone en el manejo de la persona “enferma” y no en alterar las condi-
ciones.

Como término clinico, este diagndstico esta altamente relacionado con

la medicacion. En algunos casos, especificamente en paises donde el
Sistema Nacional de Salud Mental se organiza principalmente en torno a
tratamientos con medicamentos, el término es mal utilizado por los pro-
fesionales para permitir el uso de medicamentos antipsicéticos (como
una herramienta supresora fuerte) en personas con patrones de compor-
tamiento desafiantes.

Este es, por supuesto, un problema de mal uso de la palabra, pero el
hecho de que es un término general deja espacio para que ocurra esta
situacion.
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Lo que sugerimos

Sugerimos evitar este tipo de etiquetas y,en
cambio, tratar de entender lo que le esta
sucediendo a la persona, cuales son sus
historias personales y qué sentido tienen de
ellas. Aunque, algunas personas de nuestros
grupos focales, expresaron la opinién de que
usar la palabra “psicético” esta bien, siempre
y cuando se use como adjetivo, dando un
significado especifico a una situacién, por
ejemplo, explicando que una crisis tiene un

caracter “psicético” y no como una etiqueta
general.

En islandés, el término “Gedrof”, que se
traduce como “ruptura mental” y seaso-
cia con un comportamiento desafiante,
ha entrado en el discurso dominante y
ha ganado aceptacion entre las personas
con retos de salud mental.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias
1. Diccionario de la Asociacién Americana de Psicologia, “psicosis”

2. Brittanica, “Psicosis”

3. Trauma infantil, psicosis y esquizofrenia: una revisién de la literatura con implica-

ciones tedricasy clinicas
En este articulo de revision, los autores exploran la investigacién disponible sobre la

conexién entre el trauma infantil y las experiencias psicéticas, llegando a algunas con-
clusiones interesantes.

4. ;Cémo habla la gente décadas después sobre su crisis que llamamos psicosis?

Se trata de un estudio cualitativo que investiga el significado personal que las personas
dan a sus experiencias que son consideradas como “psicéticas”.


https://dictionary.apa.org/psychosis
https://www.britannica.com/science/psychosis
https://yellowbrickprogram.com/wp-content/uploads/2021/07/Childhood-trauma-psychosis-and-schizophrenia-a-literature-review-with-theoretical-and-clinical-implications.pdf
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/17522439.2019.1603320?journalCode=rpsy20

Definiciones segun fuentes oficiales

Segun el Oxford Learner’s Dictionary, “recuperacion” es:
1. El proceso de recuperarse después de una enfermedad o lesion
2. el proceso de mejorar o volverse mas fuerte de nuevo
3. la accién o proceso de recuperar algo que se ha perdido o robado” 1.

En cuanto al Diccionario de la Asociacion Americana de Psicologia, “recuperaciéon” se
refiere a:

1. Progreso constante en el retorno mensurable de habilidades, destrezas y fun-
ciones después de una enfermedad o lesion.

2 . Un estado de sobriedad continua después del abuso de sustancias a largo plazo

:Como se usa realmente el término en
diferentes contextos?

El término “recuperacion” se utiliza en varios contextos extremadamente heterogéneos.
Por ejemplo, en el contexto econdmico, el término recuperacién financiera se utiliza
para describir una hoja de ruta emprendida por una empresa para salir de una situacion
econémico-financiera dificil.

Otra area en la que se utiliza es la de la recuperacién de eventos adversos (desastres
naturales, por ejemplo) que han desestabilizado e interrumpido la vida cotidiana de las
personas. Incluso dentro del mismo campo de la salud mental, el término recuperacion
puede adquirir diferentes significados: a veces se usa para describir “un retorno” al esta-
do anterior al inicio de los desafios mentales; también se utiliza como sinénimo de “au-
tonomia” o “eficacia personal”; finalmente, también se considera que se superpone con
el concepto de rehabilitacion o empoderamiento psiquiatrico.

Rdssler y Drake describen la recuperaciéon como una filosofia esperanzadora articula-
da, respaldada y activada por personas con problemas de salud mental. Este concepto
filosofico se basa en la creencia de que las personas con retos de salud mental pueden
llevar vidas satisfactorias y significativas. La recuperacion no encuentra su fundamento
en los tratamientos terapéuticos o de rehabilitacidn, sino en la participacidn activa en la
vida comunitaria. La filosofia de la recuperacion abarca valores como la autonomia, la
autodeterminacion y la superacion del estigma. 3.
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Elementos criticos del términoy
de como se utiliza realmente

El principal problema relacionado con el uso del término recu-
peracion surge precisamente del desafio de tener una definicion
Unica a la que hacer referencia.

Aunque el término recuperacién ha sido objeto de numerosos es-
tudios, hasta la fecha incluso en la comunidad cientifica existe el
riesgo de referirse a diferentes conceptos que no siempre estan ¢n
armonia entre si.

Ademas, el término recuperacién corre el riesgo de ser considerado
como “metafisico” o “abstracto”: un objetivo que es inalcanzable
hacia el cual es correcto mantener una tensién constante con la
conciencia de nunca poder alcanzarlo. Finalmente, es importante
subrayar cdmo el concepto de recuperacion es inherentemente fi-
loséfico y, por lo tanto, no es capaz de cambiar y orientar la organi-
zacién de los servicios de salud y las vias de rehabilitacion terapéu-
tica sin una estrategia de implementacién clara, que puede ser muy
diferente segun la cual se adopte el concepto de recuperacion.

Por ejemplo, uno puede adoptar un concepto de recuperacion clini-
ca enfatizando la ausencia de sintomas o centrarse mas en la re-
cuperacion subjetiva que es, en gran medida, independiente de la
persistencia de los sintomas.

Debido al significado abstracto del término, a veces se usa de mane-
ra explotadora, como dar el titulo de “modelo de recuperacién” a
practicas y servicios que no comparten este tipo de mentalidad,
para parecer progresistas o en linea con los ultimos enfoques.
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Lo que sugerimos

El concepto de recuperacion debe centrarse en los
valores y objetivos de la persona, mas alla de la
condicién de salud clinicamente definida.

La persona ademas de ser protagonista de
su propio camino de recuperacion, es
siempre titular de derechos que son
consecuencia de la dignidad de ser persona.
Estos derechos nunca son prescindibles, ni
siquiera temporalmente.

La persona al decidir e implementar sus objetivos

y sus vias de recuperacion puede optar por
hacerlo en colaboracién con profesionales de la
salud, personas importantes y partes interesadas
que no pueden obligar a la persona a ir en contra
de su voluntad.

La participacioén en la vida comunitaria es
un elemento esencial de la recuperacion: no
hay recuperacion sin una participacion
activa en la vida de la propia comunidad.

Los servicios de salud deben organizarse
a la luz de la filosofia de recuperacion.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias
1. Oxford Learner’s Dictionary, “recovery”

2. Diccionario de la Asociacién Americana, “recuperacion”

3. Rehabilitacién psiquiatrica en Europa
Este articulo sigue el camino de los procesos de rehabilitacién psiquiatrica en Europa, abogando

por la atencién basada en la comunidad.

