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Resumen. 

El presente documento expone un Trabajo de Fin de Máster enfocado al diseño de un 

programa para trabajar la promoción de la salud mental y el bienestar en adolescentes del 

primer curso de Educación Secundaria Obligatoria. El concepto de salud mental se entiende 

como un estado de salud y bienestar completo, no solamente como la ausencia de 

enfermedades de tipo mental. Por esta razón, se lleva a cabo una introducción sobre la 

temática para continuar con un marco teórico que explique, gracias a la revisión bibliográfica 

de diferentes autores, así como la revisión de programas y experiencias existentes (enfocadas 

en el desarrollo y promoción de la salud mental y el bienestar), la necesidad de hacer un 

programa con estas características. Tras esta parte teórica, se expondrá el desarrollo como tal 

del programa (temporalización, objetivos, contenidos, ficha de actividades, evaluación, etc.) 

y, conclusiones, limitaciones y prospectiva. En este sentido, teniendo en cuenta las 

características de la sociedad actual, la idea principal respecto a la prospectiva del programa 

se sustenta en continuar con la implementación de este en cursos posteriores, incorporando 

siempre las mejoras oportunas para adecuarlo de forma cada vez más ajustada al contexto en 

el que se lleva a cabo y, a los usuarios y agentes partícipes de él.  

Abstract. 

This document presents a Master's Thesis focused on the design of a programme to work on 

the promotion of mental health and well-being in adolescents in the first year of Compulsory 

Secondary Education. The concept of mental health is understood as a state of complete 

health and well-being, not only as the absence of mental illness. For this reason, an 

introduction to the subject is given in order to continue with a theoretical framework that 

explains, thanks to the bibliographical review of different authors, as well as the review of 

existing programmes and experiences (focused on the development and promotion of mental 

health and well-being), the need for a programme with these characteristics. After this 

theoretical part, the development of the programme as such will be presented (timing, 

objectives, contents, activity sheet, evaluation, etc.) and, conclusions, limitations and 

prospective. In this sense, taking into account the characteristics of today's society, the main 

idea regarding the prospective of the programme is based on continuing with its 

implementation in subsequent courses, always incorporating the appropriate improvements to 

adapt it in a way that is increasingly adapted to the context in which it is carried out and to the 

users and agents participating in it. 

Palabras clave: adolescencia, bienestar, salud mental, salud, trastorno mental. 

Key words: adolescence, mental health, well being, health, mental disorder. 
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1. INTRODUCCIÓN. 

1.1. Presentación del tema.   

El presente Trabajo Fin de Máster se va a centrar en diseñar un programa que facilite la 

promoción de la salud mental y el bienestar en las aulas del primer curso de la 

Educación Secundaria Obligatoria. Como se verá en apartados posteriores del trabajo, 

existen muchas evidencias que justifican la necesidad de incorporar y trabajar estos 

conceptos desde los centros educativos. 

Teniendo en cuenta esto, el documento se va a estructurar de la siguiente manera. En 

primer lugar, se expondrán los objetivos, tanto el general como los específicos que se 

persiguen con la elaboración y desarrollo del trabajo. Para que, desde un primer 

momento, quede claro cuál es el propósito que alcanzar. Tras exponer los objetivos, se 

procederá a abordar cuestiones más teóricas como la justificación de este trabajo, 

apartado en el que se hará alusión a la importancia de la educación en torno a la salud 

mental y al bienestar del adolescente, como se comentaba en el párrafo anterior. 

En segundo lugar, también teórico, aparecerá el apartado referido al marco teórico. Este 

estará compuesto por una serie de temas relacionados directamente con la salud mental 

y el bienestar. El primer aspecto del marco teórico estará enfocado en acercar al lector a 

una aproximación teórica del concepto de salud mental, entendiendo este como parte 

inherente de la salud global del ser humano. Se continuará el marco teórico abordando 

la salud mental como garantía de bienestar, y de manera continua, la salud mental como 

derecho. De la misma forma se pondrá de manifiesto cuales son las causas y/o 

consecuencias de la ausencia de salud mental en la población adolescente y, finalmente, 

se enunciarán y analizarán experiencias y programas ya existentes dirigidos al trabajo 

y/o fomento de la salud mental, sobre todo, con la población de interés para el 

desarrollo de este trabajo. El análisis de estos programas servirá para orientar el diseño 

del programa. 

Tras este abordaje teórico se describirá la metodología del desarrollo del trabajo. De ese 

abordaje metodológico se presenta la propuesta de intervención (apartado 5) en la que 

se explicará más explícitamente en qué consiste el programa “Saludable(mente)”, 

centrando sus objetivos didácticos, metodología y actividades. 

De la exposición del programa de intervención se continúa con la exposición de las 

conclusiones a las que se ha llegado tras la realización de este trabajo, así como las 

limitaciones y prospectiva. 

El documento completo se finalizará con la incorporación de las referencias 

bibliográficas que han permitido la realización del trabajo de forma fiable y veraz y, los 

anexos que complementarán la información del total del trabajo. 
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1.2. Objetivos del trabajo de fin de máster. 

El fin principal de este Trabajo de Fin de Máster (en adelante, TFM) no es otro que 

acercar al lector a la prevención de la salud mental y el bienestar de los adolescentes de 

primer curso de Educación Secundaria Obligatoria (en adelante, ESO).  

Así pues, el objetivo general del TFM consiste en crear un programa de intervención 

dirigido a estudiantes de 1º curso de ESO con el fin de promover la salud mental y el 

bienestar en la adolescencia.  

Para conseguir este, los objetivos específicos de este trabajo son los siguientes: 

1. Conceptualizar los términos de salud mental y bienestar. 

2. Reflejar la importancia de la salud mental como herramienta para favorecer el 

bienestar del alumno. 

3. Realizar un análisis de programas que trabajen la salud mental con adolescentes. 

4. Analizar la relación entre la salud mental y el bienestar en el desarrollo global en 

la adolescencia según diferentes fuentes bibliográficas. 

5. Conocer las causas y consecuencias de la carencia de salud mental en 

adolescentes.  

2. JUSTIFICACIÓN. 

En primer lugar, se evidenciará la relevancia que toma el centro educativo como 

escenario donde los adolescentes pasan la mayor parte de su día. Es por esta razón por 

la que se plantea una intervención en los centros, pues así se logrará obtener unos 

resultados y beneficios que de otra forma serían mucho más costosos e incluso en 

ocasiones, imposibles de alcanzar. 

Así mismo, el centro constituye un escenario que puede ser facilitador de factores de 

riesgo como, por ejemplo, problemas entre los alumnos, ausencia o dificultades en 

relación con la salud mental y el bienestar, etc. (Campos et al., 2011; Gallardo et al., 

2015; Hernández, 2014), o bien, puede ser facilitador de factores de protección como el 

clima del centro educativo, el rendimiento académico de los alumnos, la coordinación y 

colaboración entre docentes, etc. (Juárez y Padilla, 2023). La facilidad de poder 

observar estos factores de riesgo hace que se pueda desarrollar un programa adaptado a 

las características del centro y que, por lo tanto, satisfaga las necesidades propias de 

este.  

Por otro lado, según Zabaleta et al. (2022) y la OMS (2021), la inmensa mayoría de 

trastornos o problemas relacionados con la salud mental de los adultos tienen su origen 

en la etapa de la infancia y adolescencia. Por esto, organismos como la Organización de 

las Naciones Unidas (ONU), insisten en el potencial de los centros educativos como 

influencia en la salud de los alumnos. En el caso opuesto de España los trastornos 

mentales y del comportamiento se estima que son una de las cinco primeras causas de 

muerte poblacional (INE, 2016). Por lo tanto, teniendo en cuenta el panorama no solo 

nacional sino también, internacional, cobra mayor importancia crear un programa que 
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fortalezca la salud mental mediante el aumento del bienestar y la calidad de vida en los 

adolescentes sea tan importante.  

En paralelo con lo expuesto en líneas anteriores, la salud mental cuenta con una carga 

terrible de estigmas que no hacen otra cosa sino dificultar su prevención e intervención, 

más aún en población como a la que se dirige este programa. Según Roca et al. (2016) 

(citado en Zabaleta et al. 2022) “el estigma social existente hacia las enfermedades 

mentales supone la vulneración de los derechos fundamentales y la exclusión” (p. 57). 

En este sentido, autores como Bagnell y Santor (2015) y Wei et al. (2013) (citado en 

Zabaleta et al., 2022) exponen la importancia del papel de la escuela como medio 

idóneo para abordar esta problemática, así como hacen hincapié en las demandas de la 

escuela sobre la educación en salud mental.  

Además de la idoneidad de que sea el centro escolar donde se lleve a cabo esta 

propuesta, según la Organización Mundial de la Salud (OMS) (2021), una séptima parte 

de los adolescentes comprendidos entre los 10 y 19 años de edad sufre algún tipo de 

trastorno de salud mental, siendo la depresión, la ansiedad y los trastornos de 

comportamientos los diagnósticos predominantes. Según este mismo organismo, el 

grupo poblacional referido a la adolescencia es sin duda el más vulnerable a sufrir 

discriminaciones y exclusión a nivel social derivado de sufrir previamente un trastorno 

de salud mental.  

Teniendo en cuenta las razones anteriores, la adolescencia es el foco poblacional de 

actuación para este programa pues es en este periodo en el que se desarrollan las 

habilidades sociales, personales intra e interindividuales que nos permiten ser seres 

saludables, con rutinas de sueño e higiene adecuadas, en un entorno social adecuado, 

etc. (OMS, 2018). Además, según Erikson (1968) (citado en Ozamiz et al., 2019) “en la 

adolescencia las personas crearán su identidad gracias a la experimentación de 

diferentes roles” (p.103). Según estos autores, cada adolescente necesitará definir su 

valores para lograr definir su identidad personal.  

Además, no se puede obviar la influencia y la vulnerabilidad que ha supuesto para los 

adolescentes de nuestros centros educativos la pandemia del Covid-19, contexto en el 

que se estima que se ha multiplicado por tres los problemas de salud mental en los 

adolescentes (González, 2021). 