4. Fundacién de Salud Mental Recuperacioén |
Explicacién detallada del término “recuperacion” de la Fundacion de Salud Mental (Reino Unido).


https://www.oxfordlearnersdictionaries.com/definition/english/recovery?q=recovery
https://dictionary.apa.org/recovery
https://www.cambridge.org/core/journals/epidemiology-and-psychiatric-sciences/article/psychiatric-rehabilitation-in-europe/538492E35221547E55B22097181E210B
https://www.mentalhealth.org.uk/a-to-z/r/recovery

- RESILIENCIA

Definiciones segun fuentes oficiales

Segun el diccionario de Cambridge, “resiliencia” es:
-la capacidad de ser feliz, exitoso, etc. de nuevo después de que algo dificil o
malo ha sucedido
- La capacidad de una sustancia para volver a su forma habitual después de ser
doblada, estirada o presionada
- la cualidad de ser capaz de volver rapidamente auna buena condicién anterior
después de un problema (por ejemplo, economia)“ 1.

Especificamente en un contexto de salud mental, la Asociacion Americana de Psicologia
define la “resiliencia” como el proceso y el resultado de adaptarse con éxito a experi-
encias de vida dificiles o desafiantes, especialmente a través de la flexibilidad mental,
emocional y conductual y el ajuste a las demandas externas e internas. Varios factores
contribuyen a la adaptacién de las personas a las adversidades, entre los que predomi-
nan (a) las formas en que las personas ven y se relacionan con el mundo, (b) la disponib-
ilidad y calidad de los recursos sociales, y (c) estrategias especificas de afrontamiento.
La investigacion psicolégica demuestra que los recursos y habilidades asociados con
una adaptaciéon mas positiva (es decir, una mayor resiliencia) se pueden cultivar y prac-
ticar. También se llama resiliencia psicologica. Ver también comportamiento de afron-
tamiento; entrenamiento de habilidades de afrontamiento”. 2.

:Como se utiliza realmente el término en
diferentes contextos?

El primer significado de la palabra proviene de las ciencias fisicas y se refiere a la capacidad
de un material para volver a su forma después de haber sido forzado a cambiar, y esta en
uso dentro de la comunidad cientifica y los laboratorios.

En ciencias sociales, la resiliencia se puede definir como el proceso de adaptacion adecua-
da frente a las atrocidades. Puede tener el significado de “recuperarse” y de crecimiento.

Generalmente se considera una palabra con un significado positivo y empoderador y en los
ultimos afios ha llamado la atencion de los profesionales de la salud mental, la poblacién
en general y los medios de comunicacion.

Las personas con problemas de salud mental creen que seria util centrarse mas en la resil-
iencia, en lugar de las experiencias negativas que no pudieron superar. En otras palabras,
puede ser empoderador reconocer las experiencias pasadas con las que uno se enfrenté
porque puede darles fuerza en la situacidén actual.
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Elementos criticos del término y de como
se utiliza realmente

Aunque la “resiliencia” puede sonar como algo claramente
positivo, por lo que es la habilidad definitiva para lograr,
también puede causar presion, y en lugar de ayudar a las
personas a crecer, en realidad podria limitarlas.

En ese sentido, para algunas personas con retos de salud
mental, la “resiliencia” crea pensamientos de “estancamien-
to”, como si estuvieran alli, soportando todo lo que se les
presente, mientras que en realidad deberian interactuar con
él y dejarse cambiar por ello.

Ademas, cuando se elogia la resiliencia existe el peligro de
presionar a las personas para que actuen como si fueran re-
sistentes.

Pretender que pueden superar los desafios y, por lo tanto,
no se les da la oportunidad de lidiar realmente con su dolor
o incluso pedir ayuda.
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Lo que sugerimos

La resiliencia es una herramienta poderosa y esta
siendo valorada y cuidada con razén, pero no
debemos usarla de una manera rigida que no deje
espacio para la vulnerabilidad.

La resiliencia no es un rasgo que uno tiene o no
tiene, pero es algo por lo que trabajar y es posible
gue haya algunos contratiempos en el camino.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias
1. Diccionario Cambridge, “Resiliencia”

2. Diccionario de la Asociacién Americana de Psicologia, “Resiliencia”
3. ;Qué es la resiliencia? Su guia para enfrentar los desafios, adversidades y crisis de la

vida
Informacién detallada sobre la resiliencia desde la teoria hasta su practica.

4. la relacién entre resiliencia y salud mental
La resiliencia en contextos relacionados con el trabajo.

5. Manejo del estrés y desarrollo de resiliencia
Informacién practica sobre el estrés y la resiliencia: barreras a la resiliencia.

6. Por qué la resiliencia no siempre es la respuesta para hacer frente a los tiempos
dificiles

Un articulo que describe los problemas que pueden ocurrir cuando la “resiliencia” se
esta convirtiendo en la Unica forma de avanzar.


https://dictionary.cambridge.org/dictionary/english/resilience
https://dictionary.apa.org/resilience
https://www.everydayhealth.com/wellness/resilience/
https://www.everydayhealth.com/wellness/resilience/
https://uprisehealth.com/resources/the-relationship-between-resilience-and-mental-health/
https://www.mind.org.uk/information-support/types-of-mental-health-problems/stress/managing-stress-and-building-resilience/
https://theconversation.com/why-resilience-isnt-always-the-answer-to-coping-with-challenging-times-145796
https://theconversation.com/why-resilience-isnt-always-the-answer-to-coping-with-challenging-times-145796

Definiciones segun fuentes oficiales

La Asociacion Americana de Psicologia define el término “esquizofrenia” como:

“Un trastorno psicético caracterizado por alteraciones en el pensamiento (cognicion), la capaci-
dad de respuesta emocional y el comportamiento, con una edad de inicio tipicamente entre
finales de la adolescencia y mediados de los 30. La esquizofrenia fue descrita formalmente

por primera vez a finales del siglo 19 por Emil Kraepelin, quien la llamé demencia praecox; en
1908, Eugen Bleuler renombré el trastorno esquizofrenia (griego, “division de la mente”) para
caracterizar la desintegracion de las funciones mentales asociadas con lo que él consideraba sus
sintomas fundamentales de pensamiento y afecto anormales. De acuerdo con el DSM-IV-TR, las
alteraciones caracteristicas deben durar al menos 6 meses e incluir al menos 1 mes de sinto-
mas de fase activa que comprenden dos o mas de los siguientes: delirios, alucinaciones, habla
desorganizada, comportamiento extremadamente desorganizado o cataténico, o sintomas
negativos (por ejemplo, falta de respuesta emocional, apatia extrema). Estos signos y sintomas
estan asociados con una marcada disfuncion social u ocupacional. Algunos han argumentado
(comenzando con Bleuler) que el pensamiento desorganizado (ver trastorno del pensamiento
formal; El pensamiento esquizofrénico) es la caracteristica mas importante de la esquizofrenia,
pero el DSM-IV-TR y sus predecesores no han enfatizado esta caracteristica, al menos en sus
criterios formales. EI DSM-5 conserva esencialmente los mismos criterios, pero enfatiza que los
delirios, las alucinaciones o el habla desorganizada deben estar entre los sintomas requeridos
para el diagndstico. También elimina los cinco subtipos distintos de esquizofrenia descritos pre-
viamente en DSM-IV-TR: esquizofrenia catatonica, esquizofrenia desorganizada, esquizofrenia
paranoide, esquizofrenia residual y esquizofrenia indiferenciada 1.

Se cree que la esquizofrenia es la mas prevalente del grupo de psicosis (ver también el término
“psicosis”).

El término fue introducido como un neologismo (nueva palabra) en 1909 por Eugen Bleuler, un

psiquiatra suizo y combina dos palabras de origen griego que significan mente dividida, refirién-
dose a una desorganizacion de la cohesién de las funciones psiquicas 2.

¢Como se utiliza realmente el término en diferentes contextos?

El término esquizofrenia se utiliza principalmente en la literatura psiquiatrica, médicay
de salud.

Es un término altamente estigmatizante que a menudo se usa para referirse general-
mente a las personas que experimentan retos de salud mental, especialmente dando a
estas dificultades un elemento de irracionalidad e inestabilidad.

El adjetivo “esquizofrénico”, por ejemplo, también es utilizado a menudo por los medios
de comunicacién y como un término laico para indicar algo como irracional, paraddjico o
il6gico. La esquizofrenia a menudo se asocia indebidamente con actos peligrosos y vio-
lentos en el contexto de retos de salud mental.
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Elementos criticos del término y
de como se utiliza realmente

El término esquizofrenia esta tan altamente estigmatizado que las personas con
experiencia en retos de salud mental y los investigadores por igual han recom 2n-
dado que se reemplace por otros menos estigmatizantes. Esto ha sucedido, por
ejemplo, en Japon, donde lo que se llamaba esquizofrenia ahora se conoce corio
“trastorno de desintegracién” ( Togo-Shitcho-Sho ).

Especialmente las personas que han sido diagnosticadas con “esquizofrenia”,
mencionan que este diagndstico especifico esta relacionado con la incapacidail de
comunicacion, el comportamiento impredecible y la peligrosidad y que cuando se
les dijo que se sentian muy asustados y que su vida habia llegado a su fin. Ahora
creen que esta reaccién se debe a los estereotipos que esas personas habian i1te-
riorizado antes de recibir el diagndstico.

Ademas, fueron testigos de su cambio de vida social, ya que ahora eran trata-
dos como “esquizofrénicos”, llevando consigo todos esos estereotipos negativos.
Fueron excluidos de los eventos sociales y ni siquiera pudieron encontrar un tra-
bajo.

Esto ejerce presién sobre las personas con retos de salud mental, ya que sient-

en que siempre estan siendo evaluadas e incluso cuando lo estan haciendo bien,
pueden enfrentar la acusacion de que estan “montando un espectaculo”. Ademas,
muchos de ellos mencionaron que sentian que cada aspecto de sus vidas se veia

a través de la lente del “trastorno” y si, por ejemplo, estaban tristes, eso tenia que
tener una conexion con su “esquizofrenia”, como si no se les permitiera tener un
mal dia o sentirse tristes por algo que les sucedié.

Otro tipo de critica que ha recibido el término “esquizofrenia” es que, aunque
comunmente se considera un trastorno que tiene un fuerte trasfondo biolégico,
no se conocen las causas reales de la afeccién, ni se dispone de pruebas de labo-
ratorio o de imagen suficientemente especificas. La idea de que la “esquizofrenia”
es causada por factores biol6gicos, aunque no esta probada, tiene serias implica-
ciones tanto en términos de estereotipos como en su tratamiento. Es bastante
comun encontrarse con argumentos como “la esquizofrenia es una enfermedad
como la diabetes, solo tienes que aceptar que toda tu vida necesitaras los me-
dicamentos hasta el final de los tiempos”, que son terriblemente engafiosos, pero
sirven para convencer a las personas de cooperar. Este diagnéstico especifico es el
mas vinculado a la medicacién que muchas personas que han sido diagnosticadas
con “esquizofrenia” han adoptado en su vocabulario términos como “regulado por
drogas”.

Por ultimo, se ha criticado la consistencia de los sintomas entre diferentes perso-
nas. Por ejemplo, muchas personas que comparten este diagndstico tienen una
variedad de caracteristicas diferentes y por la observacién sabemos que muchas
experiencias que se describen como parte de la esquizofrenia no son, per se, siem-
pre causando angustia o pérdida de funcion.
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Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Diccionario de la Asociacidn Americana de Psicologia, “Esquizofrenia”

2. Diccionario de etimologia en linea, “Esquizofrenia”

3. Esquizofrenia | Fundacién de Salud Mental

Informacién detallada sobre el término clinico, conceptos erréneos al respecto y formas sugeri-
das de obtener apoyo.

4. Cambio de nombre de la esquizofrenia
Un articulo que sigue el proceso de cambio de nombre de “esquizofrenia” en Corea, Taiwan, Chi-
na, Hong Kong y Malasia y presenta la situacién actual en estos paises.

5. Los investigadores argumentan para cambiar el nombre de la esquizofrenia
Un articulo que enumera las razones especificas por las que el término “esquizofrenia” necesita
ser alterado.



https://dictionary.apa.org/schizophrenia
https://www.etymonline.com/word/schizophrenia
https://www.mentalhealth.org.uk/explore-mental-health/a-z-topics/schizophrenia
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6998908/
https://www.madinamerica.com/2019/03/researchers-make-case-rename-schizophrenia/

/l - ESTEREOTIPO

Definiciones segun fuentes oficiales

Segun el Oxford Learner’s Dictionary, “estereotipo” se refiere a “una idea o imagen fija
que muchas personas tienen de un tipo particular de persona o cosa, pero que a menudo
no es cierta en la realidad y puede causar dafo y ofensa” 1.

La palabra nacié en 1798 indicando un “método de impresidn a partir de una plancha”.
Viene “del griego estéreo “s6lido” (ver estéreo-) + francés tipo “tipo” (ver tipo (n.)). [...]. El
significado de “imagen perpetuada sin cambios” se registra por primera vez en 1850” 2.

¢Como se utiliza realmente el término en diferentes contextos?

La psicologia social define los estereotipos como “... estructuras de conocimiento social es-
pecialmente eficientes que son aprendidas por la mayoria de los miembros de un grupo so-
cial” (Hamilton y Sherman, 1994). 3. Pueden considerarse “sociales” ya que se crean, com-
parten y sostienen dentro de un gran grupo de personas. También son “eficientes” porque
permiten al grupo que los adopta generar impresiones, prejuicios y comentarios sobre la
persona o grupo de personas que son objetos de ese estereotipo (Corrigan y Watson, 2002).
4,
En el contexto de la salud mental, encontramos el concepto de estereotipo como parte de
los cuatro procesos que coexisten en la definicion de estigma: “

- etiquetar las diferencias humanas;

- estereotipar esas diferencias;

- separar a los etiquetados de “nosotros”;

- y la pérdida de estatus y la discriminacion contra los etiquetados (Link y Phelan,
2001)". 5.
El estereotipo, por lo tanto, representa la parte “cognitiva” del proceso de discriminacion
seguido por el emocional y finalmente el conductual.
Como tal, “estereotipo” no es una palabra utilizada en la vida cotidiana, porque las personas
generalmente no son conscientes de sus ideas estereotipadas y creen que son la verdad.
Aparte de las ciencias sociales, el término “estereotipo” a veces se puede encontrar en los
medios de comunicacion en los contextos de programas educativos o campanfas contra el
estigma y la discriminacion.
Algunos ejemplos comunes de estereotipos sobre las personas con retos de salud mental
son:

- Las personas con retos de salud mental son violentas y peligrosas

- Las personas con retos de salud mental son “cronicamente enfermas”

- Los retos de salud mental son hereditarios
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Elementos criticos del término y
de como se utiliza realmente

El concepto de estereotipo no tiene un valor meramente negativo: ref -
resenta la adhesién a un pensamiento que caracteriza y une a un grupo
especifico de personas. En general, sirven al propésito de la economii
cognitiva. Facilitan nuestra interaccién con el mundo, ya que no teneinos
gue pensar demasiado en todo. El problema surge cuando olvidamos que
estan construidas socialmente y las tomamos por verdades absolutas

Muchos estereotipos son aquellos que surgen de ideas preconcebidas

o de miedos desmotivados hacia personas particulares que tienen un
“estigma”, un atributo que los hace diferentes de los demas. Y como tal,
los estereotipos son productos de los desequilibrios de poder y también
ayudan a mantenerlos (los desequilibrios de poder).