Englobando las anteriores ideas, la premisa desde la que se parte para la propuesta del 

presente programa es basar este en un enfoque hacia la promoción de la salud mental de 

los adolescentes de nuestro centro, en lugar de enfocarlo solamente en el tratamiento de 

los trastornos derivados de la ausencia de salud mental y/o bienestar. En esta línea, 

según Bolarín (2005): 

Una buena salud mental es esencial para mantener una vida activa, mantener relaciones 

sociales y vivir adaptándose a los cambios propios de la vida; por tanto, el buen estado 

de salud mental favorece la comunicación, el crecimiento personal y la integración en la 

sociedad (p.1).  
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En base a estar razones se entiende que no ocuparnos de la salud mental de los 

adolescentes de nuestros centros educativos puede generar consecuencias en su futura 

edad adulta que, además, adquieren mayor complejidad y no solo afectan a su salud 

mental sino también a su salud física, dificultando el desarrollo de una vida plena. Por 

esta razón, es de suma importancia prestar atención a diferentes contextos 

socioculturales como pueden ser la violencia en cualquier ámbito, la exclusión social y 

pobreza de los alumnos y, por supuesto, la estigmatización de la salud mental que afecta 

a todas las personas, no solo a los adolescentes (OMS, 2022). 

Según Del Toro y Sánchez (2020) es importante que se cuente con la participación de 

las familias en los programas a nivel preventivo que se planteen desde el centro escolar 

para lograr así un mayor alcance e impacto de los programas. Es decir, fomentar la 

comunicación y trabajo en equipo con las familias de nuestros alumnos, ofreciendo 

apoyo y herramientas, mejora indirectamente el bienestar y la salud mental de estos 

(Benjet, 2015). 

Según Goleman (1996) “la familia es el espacio donde se aprende a pensar en uno 

mismo, en los propios sentimientos y en las posibles respuestas ante distintas 

situaciones” (p.72).  

Por lo tanto, si se cuenta la familia, se debe contar con la participación de los docentes, 

pues junto a los familiares son los referentes que más tiempo pasan con los adolescentes 

y los conocen mejor. Por esto mismo, la formación docente en este programa es un 

aspecto fundamental para lograr alcanzar un nivel de colaboración y cooperación a nivel 

de centro y contexto del alumno que tenga el fin de lograr la prevención. Esta formación 

para docentes facilitará que además se sensibilicen sobre la salud mental y el bienestar, 

reduciendo al mismo tiempo los estigmas que rodean a estos conceptos (Del Toro y 

Sánchez, 2020).  

Estas razones resumen también la relevancia de llevar a cabo acciones con el entorno 

familiar y con los docentes, pues sin variaciones en el contexto, los objetivos propuestos 

resultarán más difíciles de lograrse.  

En definitiva, combinar actuaciones con las familias y con el profesorado del centro, 

además del resto de profesionales educativos (director, equipo directivo, servicios 

sociales, etc.) es imprescindible para actuar de forma preventiva y promover la salud 

mental y el bienestar con garantías de logro en el centro escolar (Leiva et al., 2015). 

En palabras de la organización Save the Children (2021), 

No podemos proteger a los niños y niñas de todo –hay trastornos mentales y de 

conducta difíciles de prevenir–, pero desde todos los sectores de la sociedad estamos 

obligados a dotarles de las herramientas y recursos más adecuados para enfrentarse a los 

problemas emocionales o psicológicos que les puedan afectar. No podemos olvidar que 

el derecho fundamental a la salud, recogido en todas nuestras cartas de derechos, 

incluye, irremediablemente, el derecho a la salud mental. Y la garantía de derechos a 

través de políticas públicas no puede depender de modas (p.1). 

En coherencia con lo anteriormente comentado, cabe señalar que el fomentar el sentido 

de pertenencia y comunidad en el centro educativo hace que el bienestar de los alumnos 

y su salud mental se vean beneficiados (Leiva et al., 2021). 
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Es en grupo dónde los adolescentes ponen en común sus inquietudes, sus 

preocupaciones, sus intereses, sus gustos, sus problemas; es decir, la organización 

grupal permite que los alumnos se identifiquen y se aconsejen los unos con los otros. El 

encuentro permite poner en común estas cuestiones comentadas además del 

enriquecimiento que supone para su desarrollo el intercambio de diferentes 

experiencias. Tengamos en cuenta que el grupo de iguales en esta etapa del desarrollo es 

la referencia que tienen los adolescentes para tomar unas u otras decisiones, para 

determinar cómo actuar y para entender el mundo en términos generales (Bion, 1963).  

En esta línea, se debe recordar que el reto del sistema educativo actual y, por lo tanto, de 

los profesionales de la orientación educativa de los centros es promover una salud 

mental positiva, adecuándose a las características de la sociedad, desarrollando entre 

otros aspectos, el bienestar integral de la persona y, las habilidades sociales y para la 

vida que permitan un desarrollo a nivel global óptimo (Ozamiz et al., 2019).  

Teniendo en cuenta los argumentos expuestos con anterioridad, según Morata y Garreta 

(2012), el contexto social influye en todas y cada una de las personas; de forma 

concreta, en la adolescencia se destaca esta influencia en el tipo de consumo que llevan 

a cabo los adolescentes, la necesidad de la inmediatez ante sus diferentes demandas, la 

incertidumbre sobre qué puede suceder en todos los ámbitos de su vida y en general, en 

el desarraigo social que caracteriza a la sociedad actual. Por ello, según Soler (2012) 

(citado en Ozamiz et al., 2019) es fundamental fomentar una educación que tenga como 

objetivo formar personas con los recursos suficientes para comprender el mundo, 

entenderse a sí mismas (de acuerdo con sus capacidades y limitaciones) y, a las demás 

personas. 
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3. MARCO TEÓRICO. 

En este apartado se aproximará al lector hacia conceptos como salud mental y bienestar, 

que permitirán comprender mejor el eje teórico conceptual del presente documento.   

En primer lugar, se definirá el concepto salud mental, así como su relación con la 

adolescencia como etapa del desarrollo madurativo en el ser humano. Del mismo modo 

se presentará la aproximación teórica de este concepto entendido como derecho 

fundamental. En segundo lugar, se plasmarán las causas y consecuencias de la carencia 

de salud mental en adolescentes, finalizando este apartado con el análisis de programas 

existentes dirigidos a la promoción de la salud mental. La finalidad de establecer la 

anterior relación comentada no es otra que esclarecer qué contenidos de unos y otros 

programas confluyen entre sí, conociendo entonces qué contenidos son los más 

indicados para trabajar con este programa.   

Por lo tanto, teniendo en cuenta que se va a desarrollar un programa para fomentar la 

salud mental y el bienestar en adolescentes, se explicarán estos conceptos acotándose, 

además, a las necesidades y objetivos de este TFM.  

3.1. Aproximación teórica al concepto salud mental como parte inherente de la salud del 

ser humano.  

Partiendo de la siguiente premisa: “La salud es un estado de completo bienestar físico, 

mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades” (Preámbulo 

del documento de la Constitución de la OMS, 1948; citado en OMS, s.f.) se procede a 

definir de forma más concreta el concepto de salud mental. Para ello, en la siguiente 

tabla (Tabla 1) se presentan definiciones que posteriormente se explicarán de forma más 

exhaustiva. 

Tabla 1. Definiciones del término salud mental. 

Bolarín (2005) Entiende la salud mental como medio que favorece una 

comunicación adecuada, crecimiento personal y la 

integración en la sociedad. 

OMS (2004) Estado de Bienestar. 

 

Asociación Mundial 

de Psiquiatría, 

Okasha (2005) 

Estado que permite a la persona conocer y reconocer sus 

habilidades y capacidades. 

 

Restrepo y Jaramillo 

(2012) 

Salud mental como ausencia de enfermedad, practica de 

hábitos saludables y adecuado desarrollo socioeconómico 

desde tres enfoques: biomédico, comportamental y socio 

económico.  

Fuente: Elaboración propia. 

En primer lugar, según Bolarín (2005), una buena salud mental es fundamental para 

lograr una vida activa en la que seamos capaces de tener relaciones sociales y 

adaptarnos a los cambios de las etapas propias de la vida. Por esto mismo, el autor 
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afirma que un buen estado de salud mental es aquel que favorece y facilita una buena 

comunicación, así como el crecimiento personal y la integración de las personas en la 

sociedad.  

Por otro lado, la OMS (2004) entiende la salud mental como un estado de bienestar en 

el que la persona puede identificar sus propias capacidades, puede afrontar los 

conflictos y tensiones que surjan en su vida diaria, puede ser productiva a nivel laboral 

y, además, puede contribuir en beneficio de la comunidad. 

En este mismo sentido, el presidente de la Asociación Mundial de Psiquiatría (Okasha, 

2005) comprende la salud mental como el estado en el cual las personas pueden conocer 

y reconocer sus habilidades y capacidades personales. Para este autor, gracias a esto 

podrán hacer frente a los diferentes eventos y/o sucesos estresantes o agobiantes del día 

a día de forma resiliente y positiva. Además, una buena salud mental individual es clave 

para de contribuir a generar una mejor sociedad.  

Por otro lado, Restrepo y Jaramillo (2012) distinguen el concepto salud mental desde 

tres concepciones diferentes. En primer lugar, estos autores señalan la concepción 

biomédica de la salud mental. Bajo esta concepción, la salud mental se reduce a la 

ausencia de enfermedad. Es decir, en la concepción biomédica lo mental se entiende 

como un proceso biológico. La salud mental, por lo tanto, se entiende como una parte 

de la salud física. Desde este enfoque la intervención se centra en la atención de los 

trastornos mentales por especialistas del campo.  

En segundo lugar, los autores presentan la concepción comportamental de la salud 

mental como aquella que expone que el comportamiento de las personas es un 

determinante de su salud y/o enfermedad. En este enfoque se relaciona la salud mental 

con hábitos saludables mientras que la enfermedad es el resultado de un 

comportamiento inadecuado. Bajo esta premisa, si la persona está enferma, se le está 

hiperresponsabilizando.

Por lo tanto, según Restrepo y Jaramillo (2012) “si los trastornos mentales no son más 

que comportamientos indeseables aprendidos, curar trastornos mentales no significa 

borrar una enfermedad, sino reacondicionar al sujeto hacia comportamientos más 

aceptables” (p. 205).  

Por último, para estos autores, el enfoque socio económico se basa en analizar las 

estructuras y modelos sociales que permiten o favorecen a las personas gozar de una 

buena salud. Para estos autores, el desarrollo a nivel económico y social es 

imprescindible para lograr el estado óptimo de salud.  

Teniendo en cuenta la clasificación anterior, queda clara la idea de que para lograr o 

mejorar la salud mental no solo hay que prevenir trastornos mentales, que en muchas 

ocasiones surgen debido a la ausencia de salud mental, sino que se ha de fomentar el 

bienestar integral del sujeto, se han de establecer políticas y programas a nivel nacional 

que involucren al ámbito educativo, laboral, a la justicia, la asistencia social, etc. 

mientras que en paralelo se atienden a las personas diagnosticados con algún trastorno 

mental y por supuesto, se protegen los derechos humanos (Lluch, 2008).  
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De forma previa al siguiente apartado, se ha de señalar que según Lluch (2008, p.16) es 

importante ser conocedores de que la salud mental en términos positivos:

- No se trata de ser feliz y estar contento. 