Los desafios mentales como un estigma ya habian sido descritos por
Goffman: una “marca” que hace que aquellos que la “poseen” merezcan
menos dignidad (y por lo tanto menos derechos) que el resto de la po-
blacién. 5. Y asi es exactamente como se sienten las personas con retos
de salud mental sobre los estereotipos que los rodean. Creen que esos
falsos estereotipos son la razén de la exclusiéon social y la violacién de los
derechos humanos.

Con respecto a los estereotipos especificos mencionados anteriormente,
las personas de los grupos focales tenian algunas cosas que decir:

- Sobre la violencia : “no solo no somos mas violentos que el
resto, sino que tenemos un mayor riesgo de recibir conductas violentas,
desde la violencia directa de las personas que nos rodean, a la violencia
institucional, a la violencia emocional de la exclusién”.

- Sobre la cronicidad : “no importa lo que te pase después de
obtener la etiqueta, siempre seras eso. A veces las cosas en la vida cambi-
any ya no experimentas las mismas dificultades, pero aun asi, no puedes
deshacerte del diagndstico”.

- Sobre la herencia : “todo el mundo te dice que tus dificultades
son hereditarias, probablemente tu madre lo tuvo o algo asi, pero a vec-
es, simplemente tuviste una vida dificil”.

El principal problema con esos estereotipos no es si representan la ver-
dad o no, sino la forma en que han entrado en el didlogo principal, lo que
lleva a las personas a tener fuertes creencias sobre temas de los que no
tienen conocimiento.
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Lo que sugerimos

En cuanto a la palabra “estigma”, incluso para
“estereotipo” no creemos que deba modificarse o
sustituirse por otras palabras. En cambio, es nece-
sario tomar acciones decisivas y continuas para
erradicar los falsos estereotipos relacionados con
los desafios mentales y con las personas que los
han experimentado. En la literatura se describen
tres acciones principales para combatir el estigma:
- protesta - Educacién - Contacto

Educacién sobre salud mental, campanas
contra la discriminacidn, vias de atencion
y psicoterapia, que son solo algunas de las
formas en que las personas pueden ten-
er la oportunidad de “corregir” su infor-
macion a menudo incorrecta sobre estos

temas.

Aun mas efectivo es el contacto con personas que
han experimentado desafios mentales y que, por lo
tanto, pueden dar su testimonio. Entonces,
nuevamente nos encontramos con la necesidad de la
inclusidn social. Incluso la interaccion mas simple,
por ejemplo, una simple conversacion, es un método
muy poderoso para reevaluar el estereotipo de uno
de una manera critica.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Oxford Learner’s Dictionary, “Estereotipo”
2. Diccionario de etimologia en linea, “estereotipo”

3. Manual de cognicién social, capitulo “Estereotipos”,
Hamilton & Sherman

El capitulo del libro “Manual de cognicién social” evalda lo que
sabemos sobre los estereotipos de la investigacién psicolégica
social, particularmente desde el punto de vista de la cognicién
social.

4. Comprender el impacto del estigma en las personas
con enfermedades mentales, Corrigan & Watson

Este articulo integra la investigacién sobre el estigma en salud
mental con la investigacién general sobre estereotipos y
prejuicios.

5. Conceptualizando el estigma, Link & Phelan
Un articulo que argumenta sobre un retorno al concepto del

estigma que surge desde la perspectiva sociolégica, en contraste
con los puntos de vista mas recientes.

6. Romper los estereotipos que rodean la salud mental
Un articulo sobre los estereotipos comunes en la salud mental y

los efectos que tienen en las personas con retos de salud mental.


https://www.oxfordlearnersdictionaries.com/definition/english/stereotype_1?q=stereotype
https://www.etymonline.com/word/stereotype
https://www.taylorfrancis.com/chapters/edit/10.4324/9781315807096-7/stereotypes-david-hamilton-jeffrey-sherman
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1489832/
https://www.montefiore.org/documents/Original-Article-Conceptulalizing-Stigma.pdf
https://www.tmsallentownpa.com/mental-health/breaking-down-the-stereotypes-surrounding-mental-health/

Definiciones segun fuentes oficiales

El Diccionario Cambridge define “estigma” como “un fuerte sentimiento de desaprobacion que la
mayoria de las personas en una sociedad tienen sobre algo, especialmente cuando esto es injus-
to” 1.

Para la Asociacidn Americana de Psicologia, “estigma” es “la actitud social negativa asociada a una
caracteristica de un individuo que puede considerarse como una deficiencia mental, fisica o so-
cial. Un estigma implica desaprobacion social y puede conducir injustamente a la discriminacion
y exclusion del individuo”.

:Como se utiliza realmente el término en diferentes contextos?

“Estigma” es un término académico que fue introducido en 1963, por el sociélogo estadounidense
Goffman. Goffman usé el término para indicar esos atributos (étnicos, religiosos, fisicos, etc.) que con-
notaba a quienes los poseian como “... contaminado, descontado”. El estigma conduce a la discrimi-
naciony la pérdida de dignidad como resultado de los prejuicios de otros miembros de la sociedad.

El estigma también esta altamente asociado con contextos de salud mental, ya que muchas personas
son discriminadas todos los dias debido a un diagndstico psiquiatrico.

El fendmeno de la estigmatizacion resulta de la falta de conocimiento (estereotipos, ignorancia o desin-
formacion), actitudes (prejuicios) o comportamiento (discriminacion) de los demas.

Se han descrito ocho tipos diferentes de estigma relacionados con la salud mental en la literatura
cientifica: estigma publico, estigma estructural, autoestigma, estigma sentido o percibido, estigma ex-
perimentado, evitacion de etiquetas, estigma de cortesia y estigma espiritual.

El término es extremadamente transversal y se utiliza para describir situaciones de discriminacion no
solo en el ambito de la salud. Algunos ejemplos incluyen:

- La Organizacién para la Seguridad y la Cooperacién en Europa (OCSE) ha declarado que
las manifestaciones de intolerancia y discriminacion contra los musulmanes parecen haber ido en au-
mento en los Ultimos afios. 3.

- El articulo publicado por Gillen-O’'Neel y sus colegas (2011) indic6 que los nifios de mi-
norias étnicas informaron una mayor conciencia del estigma que los nifios europeos-americanos. 4.

- La Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) describe como el estigma contra la ho-
mosexualidad y la ignorancia sobre la identidad de género estan muy extendidos, tanto en la sociedad
en general como dentro de los sistemas de salud. 5.

La discriminacion en los sistemas de salud puede resultar en la negativa rotunda a proporcionar
atencion, atencién de mala calidad y trato irrespetuoso o abusivo, entre otros. Las areas médicas mas
afectadas por el estigma son las enfermedades infecciosas (particularmente el VIH), la oncologia, las
discapacidades fisicas y la salud mental.

Aunque, como se vio anteriormente, el “estigma” ha sido objeto de mucha investigacion y es amplia-
mente reconocido como un fendbmeno que afecta a las personas de muchas maneras negativas, las
personas de nuestros grupos focales mencionaron que todo este trabajo no puede describir de ningu-
na manera sus experiencias personales. Especificamente, mencionan que sienten que toda su identi-
dad esta siendo borrada y estan siendo juzgados por un solo elemento. Sienten el estigma en todos
los aspectos de sus vidas y que esto a veces es aun mas dificil de manejar en comparacion con los
desafios de salud en si mismos.
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Elementos criticos del términoy
de como se utiliza realmente

No creemos que el término estigma se use de manera incorrect: o
inapropiada en el contexto de la salud mental o de las ciencias
sociales en general.

Mas bien, el problema asociado con ella es que sus consecuenciiis
son dramaticas y definitivamente subestimadas (exclusién social,
pérdida del afecto familiar y del trabajo, disminucién de la
autoestima y empeoramiento de la psicopatologia, por ejemplo,
comportamiento suicida).

El problema, por lo tanto, no es la palabra en si, sino el hecho de
que la forma en que se enfrenta el debate publico, social y politico,
que no es fructifera.

Se gasta mucho dinero en investigacion y campafas sobre el
“estigma”, pero esto a veces puede crear una discriminaciéon aun
mayor, ya que puede fortalecer aun mas la idea de que las personas
con retos de salud mental son algo diferentes.

Por lo tanto, lo que puede ser problematico es tratar de
“combatir el estigma” sin crear un entorno inclusivo, alterar las
narrativas tradicionales u ofrecer opciones reales a las personas
con desafios de salud mental.
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Lo que sugerimos

No es nuestra intenciéon cambiar la palabra
“estigma” o proponer alternativas. Por otro
lado, creemos que la creacion y difusion de
actividades inclusivas puede reducir el
estigma y la discriminacién, incluso si este no
es su objetivo directo.

En muchos paises, se han emprendido

campanas contra el estigma con la

participacién activa de compaieros de tra-

bajo (ejemplo: “Time to Change” en Inglater-

ra 7.) con el objetivo de acercar el tema del
estigma a un grupo diferente de personas
(ciudadanos, maestros, fuerzas policiales,
profesionales de la salud, abogados, etc.) para crear
conciencia sobre este tema y sus consecuencias.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias
1. Diccionario Cambridge, “Estigma”

2. Diccionario de la Asociacién Americana de Psicologia, “Estigma”

3. Lucha contra la discriminacién contra los musulmanes
Un articulo sobre las acciones tomadas por la Organizacién para la Seguridad y la Cooperacién en
Europa (OCSE) para combatir el estigma contra los musulmanes.

4. Estigma étnico, ansiedad académica y motivacién intrinseca en la infancia media
Una investigacidn que explora la conciencia y el efecto del estigma étnico.

5. Las experiencias de las mujeres musulmanas con el estigma, la discriminacién y el abuso

estan asociadas con la depresién en Estados Unidos
Un articulo que investiga el impacto del estigma y la discriminacién en la salud mental de las

mujeres musulmanas.

6. Los defensores LGBT dicen que el estigma y la discriminacién son las principales barreras para
la salud

El sitio web de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), escribe sobre el estigma y la dis-
criminacion en la comunidad LGBT+.

7. Es hora de cambiar
El sitio web oficial de la campafia contra el estigma basada en el Reino Unido.

8. Estigma: Notas sobre la gestién de la identidad mimada
El libro de referencia sobre el estigma de Goffman (1963).


https://dictionary.cambridge.org/dictionary/english/stigma
https://dictionary.apa.org/stigma
https://www.osce.org/odihr/countering-discrimination-against-muslims
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3170141/
https://www.uab.edu/news/health/item/8393-muslim-women-s-experiences-with-stigma-discrimination-and-abuse-are-associated-with-depression-in-america
https://www.paho.org/en/news/13-12-2016-lgbt-advocates-say-stigma-and-discrimination-are-major-barriers-health
https://www.paho.org/en/news/13-12-2016-lgbt-advocates-say-stigma-and-discrimination-are-major-barriers-health
https://www.time-to-change.org.uk/
https://www.freelists.org/archives/sig-dsu/11-2012/pdfKhTzvDIi8n.pdf

- SUICIDA

Definiciones segun fuentes oficiales

Segun el diccionario Merriam - Webster, “suicida” se puede caracterizar algo o alguien
que es:

- peligroso especialmente para la vida

- destructivo para los propios intereses

- en relacién con o de la naturaleza del suicidio

- marcado por un impulso de suicidio” 1.
Ademas, en el Diccionario de la Asociacién Americana de Psicologia, se pueden encon-
trar las siguientes entradas:

Ideacién suicida: “pensamientos o una preocupacién por suicidarse, a menu-
do como un sintoma de un episodio mas grave. La mayoria de los casos de ideacién
suicida no progresan a intentos de suicidio “. 2.

Suicidalidad: “El riesgo de suicidio, generalmente indicado por ideacién o in-
tencién suicida, especialmente como evidente en presencia de un plan suicida bien
elaborado”. 3.

;Como se utiliza realmente el término en diferentes contextos?

Clinicamente, la palabra se refiere a las personas que tienen pensamientos persistentes
de quitarse la vida. Por lo general, se ve como un sintoma de un “trastorno” (por ejem-
plo, “trastorno depresivo)y rara vez se pone bajo el microscopio para comprender lo
gue eso podria significar para cada persona.

En algunos casos, también se considera una forma de llamar la atencién o un intento de
sentir algo extremo.

Los medios de comunicacién han desempefiado su propio papel en el fortalecimiento
de esta conexion entre los intentos de terminar la vida con retos de salud mentaly /o
trastornos especificos. Por ejemplo, es una practica muy comun que cuando una perso-
na se quita la vida, los medios de comunicacion estan tratando realmente duro de en-
contrar un trastorno no diagnosticado detras de este acto.

Socialmente, la palabra “suicida” rara vez se usa, aunque las bromas sobre quitarnos la
vida, cuando estan bajo aburrimiento o verglenza “extrema” son bastante comunes.

De acuerdo con nuestros grupos focales, es muy importante diferenciar entre el acto de
suicidio y los pensamientos persistentes de quitarse la vida, que pueden o no conducir
al suicidio real. Esta separacién es importante porque puede diferenciar entre las per-
sonas que estan lidiando con sentimientos cronicos de desesperacion y vacio y aquellos
que eligen el suicidio como una solucién a la presencia de estrés abrupto y extremo, por
ejemplo, después de un colapso financiero.
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Elementos criticos del término y
de como se utiliza realmente

El suicidio es generalmente condenado social y legalmente
(ver la expresién “ suicidarse “), sin mencionar que se consid-
era un pecado en la religion cristiana. Debido a esta percep-
cion, hay mucha vergienza en torno al suicidio que puede
afectar a la familia de una persona que realmente procede,
pero también a la persona que esta constantemente pensan-
do en ello.