- Es mantener la atracción por un mundo ideal, integrando el sentido de la realidad de la 

vida: nacemos, vivimos y morimos en un ciclo vital altamente complejo y como seres 

humanos estamos dotados de sentimientos positivos y negativos. 

- Salud Mental Positiva es poder estar triste en momentos tristes, manteniendo la 

capacidad de funcionamiento social e individual. 

- Es un concepto que está totalmente inmerso en la promoción de la salud mental y que 

puede incluirse en el marco de “la psicología de la vida cotidiana”. 

- Es una construcción 

- La salud física y la mental son estados dinámicos, fuertemente interconectados y con 

fluctuaciones a lo largo del ciclo de la vida 

Conociendo estas premisas anteriores y las definiciones de diferentes autores, se 

continuará el documento con el análisis de la salud mental como garantía de bienestar y 

como derecho del ser humano. 

3.2. La salud mental como garantía de bienestar y como derecho.  

En este apartado, se abordará la salud mental como garantía de bienestar, finalizando el 

apartado con las ideas base que nos facilitan entender la salud mental como derecho.  

Por ello, en primer lugar, de acuerdo con la organización Save the Children (2021), 

como sociedad no podemos ignorar el derecho fundamental de la salud, que incluye, 

irremediablemente, el derecho a la salud mental de todas y cada una de las personas. 

Nuestra obligación como profesionales responsables de la educación es ser 

consecuentes con las demandas sociales del momento y, por lo tanto, seremos los 

encargados de dotar a nuestros alumnos de las herramientas y recursos necesarios para 

que se puedan enfrentar de forma satisfactoria a los vaivenes de la vida, que de alguna 

forma les afectan a su bienestar psicológico, emocional y físico. La OMS (2001) 

considera la promoción de la salud como derecho básico, necesario no solo para el 

desarrollo personal y social sino también para el desarrollo económico. Además, esta 

organización apuesta por la salud mental positiva como factor protector de los diferentes 

trastornos y enfermedades mentales.  

Además, según esta misma organización (OMS, 2019) una buena salud mental se 

relaciona directamente con un bienestar mental/psicológico. Por esta y por la anterior 

razón es sumamente importante fomentar que nuestros alumnos desarrollen un bienestar 

global óptimo, pues de forma directamente proporcional, su salud mental se verá 

afectada en términos positivos para ellos. Es nuestra tarea como profesionales 

educativos, no solo prevenir trastornos mentales sino, como ya se ha señalado 

anteriormente, fomentar el bienestar de las personas, proteger sus derechos humanos y 

atender a aquellas personas ya diagnosticadas o que simplemente necesiten un 

tratamiento y/o pautas para alcanzar un mejor estado de salud mental.  

Por último, otra forma de enfrentar y promover la salud mental desde el bienestar de las 

personas es favorecer desde el centro un sentimiento de pertenencia a este mismo, por 

eso, parte de las actividades del programa se llevarán a cabo a nivel grupal. Con el 
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programa, además de trabajar de forma global la salud mental y la promoción de esta se 

trabajarán aspectos que fortalezcan el autoconcepto de los alumnos sobre sí mismos. 

Para facilitar la comprensión de la salud mental como derecho de las personas, se señala 

lo siguiente.  

Por un lado, promover la salud mental y el bienestar en el contexto educativo formal 

está a la orden del día. Esta cuestión es una necesidad que puede entenderse como tal 

gracias a las evidencias anteriores y, además, gracias a la legislación actual, tanto 

nacional como autonómica (LOMLOE, 2020), en la que se pone de manifiesto la 

necesidad de desarrollar, favorecer y promover la salud mental y el bienestar en los 

centros educativos a manos de los profesionales de este ámbito.   

Por otro lado, dado que promover estos aspectos en contextos educativos supone llevar 

a cabo el trabajo con adolescentes, se considera oportuno explicar la importancia de la 

etapa madurativa de la adolescencia como uno de los ejes vertebradores de la puesta en 

marcha del presente programa.  

La adolescencia es la etapa del desarrollo evolutivo que se encuentra entre la infancia y 

la edad adulta. Esta etapa comienza con cambios puberales y transformaciones del 

aspecto físico y comportamental que afectan a la manera en la que los adolescentes se 

relacionan con su entorno social. Además de estos cambios, la adolescencia se 

caracteriza por ser la etapa proyectada a lograr una independencia de la persona como 

sujeto individual, tanto a nivel social como mental (Pineda, 2017). 

Teniendo esto en cuenta, no debe olvidarse que la adolescencia es una etapa crítica por 

sus implicaciones en la salud, física y mental, de la persona a largo plazo y en el de la 

sociedad en su conjunto (Zandio, 2009). 

Según Díaz y Santos (2018) es en la necesidad de adaptarse a los cambios propios de la 

etapa, donde pueden surgir alteraciones y problemas asociados a una sintomatología 

ansiosa, depresiva, etc. Estos síntomas no solo afectan al bienestar global del 

adolescente, sino que suelen generar consecuencias o repercusiones en su vida 

académica, siendo normalmente el rendimiento académico uno de los mayores 

afectados. El origen de que aparezcan estas dificultades en las aulas puede deberse a la 

mínima dotación en materia de competencias emocionales con las que cuentan los 

alumnos. Además, estos conceptos resultan complejos de trasladar al aula, 

independientemente de que sea en formato teórico o práctico, facilitando por tanto que 

puedan darse este tipo de situaciones. La complejidad de la praxis de las competencias 

emocionales puede verse tanto en la dificultad de su incorporación en las diferentes 

propuestas educativas y, en los problemas que encuentran los alumnos para incorporar 

estas a su desarrollo y forma de vida (Pérez, 2015).  

Según la OMS (2021), en relación con lo expuesto anteriormente, las intervenciones 

que se propongan para promover la salud mental en los adolescentes de nuestros centros 

deben ir orientadas a fortalecer su regulación emocional, así como deben potenciar 

diferentes alternativas y respuestas a situaciones de riesgo, favoreciendo que desarrollen 
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su resiliencia como medio para solventar situaciones difíciles, y deben promover 

relaciones y entornos sociales saludables.  

En esta línea, ha de saberse que tradicionalmente los cambios propios de la etapa de la 

adolescencia se han entendido desde una perspectiva de estrés, pero recientemente estos 

cambios se perciben como una capacidad de plasticidad de estas personas. Siendo esta 

capacidad una fortaleza que les podrá permitir alcanzar un desarrollo saludable (Abdul y 

Helma, 2021). 

La relevancia de aclarar la relación entre salud mental y adolescencia no es otra más allá 

de resaltar la importancia de hacerse cargo de la prevención de trastornos mentales en 

adolescentes, así como la promoción en sí misma de la salud mental y el bienestar en 

estos mismos. Si desde el ámbito educativo, pues es el que nos ocupa, no se atiende a 

esto, debemos ser conscientes de que las consecuencias se extenderán a la edad adulta, 

empeorando la salud global del sujeto e incapacitándole a llevar una vida plena.  

Por esto, según la OMS (2021)  

protegerlos de la adversidad, promover en ellos el aprendizaje socioemocional y el 

bienestar psicológico, y garantizar que puedan acceder a una atención de salud mental 

son factores fundamentales para su salud y bienestar durante esos años y la edad adulta 

(p.1).  

Por lo tanto, crear un entorno favorable no solo en el ámbito educativo, sino también a 

nivel familiar y a nivel de la comunidad es una cuestión de suma importancia. Así 

mismo, se deben plantear intervenciones que promuevan la salud mental de forma 

íntegra, no solo solventando las dificultades que suponen los diferentes diagnósticos de 

trastornos mentales en los adolescentes, como se ha señalado con anterioridad (OMS, 

2021).  

Retomando el marco legislativo, señalar que en el art. 27 de la Constitución Española, 

sobre el derecho de todos a la educación, recoge que la educación tendrá por objeto el 

desarrollo pleno de la personalidad humana, respetando los principios democráticos de 

convivencia y los derechos y libertades fundamentales. Con anterioridad a este, el art. 

14, además, establece que los españoles son iguales ante la ley por lo que no puede 

discriminarse, en ningún ámbito, “por razón de nacimiento, raza, sexo, religión, opinión 

o cualquier otra condición o circunstancia personal o social” (BOE, 1978).  

De forma más específica y de acuerdo con las anteriores ideas, en el DECRETO 5/2018, 

de 8 de marzo, por el que se establece el modelo de orientación educativa, vocacional y 

profesional en la Comunidad de Castilla y León, aparece el ámbito personal y social 

como uno de los ámbitos de intervención principales del departamento de orientación. 

En la misma línea, en el Artículo 4.2. de este mismo decreto se establece la 

responsabilidad de la orientación en la consecución de mejores indicativos de eficacia 

académica y mejor desarrollo personal y social de los alumnos. Y en el Artículo 4.6 se 

plasma la responsabilidad de los tutores de grupo como agentes de ayuda continua para 
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los alumnos de forma personalizada (BOE, 2018). Por eso se considera relevante y 

necesario el papel de estos para poner en práctica la propuesta, de la mano del 

Departamento de Orientación. 

Los ámbitos de actuación del Departamento de Orientación según el Artículo 5 del 

anterior Decreto (BOE, 2018), son los ámbitos estratégicos o de planificación, 

preventivo, diagnóstico, vocacional, personal y social, de calidad educativa, integrador-

holístico, y de formación, investigación e innovación. Para este programa el ámbito más 

idóneo es el preventivo, puesto que se encarga de detectar las necesidades y dificultades 

de los alumnos de manera temprana y durante el desarrollo de estos, así como de su 

evolución.  Además, el ámbito personal y social permitirá que los alumnos potencien el 

desarrollo de sus propios conocimientos y los del contexto que les rodea. Por otro lado, 

el ámbito integrador-holístico engloba la praxis de la orientación con la finalidad de 

conseguir el desarrollo integral de los alumnos. Y, en último lugar, el ámbito de 

formación, investigación e innovación tiene sentido dentro del programa porque es el 

que da a la orientación el papel de agente de cambio dentro del contexto educativo. 

Estos ámbitos serán los que conformen el marco de actuación del programa del TFM, 

pues se consideran los más adecuados para lograr los objetivos propuestos, además de 

ser los más próximos a la intención global del programa. 

Aparte de esto, en el texto de la Ley Orgánica 3/2020, de 29 de diciembre, se entiende 

“la tutoría, la orientación educativa y profesional y la colaboración con la familia y el 

entorno del alumnado como actuaciones relevantes” (p.30). Teniendo esto en cuenta y 

respecto a la organización (Art. 18) esta Ley señala que: 

en el conjunto de la etapa, la orientación y la acción tutorial acompañarán el proceso 

educativo individual y colectivo del alumnado. Asimismo, se fomentará en la etapa el 

respeto mutuo y la cooperación entre iguales, con especial atención a la igualdad de 

género (p.20).  

Por último, en el artículo 2.1.h) de la Ley Orgánica 2/2006, de 3 de mayo, de 

Educación, se expone la necesidad de diseñar planes y programas que tengan como 

objetivo principal desarrollar hábitos saludables, ejercicio físico y deporte que incluyan 

la educación en valores, la educación para un consumo responsable y la promoción y 

educación para la salud. Entonces, de acuerdo con el artículo 8 del DECRETO 14/2022, 

de 5 de mayo, por el que se establece la estructura orgánica de la Consejería de 

Educación de la Junta de Castilla y León, esta tiene competencia para impulsar el 

diseño, la coordinación y el desarrollo de programas de innovación educativa con la 

finalidad de promover la salud y el bienestar del alumnado, consolidando hábitos 

saludables y un desarrollo integral.  

En suma, en base a lo anterior, se hace evidente la necesidad del desempeño profesional 

del orientador del centro, de la práctica de la acción tutorial con los grupos de alumnos 

y, la necesidad de trasladar y fomentar las competencias y educación para la salud 

mental y el bienestar con el alumnado de los centros de la comunidad autónoma de 

Castila y León.      
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3.3. Causas y/o consecuencias de la carencia de salud mental en adolescentes. 

Teniendo en cuenta que la carencia de salud mental en los adolescentes lleva consigo 

una serie de causas y consecuencias, se proceden a señalar las siguientes.  

En primer lugar, según Del Valle et al. (2018) el origen, en muchas ocasiones, de 

diferentes trastornos mentales en la etapa de la adolescencia, se encuentra en el 

consumo precoz de sustancias psicoactivas. Además, algunas características de la 

sociedad global actual como el consumismo, el estrés, la soledad o el aislamiento, el 

individualismo y la competitividad (entre otras), generan que las personas busquen una 

vía de escape que les permita aliviar esas sensaciones y, es mediante el consumo de 

estas sustancias, como muchas personas logran resolver esto. Se ha de tener en cuenta 

que, aunque socialmente se recurre a estas sustancias como la solución a los problemas 

del día a día, la realidad es que suelen generar dependencias y adicciones (Gómez et al., 

2021).  

Por otro lado, el suicidio es una de las principales causas de muerte a nivel mundial. Así 

mismo, el número de víctimas pertenecientes a esta etapa evolutiva es preocupante. Esta 

causa de muerte tiene una estrecha relación con el consumo de las sustancias señaladas 

y, no sólo generan adicciones de diferente tipo, sino que son, en muchos casos, el origen 

de patologías relacionadas con trastornos de salud mental en la población joven 

(Hernández, 2019).  

Además, otra de las causas de la escasa y deficiente gestión de los aspectos relacionados 

con la salud mental en adolescentes según la Organización Mundial de la Salud (2021), 

es la mínima oferta de atención psicológica o psiquiátrica para hacer frente a los 

diferentes problemas de salud mental. Es suficiente una revisión por la legislación 

actual (tal y como la que se ha presentado) para comprobar como esta no contempla los 

problemas relacionados con la salud mental como tal, pues las medidas a llevar a cabo 

en los centros educativos no forman parte del desarrollo de documentos oficiales.  

Otro aspecto para tener en cuenta es el panorama actual en relación con el bullying entre 

adolescentes. Aspecto muy relacionado con la aparición de trastornos mentales puesto 

que son los alumnos que se conocen como agresores los que potencialmente son más 

sensibles y propicios a sufrir estos tipos de trastornos. A su vez, estos mismos alumnos 

son los responsables de que otros, compañeros suyos de clase en muchos casos, sufran 

algún tipo de problema en relación con su salud mental. Estos segundos son los que se 

conocen como víctimas y algunos de los problemas que pueden experimentar son 

ansiedad, fobia social, problemas relacionados con su conducta alimenticia, etc. 

(Musalem y Castro, 2015).  

Mas allá del bullying, la aparición de episodios depresivos es otro de los problemas que 

caracteriza a la etapa de la adolescencia. La aparición de episodios o sintomatología 

relacionada con la depresión la somatizan aquellos alumnos que están pasando por 

momentos extremadamente tristes o difíciles. Esto, a su vez, genera en la persona 

comportamientos caracterizados por un desinterés por cuestiones de la vida diaria, 

ausencia de apetito, insomnio, problemas relacionados con el sueño y el descanso, etc. 
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El Instituto Nacional de Salud Mental (NIMH) de los Estados Unidos ha demostrado en 

diferentes estudios que la aparición de episodios o sintomatología depresiva en los 

adolescentes menores de 18 años es un hecho común. Si no era suficiente con esto, 

según Fernández et al. (2022) existe un alto porcentaje de adolescentes que sufren 

depresiones leves y graves. Aun teniendo en cuenta estos datos, se debe saber que la 

sintomatología depresiva en los adolescentes de la ESO es ligeramente diferente a la 

sintomatología que se pone de manifiesto en los adultos (Costello et al., 2006). Por 

ejemplo, en lugar de sentir una profunda tristeza, es más común que los adolescentes 

sientan una ira e irritabilidad desmesurada. Las consecuencias de esto para los alumnos 

pueden observarse en peores resultados a nivel académico, problemas relacionados con 

su crecimiento a nivel físico, problemas de autoestima y autoconcepto, bajas habilidades 

sociales, nulo interés por socializar, problemas de atención y concentración, hábitos 

poco saludables, etc. (Fernández et al., 2022; Costello et al., 2006).  

En suma, se ofrecen razones suficientes para comprender la necesidad de trabajar la 

promoción de la salud mental y el bienestar de los adolescentes mediante el desarrollo 

de este Trabajo de Fin de Máster.  

Así mismo, en el siguiente apartado teórico se analizarán diferentes evidencias prácticas 

que han actuado de guía para elaborar este TFM. Es decir, en el análisis posterior se 

estudiarán los puntos clave de diferentes programas y experiencias centradas en 

fomentar y promover la salud mental, sirviendo, por lo tanto como referentes para este 

programa.  

3.4. Experiencias y programas para trabajar la salud mental con adolescentes. 

Se ha de tener en cuenta que existen una serie de experiencias que permitirán abalar la 

necesidad de continuar trabajando para la promoción de la salud mental y el bienestar de 

las personas.  

En este sentido, en España, en términos generales, los programas analizados sobre salud 

mental y/o bienestar están dirigidos a la población adolescente pero también en muchos 

casos, al conjunto de la población.  El conjunto de los programas lleva a cabo y/o 

propone acciones para promover la salud mental y el bienestar de la población, así 

mismo, pretenden disminuir conductas de riesgo como el consumo de sustancias, 

solventando estas mediante la oferta de herramientas que permitan adquirir hábitos de 

vida saludable. Al fin y al cabo, el consumo de sustancias y los malos hábitos afectan 

directa y negativamente a la salud mental (y física) de los adolescentes (OMS, 2021).  

En la siguiente tabla, como forma de analizar el panorama actual en relación con la 

existencia o no de programas que promuevan la salud mental y el bienestar, se lleva a 

cabo un análisis de estos (Tabla 2). 
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Tabla 2.Revisión de programas de salud mental. 

Programa Autor Objetivos generales del programa Lugar Destinatarios Contenidos 

Programa de promoción 

de la Salud Mental. 

Estrategia “Madrid, una 

ciudad saludable” 2021-

2024. 

Comunidad de 

Madrid (2021) 

-Promocionar la salud mental y el bienestar 

emocional 

-Favorecer las relaciones basadas en el 

buen trato y la cooperación 

-Promover ambientes saludables para el 

desarrollo personal, social y comunitario 

-Facilitar la adaptación a los distintos 

momentos y cambios en la vida 

Madrid Toda la 

población 

*Ámbito 

educativo: 

infancia y 

adolescencia 

Habilidades de vida 

Redes de apoyo sociales 

Programa de 

alfabetización en Salud 

Mental (Espaijove.net) 

Centro de higiene 

Mental Les Corts, 

Barcelona (2008) 

-Aumentar el nivel de conocimientos sobre 

salud mental en la población joven, las 

familias y los profesionales que trabajan en 

contacto directo con estos.  

Barcelona 12-18 Bienestar emocional 

Salud mental y física 

Hábitos saludables-

alimentación, descanso y 

ejercicio físico 

Problemas emocionales 

y/o trastornos mentales 

#Descubre. No 

bloquees tu salud 

mental. 

Confederación 

Española de 

Agrupaciones de 

Familiares y Personas 

con Enfermedad 

Mental (FEAFES, 

2019) 

Ofrecer información actualizada, no 

sesgada y con perspectiva de género sobre 

la importancia del cuidado de la salud 

mental, la prevención de adicciones y la 

relación entre ambos. 

España 12-18 

Profesorado 

Cuidado de la SM 

Prevención de adicciones 

Apoyo y soporte social 

a la infancia y 

adolescencia. 

Salud Mental CYL 

(2022) 

Favorecer la detección temprana de 

problemas de salud mental 

Prevenir y promocionar la salud mental 

Castilla y 

León 

Infantojuvenil Educación Emocional 

Inteligencia Emocional 

Manejo de la ansiedad 
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Fuente: Elaboración propia

Programa de promoción 

de la salud mental 

dirigido a la población 

adolescente en la 

escuela. 

Del Pozo, (2006) Generales: 

-Desarrollar un programa de entrenamiento 

que cambie y mejore el estilo de vida de los 

adolescentes. 

-Disminuir la utilización de servicios de 

salud mental de la Comunidad por parte de 

la población adolescente. 

Específicos: 

-Promover la SM en adolescentes 

-Controlar la vulnerabilidad e impulsividad 

favoreciendo el autocontrol y la toma de 

decisiones 

-Prevención del consumo y disminución del 

suicidio 

España 12-14 Habilidades sociales 

Solución de problemas-

toma de decisiones 

Asertividad 

Potenciación de 

autoestima y autoconcepto 

Control de impulsos: 

disminución de 

impulsividad, ansiedad y 

favorecer la relajación 

Estrategia de Salud 

Mental del Sistema 

Nacional de Salud. 

Ministerio de 

Sanidad. Gobierno de 

España (2022)  

Mejorar la salud mental de la población en 

todos los niveles y ámbitos de atención del 

Sistema Nacional de Salud.  