Como si fuera algo muy malo y egoista en lo que pensar.
Como consecuencia, el adjetivo “suicida” puede ser estigmati-
zante para la persona.

Ademas, esta caracterizacidén puede crear connotaciones de
miedo para los profesionales de la salud mental que, en con-
secuencia, pueden afectar su trabajo. En palabras simples,
cuando una persona es etiquetada como “suicida”, los profe-
sionales pueden estar sesgados hacia ellos, por temor a que
se dafen a si mismos y demuestren que el profesional es insu-
ficiente o incompetente. Este miedo puede llevar a medidas
drasticas, centrandose en el tratamiento del “sintoma”, por
ejemplo, el tratamiento con medicamentos sedantes pesados
y ocultando asi las circunstancias y sentimientos que pueden
llevar a una persona a tener este tipo de pensamientos.

Las personas que han tenido tales experiencias mencionan
qgue sintieron soledad, vacio, tristeza y desesperacion y que
pensaron que no tenian otra opcion o salida. Creen que la pa-
labra no describe su experiencia, ya que se centra en la parte
equivocada y no apunta a esos sentimientos.

Por ultimo, y obviamente, la forma en que los medios reaccio-
nan a los suicidios que intentan patologizar la acciéon y conec-
tarla con los desafios de salud mental, como se mencioné an-
teriormente, no es aceptable.
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En general, la palabra no necesariamente necesita ser
reemplazada, sino que debe usarse con precauciony
estrictamente en contextos clinicos.

Alternativamente, podriamos optar por usar una
forma mas descriptiva de hablar, por ejemplo, decir
que la persona “piensa regularmente en el suicidio”,

“carece de voluntad para vivir” o “experimenta
desafios de salud mental que amenazan la vida".

En broma, pero en un intento de resaltar la deses-
peracién que podria estar detras de un suicidio, las
personas de los grupos focales sugirieron el término
“deprimido hasta la muerte”.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Diccionario Merriam-Webster, “Suicidal”

2. Diccionario de la Asociacién Americana de Psicologia, “Ideacién suicida”

3. Diccionario de la Asociacién Americana de Psicologia, “Suicidalidad”

4. Mitos sobre el suicidio
Un articulo que aborda algunos conceptos erréneos populares sobre el suicidio del Cen-
tro de Prevencion del Suicidio “Samaritanos” en Nueva York.

5. El lenguaje importa cuando se habla de suicidio
Informacién basica sobre coémo hablar sobre el suicidio de una manera no estigmati-

zante.

6. Apoyar a alguien que se siente suicida
Pautas sobre cdmo apoyar a las personas de una manera inclusiva y empoderadora,

cuando tienen pensamientos sobre el suicidio.


https://www.merriam-webster.com/dictionary/suicidal
https://dictionary.apa.org/suicidal-ideation
https://dictionary.apa.org/suicidality
https://samaritansnyc.org/myths-about-suicide/
https://www.wellpower.org/language-matters-when-talking-about-suicide/
https://www.mind.org.uk/information-support/helping-someone-else/supporting-someone-who-feels-suicidal/talking-about-suicidal-feelings/

Definiciones segun fuentes oficiales

Segun el diccionario de la Asociacion Americana de Psicologia, “sintomas” puede describ-
ir:

1. Cualquier desviacion del funcionamiento normal que se considere indicativa de pa-
tologia fisica o mental. Ver enfermedad ; condicion ; sindrome.

2. En general, cualquier evento que sea indicativo de otro evento; por ejemplo, una serie
de huelgas es un sintoma de malestar econdmico 1.

:Como se utiliza realmente el término en diferentes contextos?

Generalmente, los “sintomas” se consideran como indicaciones de situaciones prob-
lematicas. Como se ve en la definicion oficial, podriamos decir que un “sintoma” es la
manifestacion aparente de una condicidén subyacente. Ese es el caso tanto para el uso
médico como para el uso social de la palabra. Por lo tanto, en un contexto clinico, los
meédicos utilizan el sintoma (por ejemplo, presion arterial baja) como indicacion para en-
contrar la patologia que la causa.

Sin embargo, en contextos de salud mental, los sintomas son en si mismos los criterios
para los diagndsticos y no las meras indicaciones que nos hacen mirar mas profunda-
mente para encontrar las condiciones subyacentes. Esto crea la paradoja de que los
“sintomas” son tanto la causa como la expresion de los desafios de salud mental. Por
ejemplo, uno puede tener el diagndstico de “esquizofrenia” porque escuchan voces (sin-
toma), y al mismo tiempo, la explicacién de por qué escuchan voces es el hecho de que
tienen “esquizofrenia”.

En psiquiatria y psicologia, los “sintomas” pueden incluir una variedad de experiencias,
como creencias inusuales, sentimientos que se consideran “extremos” y comportamien-
tos especificos que cuando se juntan en diferentes combinaciones crean los diferentes
“trastornos”.

Los sintomas generalmente tienen un significado negativo, en el sentido de que se

cree que crean angustia a la persona y afectan su vida cotidiana. Los medicamentos
psiquiatricos y / o el tratamiento generalmente se centran en minimizar esos sintomas.
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Elementos criticos del término y
de como se utiliza realmente

La palabra “sintoma” se utiliza para referirse a condiciones especificas
gue no son la norma, en un momento y lugar determinados. La form: en
gue entendemos y respondemos a dichos sintomas puede crear una gran
diferencia en la vida de las personas.

Las personas con retos de salud mental mencionan que la forma en q e
generalmente se manejan los sintomas en los procedimientos psiquiatri-
cos tradicionales los hace “esterilizados”, ya que se ven principalment2
como una “casilla para marcar” mientras que su experiencia personal se
esta perdiendo. Ademas, no es raro encontrar desacuerdos entre los pro-
fesionales de la salud mental con respecto a lo que es un sintoma y lo que
necesita cambiar y lo que no, lo que es “normal” y lo que no lo es.

En una forma mas radical de pensar, los modelos de recuperacién y las
personas con retos de salud mental sugieren que debemos repensar la
forma en que entendemos los “sintomas” en general.

Las experiencias inusuales, los estados extremos del ser u otras formas
en que se manifiestan los desafios de salud mental no son necesaria-
mente entidades problematicas de las que uno necesita deshacerse o

al menos aprender a ignorar. Por el contrario, los “sintomas” tienen un
propdésito: son una forma de comunicacién. Las personas con retos de
salud mental creen que sus “sintomas” indican sus luchas en la vida y sus
traumas pasados y con frecuencia sirven como mecanismos de afronta-
miento en un mundo desafiante.

Por lo tanto, para las personas con retos de salud mental, los sintomas
no son necesariamente algo malo que necesitan erradicar, pero también
pueden ser otro lenguaje que debemos aprender a entender para dar
sentido a quiénes somos.
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Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Diccionario de la Asociacion Americana de Psicologia, “Sintoma”

2. Dar sentido a experiencias inusuales
En este sitio del Servicio de Salud Mental OASIS (Reino Unido), se puede encontrar una descrip-
cién de algunas de las formas mas comunes en que las personas entienden sus experiencias

3. Aceptar y trabajar con las voces: el enfoque de Maastricht
Un articulo sobre el enfoque de Maastricht para escuchar voces que se centra en trabajar con las
voces en lugar de deshacerse de ellas.