España Toda la 

población 

Autonomía y derechos 

humanos 

Salud mental 

Conducta suicida 

Calidad de vida 
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De acuerdo con el análisis anterior (Tabla 2), se puede señalar, en primer lugar, que en 

el Programa de promoción de la Salud Mental “Madrid, una ciudad saludable” 

dirigido a toda la población de la comunidad de Madrid, cuenta con actuaciones 

enfocadas al ámbito educativo que es en el que se va a centrar este análisis. En este 

ámbito lo que pretende el programa es promover mediante acciones preventivas y la 

promoción de la salud la mejora de la autoestima de los alumnos, así como la 

adquisición en estos de un estilo de vida saludable. El enfoque del programa se 

caracteriza por ser integral y positivo. El programa lleva a cabo estas acciones mediante 

talleres, grupos, encuentros y otras actividades, todas ellas fomentando la participación 

activa de los adolescentes. Los contenidos en los que se centra el programa son, como 

aparece en la tabla (Tabla 2), la educación en hábitos saludables, la alimentación, la 

educación para la afectividad y sexualidad saludables, la prevención de accidentes y de 

consumo, etc. En general el programa plantea unos objetivos adecuados al conjunto de 

la población y de acuerdo con los problemas relacionados con la salud mental que 

caracteriza a la sociedad de hoy en día. Como objeción se ha de señalar que puede 

resultar ciertamente ambicioso querer trabajar contenidos tan complejos y que requieren 

de mucha dedicación, tiempo, esfuerzo y trabajo de forma individual.  

En segundo lugar, el Programa de Alfabetización en Salud Mental (Espaijove.net) 

consiste en promover la salud mental en jóvenes, así como prevenir la aparición de 

trastornos mentales y educar en salud a este colectivo. Se dirige a jóvenes, familiares y 

profesionales que desempeñen su profesión en contacto con estos. El programa pretende 

aumentar los conocimientos sobre salud mental mediante una campaña informativa y la 

página web espaijove.net. Los contenidos principales que promueve el programa son el 

desarrollo de la adolescencia, el concepto de salud mental, las conductas saludables y de 

riesgo que pueden adoptar los jóvenes, los trastornos mentales más comunes y, por 

último, diversas orientaciones sobre la red de servicios relacionados con la salud mental. 

Resulta interesante la forma que plantea el programa para ser accesible a toda la 

población, al fin y al cabo, el acceso al contenido del programa mediante el uso de 

internet facilita que su alcance sea mucho mayor. Además, el trabajo con colectivos 

como profesionales educativos y familias favorece la consecución de los objetivos que 

tiene planteados.  

Por otro lado, el Programa #Descubre. No bloquees tu salud mental se enfoca en la 

concienciación sobre la salud mental en instituciones educativas. Se trata de una 

iniciativa que tiene como fin sensibilizar e informar sobre el concepto de salud mental a 

los alumnos de primaria y secundaria, a sus familiares y a los docentes. Se centra 

principalmente en la prevención del consumo de drogas y el posible desarrollo de 

trastornos mentales. Para lograr la sensibilización e información sobre esta temática, 

llevará a cabo sesiones informativas didácticas y divulgativas, así como pautas para 

prevenir y comprender mejor los problemas relacionados con la salud mental. Este 

programa centra su actuación en torno a la sensibilización, aspecto que combinado con 

actividades prácticas puede alcanzar resultados muy favorables. En esta línea, el 

Programa - Apoyo y soporte social a la infancia y adolescencia promueve la 

detección temprana de indicadores de trastornos de salud mental, así como la salud 
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mental en sí misma. Se dirige a la población infantojuvenil y al entorno familiar de esta 

misma. Tiene una duración de 10 meses y se llevan a cabo actividades como 

campamentos, charlas y talleres para sensibilizar, herramientas para el manejo de la 

ansiedad, etc.  Es decir, este programa combina la información (sensibilización) con la 

práctica de actividades que favorecen que este tema se asimile de mejor forma por los 

alumnos y las familias de estos.  

En penúltimo lugar, el Programa de promoción de la salud mental dirigido a la 

población adolescente en la escuela está compuesto por sesiones de 50 minutos a lo 

largo de 9 meses (duración del curso académico). Trabajará contenidos como la 

autoestima y el autoconcepto, las habilidades sociales, el control de impulsos, la 

prevención del consumo de sustancias y la resolución de problemas en adolescentes. No 

es más que otro ejemplo de cómo puede trasladarse el trabajo de la salud mental y el 

bienestar a las aulas.  

Por último, la Estrategia de Salud Mental del Sistema Nacional de Salud ofrece 

recomendaciones orientadas para la mejora de la salud mental de la población, la 

detección precoz de problemas de salud mental y la atención a las personas con 

problemas de este tipo. Sus ejes vertebradores son la promoción de la salud mental y el 

reconocimiento de los derechos humanos de todas las personas, incluidas aquellas con 

problemas de salud mental (Ministerio de Sanidad, 2022). De acuerdo con la 

información de la anterior tabla, se dirige a todo el conjunto poblacional, haciendo 

hincapié en aquellas personas que tienen problemas relacionados con su salud mental. 

Asimismo, el programa cuenta con un ámbito de intervención educativa dirigido de 

forma exclusiva a los alumnos. En este, los objetivos a trabajar se resumen, 

principalmente, en fomentar la autoestima, abordando contenidos como el sentido de 

pertenencia, la resiliencia y la promoción de comportamientos como el respeto y la 

responsabilidad con el fin de facilitar y lograr el bienestar mental de los alumnos y la 

comunidad educativa.  

Tras la revisión de los anteriores programas puede observarse como la sensibilización 

con respecto a la salud mental y el bienestar es un objetivo común a estos.  

Además, otro objetivo común observado en los programas revisados en la tabla (Tabla 

2) consiste en ofrecer herramientas para la autorregulación como pueden ser aquellas 

destinadas a la identificación de los estados emocionales propios, el por qué de sus 

diferentes comportamientos o conductas impulsivas. Es decir, que sean capaces de 

conocer y reconocer sus preferencias, así como las del resto, además de saber qué 

herramientas poner en práctica para alcanzar estas (González, 2021). 

A modo de síntesis, es preciso recordar que las intervenciones para la promoción de la 

salud mental de los adolescentes deben estar orientadas en fomentar y fortalecer su 

capacidad para gestionar sus emociones, manejar diferentes alternativas a 

comportamientos de riesgo, facilitar que conozcan cómo gestionar situaciones 

complejas, y finalmente, promover en ellos entornos saludables para su desarrollo 

(OMS, 2021).    
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En suma, como consecuencia del análisis llevado a cabo, se desarrolla un programa con 

una serie de características determinadas que serán abordadas a partir del siguiente 

apartado.  

4. METODOLOGÍA. 

Para la elaboración de este trabajo se ha comenzado con una revisión bibliográfica de la 

literatura existente en diferentes repositorios de datos y gestores bibliográficos, 

principalmente en ERIC, Dialnet, la Web od Science, GREDOS (Gestión del 

Repositorio documental de la universidad de Salamanca) y Google Académico.  

Dicha revisión teórica se realizó con el objetivo de fundamentar y justificar la 

pertinencia del tema de investigación, comenzando por una búsqueda inicial de 

conceptos clave en torno a la salud mental, la adolescencia y el bienestar. 

Para poder ajustar la búsqueda de documentos válidos y relacionados con la salud 

mental, los adolescentes y el bienestar, se fijaron palabras clave tanto en castellano 

como en inglés. Algunas de estas fueron: salud mental, adolescencia, bienestar, salud y 

trastorno mental, “mental health”, “adolescence” y “welfare”. 

Señalar que los documentos analizados y revisados, en su mayoría, se encuentran entre 

los años 2015 y 2023 (la actualidad), siendo, por lo tanto, actuales. Sin embargo, se han 

tenido en cuenta algunos de mayor antigüedad por su relevancia en el tema. Así mismo, 

para la elaboración del programa también se han tenido en cuenta los programas 

analizados anteriormente. Es decir, para elaborarlo se ha prestado atención tanto a la 

literatura existente como al análisis de los programas dirigidos a la promoción de la 

salud mental y el bienestar. 

Por otro lado, de acuerdo con autores como Bisquerra (2000) el programa que se plantea 

estará conformado por un análisis previo del contexto para determinar las necesidades 

existentes, unos objetivos que satisfagan estas y un conjunto de actividades, que 

posteriormente se evaluarán, al igual que el resto de los apartados del programa en el 

apartado 4.6.   

A continuación, se presenta la propuesta de intervención con sus respectiva 

contextualización, localización, destinatarios y el desarrollo del programa 

“Saludable(mente)”. 

  



 

19 

5. PROPUESTA DE INTERVENCIÓN: Saludable(mente). 

El programa para el Plan de Actividades del centro se centra en el fomento, desarrollo y 

prevención de la salud mental y el bienestar de los adolescentes de primer curso de 

Educación Secundaria Obligatoria (ESO). Este forma parte del Plan de Acción Tutorial 

(PAT) de un Centro Educativo de la provincia de Salamanca, en la comunidad de 

Castilla y León. Este PAT ha sido diseñado por el Departamento de Orientación (DO) 

de dicho centro.  

En líneas generales, se trata de hacer frente a los problemas de salud mental y bienestar 

de los adolescentes, no solo atendiendo a los trastornos y dificultades sino también 

fomentando los aspectos positivos. Para ello, se ofrecerán a los alumnos herramientas y 

recursos a nivel teórico y práctico. 

Los agentes educativos que se encargarán de llevar el programa a las aulas serán los 

tutores de las diferentes clases del curso con la colaboración y coordinación con el 

orientador u orientadora del centro, así como los docentes de las siguientes asignaturas: 

Educación Física, Educación Plástica, Música y, Lengua y Literatura. Es decir, el 

principal responsable y el encargado de organizar las sesiones del programa es el 

orientador/a del centro, pero trabajará colaborativamente con los tutores y con los 

docentes ya señalados. Los tutores serán los encargados de llevar a cabo las actividades 

planteadas para desarrollarse en la hora de tutoría del grupo (una por semana) mientras 

que el resto de los profesores contarán con una serie de recursos tanto teóricos como 

prácticos para que puedan incorporan los ejes del programa en el desarrollo de sus 

clases. A pesar de esto, siempre que sea necesario y así se consideré, el orientador del 

centro podrá acudir al aula, bien como apoyo o incluso en determinados casos para 

llevar a cabo la sesión completa con los alumnos. Además, es conveniente ofrecer al 

resto de profesores su disponibilidad para resolver las dudas que pudieran surgir en el 

momento en el que incorporan los aspectos relacionados con el programa en sus 

respectivas clases. Por lo tanto, el grupo de agentes tendrá una formación previa sobre el 

programa a nivel teórico y pautas sencillas para poder llevarlo a cabo con los alumnos, 

favoreciendo así una misma línea de actuación entre el orientador/a, los tutores y los 

docentes. 