4. Red Escuchando Voces

El sitio oficial de la “Red de Escuchas de Voces”, que es una organizacion orientada a pares que
ofrece informacién, apoyo y comprensién a las personas que escuchan voces y sus familiares /
amigos.

5. La paranoia puede ser utilizada por el cerebro para protegernos

Un articulo sobre un articulo académico que argumenta que la paranoia no es solo un sintoma
patolégico, sino que en realidad es una funcioén atil del cerebro disefiada para protegernos de las
amenazas.



https://dictionary.apa.org/symptom
https://www.meandmymind.nhs.uk/unusual-experiences/making-sense-of-unusual-experiences/
http://www.dirkcorstens.com/maastrichtapproach
https://www.hearing-voices.org/
https://www.ucl.ac.uk/brain-sciences/news/2019/jan/paranoia-may-be-used-brain-protect-us

R - TERAPIA

Definiciones segun fuentes oficiales

Segun el Diccionario de Cambridge, “terapia” es “un tratamiento que ayuda a alguien

a superar, especialmente después de una enfermedad y / o desafio. Ejemplos de difer-
entes tipos de terapias pueden incluir: terapia ocupacional, terapia especifica, terapia de
group, unirse a un club puede ser una terapia para la soledad “ 1.

La palabra proviene del latin moderno therapia, del griego therapeia “curar, curar, ser-
vicio hecho a los enfermos; una espera, servicio”, de therapeuein “curar, tratar médica-
mente”, literalmente “atender, hacer servicio, cuidar de” 2.

;Como se utiliza realmente el término en diferentes contextos?

La palabra “terapia” se usa principalmente para indicar una intervencién que se esta llevan-
do a cabo para mejorar algo o llevarlo a cabo en la condicién anterior, por ejemplo: Tera-
pia del habla para nifios con el fin de hablar con mas claridad o fisioterapia después de la
cirugia para poder caminar de nuevo. En ese sentido, hay muchos tipos diferentes de “ter-
apias” para muchos tipos diferentes de situaciones y, como podemos ver, siempre necesita-
mos un “problema” que la terapia pueda solucionar.

Con respecto a los desafios de salud mental, hay dos terapias principales que se pueden
utilizar: farmacoterapia y psicoterapia. La farmacoterapia es el tratamiento de los retos
de salud mental con medicamentos donde el objetivo es la supresién y la reduccion de los
“sintomas”. Las personas con retos de salud mental a menudo hablan de medicamentos
psiquiatricos llamandolos el “mal necesario”.

En psicoterapia, hay muchas escuelas de pensamiento diferentes y uno puede encontrar
enfoques desde mas practicos, dirigidos a los desafios en si mismos, hasta comprenderse y
aceptarse a si mismo, hasta hacer cambios en la vida. La psicoterapia se esta volviendo mas
popular a lo largo de los afios y ahora es comun que las personas vayan a terapia sin tener
retos graves de salud mental y con el objetivo de comprenderse mejor. Todavia hay cierto
estigma en torno a la psicoterapia, pero generalmente se considera algo bueno que hacer
por ti mismo.

En un contexto social, la palabra “terapéutico”, que se relaciona con “terapia” esta adquirien-
do hoy en dia un significado mas amplio y no solo se refiere a situaciones en las que uno
tiene que colaborar con un profesional. Entonces, las personas encuentran cada vez mas lo
que les ayuda o lo que es bueno para ellos y comienzan a usarlo como una forma de auto-
cuidado con implicaciones terapéuticas.
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Elementos criticos del término
y de como se utiliza realmente

Segun las personas con retos de salud mental, la “terapia” es un p -o-
cedimiento que necesita consentimiento, colaboracién y “trabajo
conjunto”. De lo contrario, es solo una intervencién con resultadas
controvertidos. Y este es a menudo el problema en el contexto tradi-
cional de la salud mental porque la practica comdn no siempre invo-
lucra la opinién de la persona y, en muchas situaciones, la personi ni
siquiera recibe suficiente informacién o respuestas. De esa mane -a,
la “terapia” se fuerza de una manera y eso limita los beneficios qu 2
podria tener.

Esto es principalmente un problema con la terapia farmacolégica,
tanto en el contexto de la salud mental como en la medicina general,
donde los médicos generalmente recetan medicamentos sin informar
a las personas de sus efectos (secundarios) y de otras opciones. Sin
embargo, también puede ocurrir en psicoterapia cuando un médico

o un psicélogo ofrecera sus servicios sin dar suficiente informaciéon
sobre su enfoque para que la persona pueda decidir si esto es lo que
necesita en este momento.

En general, toda la idea de “terapia” ha habilitado en ella el concepto
del experto. El que sabe lo que es mejor y puede ofrecer ayuda y el
gue esta pidiendo ayuda. Esto crea un equilibrio de poder que, aun-
gue puede ser util o incluso necesario en algunos casos, también es
algo que no debemos olvidar.

Sobre el uso social de la palabra, podemos decir que cuidarse es muy
importante y encontrar lo que ayuda realmente puede marcar la
diferencia en el bienestar en general, pero esto no debe eclipsar la
necesidad de ayuda externa en algunas situaciones. Y, por supues-
to, cuando se utiliza ayuda profesional, las técnicas personales que
uno tiene deben ser adoptadas en el procedimiento terapéutico. Por
lo tanto, la “terapia” oficial y los procedimientos terapéuticos perso-
nales deben trabajar juntos y no excluirse mutuamente.
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N Lo que sugerimos
]

Necesitamos usar la palabra en un significado mas
amplio que incluya intervenciones oficiales y no
oficiales que se centren en el bienestar general.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias
1. Diccionario Cambridge, “Terapia”
2. Diccionario de etimologia en linea, “Terapia”

3. Una guia para diferentes tipos de terapia
Informacién basica sobre los tipos mas comunes de psicoterapia.

4. El diferencial de potencia y por qué es tan importante en la terapia
Un articulo detallado sobre las dinamicas de poder en el entorno psicoterapéutico.

5. Consentimiento informado en el asesoramiento: beneficios, proceso y excepciones
Informacidn practica sobre el consentimiento informado en el asesoramiento.

7. Jazmin Ali sobre el yoga y sus experiencias

Un video de la sobreviviente de trauma Jasmin Ali, hablando sobre el uso terapéutico del yogay
la meditacion en su recuperacion de los desafios de salud mental.


https://dictionary.cambridge.org/dictionary/english/therapy
https://www.etymonline.com/word/therapy
https://www.healthline.com/health/types-of-therapy
https://www.goodtherapy.org/blog/power-differential-why-it-matters-so-much-in-therapy-1009154
https://www.aspacebetween.com.sg/blog/informed-consent-counseling
https://www.aspacebetween.com.sg/blog/informed-consent-counseling

- TRAUMA

;Como se utiliza realmente el término en diferentes contextos?

Hoy en dia, la palabra se usa principalmente en contextos de salud mental para indicar el
impacto que una situacidon desafiante puede tener en una persona.