Será entonces, gracias a la colaboración de los tutores junto con el orientador de centro 

como se hará posible la prevención mediante herramientas y actividades informativas 

que favorezcan que los alumnos comprendan el concepto de salud mental y bienestar, 

así como los aspectos que facilitan o dificultan alcanzar un desarrollo adecuado de estos 

conceptos. 

5.1.Contextualización. 

Para situar el programa se atenderá a la experiencia adquirida durante el desarrollo de 

las prácticas curriculares llevadas a cabo en el 4º curso del Grado de Pedagogía. Esto es 

así porque conocer el contexto concreto de actuación facilita la adecuación del 

programa a unas características y necesidades concretas.  

A pesar de esto, el programa “Saludable(mente)” está diseñado para poder replicarse y 

ajustarse a otros contextos.    
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Para el desarrollo de esta propuesta se ha tenido en cuenta que el alumnado ha 

vivenciado y, por consiguiente, ha sufrido problemas derivados de la situación generada 

por el Covid-19. Esto no solo les ha impedido temporalmente relacionarse con sus 

iguales, si no que, además ha sido una de las causas de la aparición de diferentes 

problemas (Wang et al, 2020). Por esta razón, conocer el contexto del centro educativo, 

así como las necesidades de los alumnos derivadas de la pandemia del Covid-19 

favorece que situemos mejor las características contextuales del programa. 

5.1.1. Localización 

El lugar donde se va a situar el programa es el instituto público IES Mateo Hernández, 

dentro del Plan de Actividades de su Departamento de Orientación, así como de algunas 

horas lectivas de las asignaturas de Educación Física, Educación Plástica, Música y, 

Lengua y Literatura, ofreciendo así un enfoque global de actuación para el desarrollo 

del programa. 

Este instituto es un centro público de la zona norte de la ciudad de Salamanca cuyas 

características socioeconómicas corresponden con un nivel medio. Según Domínguez 

(2002) esta particularidad relacionada con el nivel socioeconómico no supone mayores 

limitaciones, aunque el autor recomienda prestar atención a las posibilidades y 

oportunidades culturales de cada uno de los alumnos pues nos recuerda la influencia que 

tiene el ámbito familiar en su desarrollo. 

El centro se caracteriza por la acogida constante de alumnos de nuevo ingreso 

procedentes de países extranjeros. La diversidad de su alumnado favorece que se genere 

en el centro un pensamiento crítico e inclusivo, no solo en los alumnos sino también en 

los profesionales de la entidad educativa. Otra característica del centro es que su 

dinámica global se sustenta en la participación e integración de toda la comunidad 

educativa.  

Por otro lado, de acuerdo con los ejes vertebradores del centro que podemos conocer 

gracias a su página web, éste apuesta por la innovación y el cambio, elementos que 

favorecen la implementación del programa que se desarrolla en este Trabajo de fin de 

Máster. 

Teniendo en cuenta la diversidad de su alumnado, se considera fundamental la 

necesidad de crear un programa con estas características. El programa, gracias a ofrecer 

herramientas intra e interpersonales a los alumnos, favorecerá que se cree un clima de 

centro adecuado, positivo. Estas herramientas servirán, entre otras cosas, para que los 

alumnos mejoren sus habilidades, actitudes y aptitudes a nivel educativo, social y 

familiar.  

5.1.2. Destinatarios. 

El curso específico al que va destinado este programa es 1º de Educación Secundaria 

Obligatoria ya que, si se tiene en cuenta el componente preventivo de la propuesta, no 

tendría sentido comenzar en otro curso superior, pues así se podrá ir creando una cultura 

de centro comprometida con la salud mental y el bienestar desde el inicio de la etapa. 
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Además, la actuación podrá ser no solo preventiva sino contextual y de desarrollo para 

los adolescentes, pues en términos de futuro según se implemente el programa, se 

podrán conocer las demandas y necesidades que ya forman parte de su identidad, lo que 

permitirá ir incorporando esto a las nuevas versiones.  

Al mismo tiempo el programa se dirige a los tutores del curso y a diferentes docentes. 

En este caso, se debe recordar que estos agentes contarán con una formación de forma 

previa a la implementación del programa en las aulas y una formación sobre cómo 

trasladar estos conceptos a sus clases, respectivamente. Ocurre lo mismo con las 

familias, quienes tendrán la oportunidad de asistir a una primera sesión de presentación 

del programa y, a una segunda sesión formativa. Así la colaboración y cooperación 

entre agentes resultará más sencilla de alcanzar.  

5.2.Desarrollo del programa. 

Este apartado contará con un desarrollo minucioso de los objetivos y los contenidos que 

configuran el presente programa. 

5.2.1. Objetivos. 

El presente programa tiene como objetivo general promover la salud mental y el 

bienestar en los alumnos de primero de la ESO del IES Mateo Hernández a través de un 

programa que consistirá en un plan formativo dentro del Plan de Actividades del 

Departamento de Orientación. Por lo tanto, se pretende con este facilitar las 

herramientas intrapersonales e interpersonales necesarias para lograrlo. 

Los objetivos específicos del programa son los siguientes: 

- Ofrecer estrategias que permitan fomentar la salud mental y el bienestar a nivel 

intrapersonal e interpersonal en los alumnos. 

- Impulsar un trabajo compartido y colaborativo entre los diferentes docentes del 

primer curso de ESO del centro.  

- Promover en las aulas de 1º ESO factores protectores como las competencias 

sociales, la resiliencia, la toma de decisiones, la resolución de conflictos y el 

desarrollo de conductas prosociales de ayuda a los demás y a uno mismo. 

- Potenciar la relación entre las familias, los alumnos y los profesionales del 

centro educativo gracias al desarrollo de actividades del programa.  

- Desarrollar herramientas que favorezcan una buena salud mental.  

- Formar a los alumnos, profesores y familias sobre la importancia de cuidar la 

salud en términos globales y, particularmente, la salud mental y el bienestar 

propios y ajenos.  

5.2.2. Contenidos 

Conforme con los objetivos propuestos, el conjunto de contenidos planteados para 

trabajar mediante el la puesta en práctica del programa están relacionados directamente 

con las habilidades intrapersonales como el autoconcepto y gestión emocional; la 

implementación de hábitos de vida saludables y la prevención del consumo de 

sustancias y de conductas de riesgo, como puede ser una alimentación saludable, estilos 

de vida saludables, deporte, etc.; y, el desarrollo de habilidades interpersonales como la 
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resolución de conflictos, el respeto, la asertividad y las habilidades sociales en sí 

mismas. 

En este sentido, estos contenidos se consideran adecuados pues gracias al análisis previo 

de programas y experiencias existentes relacionados con la salud mental y el bienestar, 

se ha comprobado que los contenidos comunes de esos programas son, entre otros, los 

siguientes: autoestima, estilos de vida saludable (alimentación y deporte), prevención en 

el consumo de sustancias y en conductas de riesgo, resolución de conflictos y/o 

problemas, sentido de pertenencia al centro, resiliencia y habilidades sociales 

(Comunidad de Madrid, 2022; Del Pozo, 2006; FEAFES, 2015; Les Corts, 2008; 

Ministerio de Sanidad, 2022; Salud Mental CYL, 2022). Por esto, serán estos 

contenidos los que van a servir como referencia para concretar los de este programa.  

Para favorecer una mejor comprensión del apartado, en la siguiente tabla (Tabla 3) se 

explicitarán los contenidos del programa organizados por trimestres, pues en cada uno 

de los trimestres del curso se trabajará una de las temáticas señaladas, organizadas en 

tres bloques diferenciados. El bloque I se llevará a cabo en el primer trimestre y se 

centrará en el desarrollo de habilidades intrapersonales. En el segundo trimestre se 

desarrollarán los hábitos de vida saludable. Y, por último, en el tercer trimestre se 

llevarán a cabo actividades sobre el desarrollo de habilidades interpersonales.  

Si bien es cierto que no se pretende plantear el desarrollo de los contenidos de forma 

rígida e inamovible, si se pretende facilitar una organización de estos que facilite el

 trabajo y la puesta en práctica del programa. Teniendo en cuenta que la realidad de los 

centros y los alumnos implica y supone adoptar flexibilidad, será probable que la 

organización propuesta en la siguiente tabla (Tabla 3) no sea más que un punto de 

partida sobre el que trabajar. Por lo tanto, se podrá reorganizar en función de la 

dinámica del centro en el momento de su implementación, así como atendiendo a las 

necesidades y características de ese mismo momento. Es decir, la propuesta podrá 

adaptarse a las demandas y necesidades que surjan a lo largo de la puesta en marcha de 

la propuesta.  

Tabla 3.Contenidos del programa. 

 

TRIMESTRE I: Habilidades intrapersonales 

-Autoconcepto 

-Regulación emocional 

 

TRIMESTRE II: Hábitos saludables 

-Alimentación saludable 

-Deporte/Ejercicio 

-Conductas de riesgo  

 

TRIMESTRE III: Habilidades interpersonales 

-Habilidades sociales 

-Resolución de conflictos 

-Respeto y responsabilidad 

Fuente: Elaboración propia. 
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5.2.3. Competencias. 

De acuerdo con la LOMLOE (2020), las competencias clave establecidas en el Real 

Decreto 217/2022, de 29 de marzo, por el que se establece la ordenación y las 

enseñanzas mínimas de la Educación Secundaria Obligatoria y, teniendo en cuenta el 

Artículo 11 de este mismo documento, estas son las siguientes:   

- Competencia en comunicación lingüística. 

- Competencia plurilingüe.  

- Competencia matemática y competencia en ciencias, tecnología e ingeniería.  

- Competencia digital.  

- Competencia personal, social y de aprender a aprender.  

- Competencia ciudadana.  

- Competencia emprendedora.  

- Competencia en conciencia y expresión culturales.  

(p.11) 

Teniendo en cuenta las competencias propuestas por la LOMLOE (2020), el presente 

programa tendrá en consideración de forma más concreta la competencia personal, 

social y de aprender a aprender, la competencia ciudadana, y la competencia en 

conciencia y expresión culturales. 

Esto es así ya que, atendiendo a la definición de la competencia personal, social y de 

aprender a aprender que nos ofrece el Real Decreto (p.29), esta supone la reflexión del 

alumno sobre sí mismo para alcanzar el autoconocimiento y la autoaceptación y, la 

preocupación no solo por sí mismo y su integridad sino también por el resto. Además, 

de desarrollar la capacidad para resolver conflictos de forma correcta.  

En cambio, la competencia ciudadana (p.30) se enfoca en alcanzar una ciudadanía 

responsable. Para ello, se centra en buscar la participación de las personas en la vida 

social, en la adquisición de valores democráticos de acuerdo con los derechos humanos, 

en la reflexión crítica y comprensiva sobre las cuestiones éticas y morales que emergen 

en la sociedad actual, etc.  

Por último, la competencia en conciencia y expresión culturales (BOE, 2022, p.32):  

supone comprender y respetar el modo en que las ideas, las opiniones, los sentimientos y las 

emociones se expresan y se comunican de forma creativa en distintas culturas y por medio 

de una amplia gama de manifestaciones artísticas y culturales. Implica también un 

compromiso con la comprensión, el desarrollo y la expresión de las ideas propias y del 

sentido del lugar que se ocupa o del papel que se desempeña en la sociedad. 

Por lo tanto, las competencias que servirán como sustento para la puesta en práctica del 

programa de acuerdo con las competencias de la LOMLOE (2020) comentadas y los 

contenidos de la propuesta del apartado anterior (Apartado 4.2.2) se recogen de forma 

explícita en la siguiente tabla (Tabla 4).  
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Tabla 4.Competencias del programa. 

 COMPETENCIAS  

 INTRAPERSONALES  

Competencia 

personal, social y 

aprender a aprender. 

Regulación emocional La capacidad de responder ante 

diferentes situaciones de forma 

adecuada gracias a episodios previos 

de relajación, ordenación y 

reconocimiento de emociones y 

control de impulsos. 

 Autoconcepto  La capacidad de que los alumnos 

tengan los conocimientos necesarios 

sobre sí mismos, la motivación y una 

toma de decisiones adecuada. 

 Resiliencia Herramientas que faciliten y 

favorezcan la superación de 

situaciones desagradables y 

problemas. 

 Hábitos saludables  Aquellos recursos que favorezcan la 

adquisición de un estilo de vida 

saludable.  

 INTERPERSONALES  

Competencia 

ciudadana 

+ 

Competencia en 

conciencia y 

expresión culturales 

Habilidades sociales  Recursos que favorecen manejar y 

organizar la vida en términos de 

calidad, por ejemplo: relacionados con 

la resolución pacífica de conflictos, un 

desarrollo social y familiar adecuados, 

el desarrollo de actitudes proactivas y 

positivas, el trabajo en equipo y la 

escucha activa, entre otras.  

 Resolución de 

conflictos 

 

Recursos destinados a la resolución 

satisfactoria de los problemas que se 

presenten a los alumnos. Son 

habilidades para la toma de decisiones, 

el fomento de la capacidad de 

adaptación ante los posibles cambios 

que puedan aparecer y la potenciación 

de un crecimiento y desarrollo 

continuo de la persona (Lluch, 1999). 

 Respeto y 

responsabilidad 

Herramientas y recursos que fomenten 

una convivencia y clima de centro 

favorables para el desarrollo de los 

alumnos. 

Fuente: Elaboración propia.
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Se considera que la elección de las competencias de la anterior tabla son las que 

concuerdan mejor tanto con las plasmadas en el Real Decreto (2022), 

como se comentaba en líneas anteriores, sino también con los objetivos, contenidos y la 

intención del programa.  

5.3.Metodología. 

En este apartado se explicará de una forma más clara y concreta la metodología a seguir 

a lo largo del desarrollo del programa “Saludable(mente)”. 

En este programa se va a utilizar una metodología principalmente activa y participativa 

para lograr que los alumnos se sientan parte del programa, como protagonistas 

principales y no solo destinatarios de este. Por ello, las actividades que se proponen 

serán actividades adaptadas a la edad de los alumnos y se basarán en hacer prácticas las 

cuestiones y herramientas más relevantes para la mejora de su salud mental y bienestar. 

Además, dado que se incorporan asignaturas ajenas a la acción tutorial, se favorece la 

interconexión de estos contenidos de diferentes formas, adquiriendo así un enfoque 

global de estos.  

En este sentido, las asignaturas seleccionadas son Educación Física, Educación Plástica, 

Música y, Lengua y Literatura. Teniendo en cuenta esto, se procede a justificar esta 

selección. 

En primer lugar, la asignatura de Educación Física (EF) se ha considerado importante 

porque en palabras de Cornejo (2022) “al hacer ejercicio estimulamos la liberación de 

endorfinas en nuestro cerebro, las cuales se segregan durante y después de realizar 

ejercicio físico e inducen a un estado de mayor felicidad y bienestar emocional” (p.1). 

Además, la Educación Física contribuye a prevenir posibles desajustes o dificultades 

relacionados con la salud mental pues realizando ejercicio físico se aumentan la calidad 

de vida y el bienestar mental de las personas. Así mismo, estudios llevados a cabo con 

población estándar demuestran que la actividad física adaptada a las necesidades y 

características de cada sujeto favorece la mejora de la salud física y mental (ASCM, 

1999; Bouchard, Shephard, y Stephens, 1993; Zulaika et al, 2006; citado en Iturriaga, 

2016). 

Por otro lado, según Zaldívar et al. (2018) la actividad física se debe entender como un 

hábito de vida saludable para mantener una buena salud mental. Los beneficios de la 

actividad física para la salud mental son, entre otros, la disminución de niveles de 

ansiedad y depresión, mejora del estado de ánimo, una mejor regulación del estrés, y el 

incremento de la autoestima en los alumnos (Janssen y Leblanc, 2010; Biddle y Asare, 

2011; citado en Costigan et al., 2019). 

Con la puesta en marcha de actividades relacionadas con el fomento de la salud mental 

y el bienestar desde la asignatura de EF se pretende hacer conscientes a los alumnos de 

la necesidad que existe en que conozcan su cuerpo para poder controlar y así lograr la 

reducción de tensiones y desequilibrios que surgen en el desarrollo de su vida de forma 

normal.  
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Dentro de la asignatura de Educación Física se pueden llevar a cabo diferentes acciones, 

pero se señalan como las más importantes de acuerdo con el fin del programa, la 

práctica de actividad deportiva y las técnicas de relajación y/o respiración. Según 

Marilda (2008) “la relajación es una técnica accesible a todas las personas y ayuda a 

crear salud, a mejorar la mente y el cuerpo” (p.9). Además, esta misma autora señala 

que “este ejercicio puede ser realizado en cualquier momento de tensión por todas las 

personas. No hay ninguna restricción, Es de acción rápida, se puede realizar en 

cualquier lugar, varias veces al día y tiene efectos inmediatos” (p. 17). Por lo tanto, la 

relajación aporta a la persona numerosos beneficios, sobre todo a nivel físico y mental 

pues permiten la reflexión, la evaluación de las propias ideas de la persona y, favorecen 

que la persona sea capaz de afrontar los síntomas que aparecen relacionados con 

cúmulos de tensión y/o ansiedad (Navarro et al., 2010).  

Consecuentemente, la asignatura de educación física en las escuelas e institutos tiene un 

papel especialmente relevante, y es por estas razones por las que se considera oportuno 

incluirla en el programa “Saludable(mente)” (Jiménez et al., 2008).  

En segundo lugar, respecto a la asignatura de Educación Plástica y/o Música, la 

relación entre estas y la salud mental y el bienestar se sustenta en la expresión de 

sentimientos y el control de ansiedad y depresión, así como de emociones negativas. La 

música, además, fomenta la socialización entre compañeros, estimula la capacidad de 

atención, el aprendizaje y la creatividad.  

La música siempre ha desempeñado una función social y por ello, es importante 

recordar que según Rocher (1996, p.110) citado en Costa y López (2010):  

la socialización es el proceso por cuyo medio la persona aprende e interioriza, en el 

transcurso de su vida, los elementos socioculturales de un medio ambiente, los integra a 

la estructura de su personalidad, bajo la influencia de experiencias y de agentes sociales 

significativos, y se adapta así al entorno social en cuyo seno debe vivir. 

La realización de actividades artísticas, sin el temor a ser juzgados ni evaluados, 

provoca en la mayoría de los casos, que el mero hecho creador les ayude a adquirir una 

autoestima positiva y a poseer un mayor autoconocimiento. La adquisición de un 

autoconcepto positivo y una mejora de la autoestima, harán que se encuentren mejor con 

ellos mismos y se refleje esto hacia el exterior (Pérez, 2018). Llevar a cabo actividades 

como la escucha de canciones con diferente contenido social y/o prosocial es un medio 

adecuado para la comunicación y socialización entre iguales que, además, motiva al 

alumnado a poner en práctica habilidades sociales que favorezcan su socialización 

(Pimentel, 2017, citado en Lluch, 2011). 

Por lo tanto, entendiendo la creatividad como una de las partes necesarias para crear la 

identidad de cada persona y, sabiendo que estimula el cerebro y su desarrollo, no existen 

razones para no trabajar la salud mental desde esta área. Son las actividades creativas 

las responsables de que los adolescentes alcancen el estado del “flujo” que según 

Csikszentmihalyi (1992) significa estar absorto en una actividad concreta que les facilita 

alcanzar momentos de felicidad.   
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Por otro lado, Ávila (2020) determina que, a pesar de existir una amplia variedad de 

enfoques y metodologías a nivel educativo, el arte en este contexto juega un papel muy 

importante en la promoción de la salud de los alumnos y alumnas. 

Por último, en relación con la asignatura de Lengua y Literatura, según Escobar 

(2022, p.31) es: 

la capacidad de transmitir contenidos que abarcan destrezas básicas pertinentes al área, 

tales como: hablar, escribir, escuchar y leer. Además, posibilita la comunicación y, por 

ende, el desarrollo de la competencia comunicativa. (…) Es decir, el aprendizaje de 

lengua y literatura ayuda a que los estudiantes desarrollen habilidades que les permita 

comunicarse en diferentes contextos. 

Según Valdez y Pérez (2021), “una buena comunicación es vital no solo para 

aprendizajes posteriores y más complejos, sino para el desarrollo como personas: 

proporciona autonomía, resolución y satisfacción. Permite una mejor comprensión y 

facilita la expresión de uno mismo” (p. 436).  