Es importante tener en cuenta que el “trauma” es la respuesta a esta situacion y no la situ-
acion en si(que se llama “traumatica”). Generalmente se acepta que los traumas son per-
sonales y pueden ocurrir en diferentes situaciones. Esto significa que las personas pueden
traumatizarse tanto por eventos grandes y potencialmente mortales que comunmente se
consideran “traumaticos” como por condiciones que pueden no considerarse graves.

Las respuestas traumaticas varian de emocionales a cognitivas y conductuales y pueden no
ser siempre faciles de identificar.

Para las personas con retos de salud mental, la palabra estd conectada con el dolory la
desesperacion. Se refiere a algo que todavia esta alli, una herida que todavia esta abierta y
los afecta. Pero, aunque es una palabra negativa, a las personas con retos de salud mental
les resulta util hablar de ello. Especificamente, sienten que, al reconocer el trauma, han en-
contrado su camino hacia la recuperacion.

En la practica psiquiatrica tradicional, los traumas generalmente no se tienen en cuenta, ya
que el enfoque se centra en reducir los sintomas, pero recientemente cada vez mas enfo-
ques se centran en ello (por ejemplo, la terapia informada sobre el trauma) que apuntan a la
necesidad de colocar los desafios mentales en el contexto que los cred.
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Elementos criticos del término y
de como se utiliza realmente

Lo que debemos abordar es que, aunque generalmente se acepta
que las situaciones traumaticas son subjetivas, hoy en dia la pal-
abra se usa en exceso y eso puede crear una pérdida de significaco.

Ademas, cuando se trabaja con personas que han sobrevivido a
situaciones traumaticas, debemos tener en cuenta que las persor as
tienen diferentes formas de manejar el dolor dependiendo de sus
antecedentes.

Esto significa que no debemos hacer suposiciones y presionar a las
personas para que las acepten ni minimizar sus experiencias y el
sentido que hicieron de ellas. Nuestro papel debe ser el del “testigo
amoroso” y no el del experto que decidira qué es traumatico o que
seguira cavando hasta encontrar el trauma.
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Lo que sugerimos

Lo que sugerimos es que, al apoyar a alguien,
siempre debemos tratar de conectarnos con
ellos. Necesitamos ser honestos y aceptar a
las personas sin juzgar.

Los traumas pasados pueden ocurrir durante
este procedimiento y es importante
reconocerlos, pero siempre debemos seguir
el punto de vista de la persona y tratar de no
forzar el nuestro.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias
1. Diccionario de la Asociacién Americana de Psicologia, “Trauma”

2. Diccionario de etimologia en linea, “Trauma”

3. Fundacién de Salud Mental Trauma |
Informacidén general sobre trauma.

4. ;Qué es el trauma emocional y psicolégico?

Un articulo detallado sobre situaciones traumaticas y el efecto que pueden tener en las
personas.

5. ¢:Qué es la terapia informada sobre el trauma?

Un articulo sobre el trauma - terapia informada que tiene en cuenta un pasado
traumatico.


https://dictionary.apa.org/trauma
https://www.etymonline.com/word/trauma
https://www.mentalhealth.org.uk/explore-mental-health/a-z-topics/trauma
https://www.sunshineclinic.org/blog/emotional-and-psychological-trauma-what-is-it-and-how-to-heal/
https://www.verywellmind.com/trauma-informed-therapy-definition-and-techniques-5209445

. - BIENESTAR

Definiciones segun fuentes oficiales

El Diccionario de Cambridge define “bienestar” como “el estado de estar sanoy
feliz. " 1.

Mientras que el Diccionario de la Asociacion Americana de Psicologia lo de-
scribe como “un estado de felicidad y satisfaccion, con bajos niveles de angus-

tia, buena salud fisica y mental y perspectiva en general, o buena calidad de
vida”. numero arabigo.

Como se ve en las definiciones, el bienestar tiene un significado bastante vago
y puede ser altamente subjetivo.

¢Como se utiliza realmente el término en diferentes contextos?

Bienestar es un término ampliamente utilizado en salud publica y medirlo puede ayudar
a los responsables politicos a dar forma y comparar los efectos de diferentes politicas.
Los investigadores y los responsables politicos utilizan varios aspectos del bienestar:
fisico, econdmico, social, de desarrollo y actividad, emocional, psicologico, satisfaccion
con la vida, satisfaccion especifica del dominio, actividades atractivas y trabajo.

También es un término que esta ganando cada vez mas la atencién de la psicologia or-
ganizacional / laboral, lo que significa que el “bienestar” ha entrado en la discusion cor-
porativa. En este contexto, el bienestar de los empleados se convierte en un objetivo,
ya que esta relacionado con un mejor rendimiento laboral.

En el dia a dia, el “bienestar” se ha popularizado en los ultimos afios, ya que también ha
sido promovido por los medios de comunicacion. Algunos de los significados que los
individuos asignan a su propio bienestar estan relacionados con el cumplimiento de las
necesidades, la salud, la paz interior y / o el propdsito.




Elementos criticos del término y de
como se utiliza realmente

Las definiciones del diccionario de bienestar son, por defi-
nicion, insuficientes, considerando que el bienestar es un
concepto tan amplio y personal que es muy dificil ponerlo en
unas pocas lineas.

Si bien incluye la felicidad, también incluye otras cosas,
como cuan satisfechas estan las personas con su vida en
general, su sentido de propdsito y cuanto control sienten.

El hecho de que el significado de bienestar sea tan subjeti-
vo, puede ser beneficioso y arriesgado para el término. Por
un lado, puede ser muy empoderador para las personas
definir su bienestar de acuerdo con sus propios criterios y
estandares, no los dictados por ciertas instituciones, conven-
ciones sociales u opiniones de otras personas. En realidad,
la inica forma de lograr el bienestar es si es autodefinido y
autodirigido.

Por el contrario, cuando se impone el bienestar, por ejemp-
lo, cuando las instituciones son responsables del bienestar
del individuo, de su propia agenda, se descarta el significado
personal y, por lo tanto, se pierde su aspecto de empodera-
miento.
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Usar el término bienestar de una manera
empoderadora es respetar el significado
gue tiene para cada individuo y reconocer
su derecho a buscarlo en esa forma.

Siempre apoye a las personas para que
definan sus propios objetivos y creen una
vida que signifique ser plena y satisfactoria
para ellos.

No olvide que el bienestar es un proced-
imiento dinamico y no un objetivo estatico,
que puede cambiar con el tiempo.

Enlaces - recursos para un aprendizaje mas profundo / referencias

1. Diccionario Cambridge, “Bienestar”
2. Diccionario de la Asociacién Americana de Psicologia, “Bienestar”

3. ;Como se mide el bienestar?
Una guia sobre el bienestar en las organizaciones por la New Economics Foundation

(2012).

4. 5 formas de bienestar
Un sitio web dedicado al bienestar, que ofrece informacién y sugerencias.

5. Objetivos de Desarrollo Sostenible
“Garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en todas las edades” es el

3er objetivo para el Desarrollo Sostenible de las Naciones Unidas.


https://dictionary.cambridge.org/dictionary/english/well-being?q=wellbeing
https://dictionary.apa.org/well-being
https://neweconomics.org/2018/01/how-do-you-measure-wellbeing
https://www.5waystowellbeing.org.au/about-wellbeing/
https://www.un.org/sustainabledevelopment/health/