Si tenemos en cuenta que la asignatura de Lengua y Literatura es la principal encargada 

de desarrollar en los alumnos la competencia comunicativa, vemos gracias a estudios 

como el de Oswaldo et al. (2012) que aquellas personas que tienen un mejor desarrollo 

de su competencia comunicativa y, por lo tanto, tienen mayor habilidades de 

comunicación, presentan una relación con una salud mental positiva mayor que aquellas 

personas que no tienen bien desarrollada la competencia comunicativa. Si, además, se 

presta atención al hecho de que un mejor desarrollo de la capacidad comunicativa de la 

persona mejora su socialización, el beneficio es doble. Esto es así, por que como se ha 

visto en apartados de este documento, las relaciones sociales tienen mucha influencia en 

cuanto a tener o no una salud mental positiva.  

En relación con esto, el profesorado que participe en el programa deberá tener una 

actitud flexible, asertiva y abierta a los alumnos y sus demandas, favoreciendo así la 

participación de este y la comprensión de las necesidades que presentan. Gracias a esta 

metodología y teniendo en cuenta las cuestiones siguientes, se pretende lograr un 

sentimiento de pertenencia al centro de los agentes implicados, haciéndoles saber que el 

centro educativo es un lugar seguro donde se dará respuesta a todas sus necesidades y 

demandas.  

Las sesiones del programa dirigidas al alumnado para llevar a cabo en la acción tutorial 

son 7 y tendrán una duración de 50 minutos, adaptándose así al horario y duración de 

las clases de forma preestablecida en el centro, sin suponer modificaciones ni 

alteraciones de la organización de las aulas y del Centro Educativo en general. En 

cambio, tanto tutores, como docentes y familias tendrán una sesión inicial de una hora 

en la que se les presentará el programa y, en el caso de las familias, se solicitará un 

consentimiento pertinente donde expresen su conformidad o disconformidad con la 

participación de sus hijos/as en el programa. Tras esta sesión inicial, los tutores y 

docentes tendrán una formación previa que les permitirá implementar el programa de 

forma correcta, conociendo las bases teóricas necesarias para ello, así como ejemplos 
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prácticos de cómo incorporar este contenido en sus respectivas asignaturas. De la misma 

forma, las familias también podrán asistir a una formación de dos horas cuya finalidad 

será trasladarles la fundamentación teórico-práctica más relevante para que comprendan 

mejor el por qué y el para qué de promover la salud mental y el bienestar.  

Por lo tanto, con el fin de llevar a cabo este programa de manera eficaz y eficiente, 

logrando así la obtención de los mejores resultados por parte de todas las personas que 

participen en el programa, se pondrá en marcha una metodología activa donde se 

buscará conseguir una participación plena por parte de todo el colectivo educativo, 

favoreciendo así la implicación y motivación de los alumnos en el desarrollo del 

programa. Esto se logrará gracias a la participación en el programa de los docentes de 

las asignaturas comentadas y, mediante el apoyo de la formación previa diseñada para 

ellos, siempre de acuerdo con el currículo del 1º curso de la ESO de estas asignaturas.  

Este enfoque global y multidisciplinar facilita un trabajo común entre asignaturas del 

curso. Es decir, nos permite trasladar los contenidos del programa a espacios diferentes 

a la tutoría, como son las horas lectivas de determinadas asignaturas. Para lograr este 

propósito, es necesario contar con profesorado motivado y comprometido con el 

programa. Así como una organización previa de sesiones a desarrollar, materiales 

necesarios, etc. En este caso concreto del programa “Saludable(mente)” el encargado de 

llevar a cabo esta coordinación será el orientador del centro.  

Por otro lado, las actividades propuestas deben regirse por los principios del Desarrollo 

Universal de Aprendizaje (DUA), es decir, deben ser actividades inclusivas. 

Además, se ha de tener en cuenta que en la actualidad existen problemas cada vez más 

complejos que no pueden afrontarse solamente desde un área de intervención como, por 

ejemplo, la problemática relacionada con la salud mental y el bienestar. Por esta razón 

se considera oportuno abordar la temática del TFM no solo desde la acción tutorial, sino 

involucrando a otros profesionales, como se ha explicado anteriormente. Se pretende 

alcanzar así una transversalidad de los contenidos del programa para trasladar la 

promoción y la salud mental a espacios diferentes a la tutoría del grupo. 

El desarrollo de las actividades de cada una de las sesiones del programa facilitará que 

los alumnos, además de los docentes y las familias, creen y desarrollen un pensamiento 

crítico en relación con la salud mental y el bienestar, olvidando así estigmas y prejuicios 

respecto a esta temática.  

En cuanto a la secuencia de las actividades, estas se organizarán en base a la preferencia 

de los alumnos y los docentes/tutores que participen del programa. Teniendo en cuenta 

que hoy en día no se conocen estas preferencias, se proponen un cronograma y una 

temporalización con una secuencia pautada que podrá fácilmente adaptarse a las 

demandas que surjan.  

Por otro lado, el proceso de implementación se llevará a cabo de forma gradual, es 

decir, los bloques de contenidos contarán con actividades formativas al inicio de las
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sesiones, y actividades más prácticas para finalizarlas. Estas actividades serán 

funcionales pues tendrán un sentido y una lógica dentro del programa, pudiéndose 

trasladar cada una de ellas al contexto particular de cada alumno.   

Además, existen una gran variedad de estrategias para llevar a cabo las actividades de 

forma satisfactoria con el alumnado, los docentes y las familias (cuando corresponda en 

estos dos últimos casos).  

Por último, el programa busca generar un clima de confianza, convivencia y 

cooperación a nivel de centro, dentro de las aulas del curso de 1º de ESO y en los 

pequeños grupos de alumnos (grupos de iguales), siendo la relación docente-alumno un 

objeto de mejora y refuerzo.  

5.4.Temporalización y cronograma. 

En lo que se refiere a la temporalización del programa, esta se realizará, por un lado, en 

el horario de tutorías, y, por otro lado, en las clases de las diferentes asignaturas que van 

a formar parte del enfoque multidisciplinar que se plantea para este programa. Por otro 

lado, el cronograma de las sesiones del programa aparece de forma explícita en la tabla 

5. Este ocupará, como puede comprobarse, todo el curso escolar. Bien es cierto que 

tanto las vacaciones de navidad (señaladas en el mes de diciembre) así como las 

vacaciones de semana santa (meses de marzo y abril), no suponen un problema a la hora 

de llevar a cabo las sesiones del programa pues, en el caso de las segundas, su duración 

no abarca el mes completo, dejando la posibilidad de establecer la sesión 

correspondiente a cada uno de esos meses en las tutorías que no se vean afectadas por 

estos periodos no lectivos.  

Tabla 5.Cronograma de las sesiones del programa. 

Sesiones Sept. Oct. Nov. Dic. Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio 

Docentes           

Familias           

Alumnos 

Bloque I  

           

Alumnos 

Bloque II 

          

Alumnos 

Bloque III 

          

Evaluación           

Fuente: Elaboración propia. 

Tras determinar la temporalización y el cronograma de la propuesta, se procede en las 

siguientes líneas a explicar de forma concreta el desarrollo de las actividades que 

conforman el plan de actuación de la propuesta.  
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5.5.Plan de actividades del programa. 

En este apartado se detallarán las actividades que forman la propuesta de programa del 

TFM, explicando en qué consiste su desarrollo y determinando los objetivos propios de 

cada una de las actividades. Además, aparecerán la temporalización, los recursos 

necesarios para ponerlas en marcha y la evaluación de cada una de estas. 

En la siguiente tabla (Tabla 6) se presentan las sesiones del programa y las actividades 

que conforman cada una de las sesiones diseñadas para llevar a cabo en el espacio de la 

tutoría de los grupos de primer curso de la ESO. 

Tabla 6.Sesiones y actividades del programa. 

DESTINATARIOS SESIONES ACTIVIDADES CONTENIDOS 

PROFESORES Sesión de 

bienvenida 

Presentación del programa 

 

Programa 

“Saludable(mente)” 

Sesión 

formativa. 

Act. Formación previa Salud mental 

Hábitos saludables 

Act. Aliados de la salud mental Habilidades intra e 

interpersonales 

 

 

 

 

 

 

 

 

ALUMNOS 

Sesión 1. Act. ¿Qué es?  

Act. Raíces Habilidades 

Sesión 2. Act. El semáforo de las emociones intrapersonales 

Act. Debatimos  

Sesión 3. Act. Qué es la alimentación saludable  

Act. Mi plato saludable  

Sesión 4. Act. Mi yo deportista  

Act. Mitos Hábitos  

Act. Me organizo para moverme saludables 

Sesión 5. Act. Lluvia de ideas  

Act. Qué son las conductas de riesgo y         

qué generan 

 

Act. Experiencias  

Sesión 6. Act. ¿Qué te gustaría escuchar a ti?  

Act. Ahora, vamos a debatir Habilidades 

interpersonales Act. Nuestra respuesta 

Sesión 7. Act. Role playing  

Act. Soy un globo  

Act. Mi motivación y la tuya 

FAMILIAS 

 

Sesión de 

bienvenida 

Presentación del programa Programa 

“Saludable(mente)” 

Sesión 

formativa. 

Act. Saludable(mente)  

 

Salud mental 

Habilidades 

interpersonales 

Act. Mi red social Hábitos saludables 

Fuente: Elaboración propia.

 

Tras determinar las sesiones y actividades dirigidas al alumnado, clarificar que el 

contenido “respeto” hacia sí mismos y hacia el resto de los compañeros será un 

contenido transversal, común a todas las sesiones del programa, incluyendo en este 

caso, las sesiones dirigidas al profesorado y a las familias. 
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Ya planteadas las sesiones y actividades de forma sintética y visual, se va a desarrollar 

en primer lugar la sesión dirigida a los docentes, continuando con la dirigida a las 

familias para finalizar con las sesiones planteadas para llevar a cabo en la tutoría del 

aula con los alumnos. 

5.5.1. Sesión para el profesorado. 

La formación dirigida al profesorado tendrá, en primer lugar, una reunión informativa 

sobre los siguientes temas: en qué consiste el programa, cuándo se va a llevar a cabo, 

qué recursos son necesarios, la finalidad de este y los agentes implicados. 

Se explicará a los docentes que, a pesar de existir una temporalización pautada de forma 

previa, esta solamente es una guía que podrán modifica en función de las necesidades de 

cada grupo de alumnos y del resto de actividades que se lleven a cabo dentro del Plan de 

Acción Tutorial. Es decir, se dejará claro que la flexibilidad y adaptación de las sesiones 

es posible.  

En segundo lugar, se trabajará mediante una sesión formativa aspectos teórico-prácticos 

fundamentales para poder llevar a cabo el programa en las aulas de forma adecuada. 

Además, en esta segunda sesión, se facilitará una propuesta de actividades a los 

docentes de las materias que participan en el programa fuera del horario de tutoría. Esta 

segunda parte referida a las actividades dirigidas a las asignaturas de Educación Física, 

Educación Plástica, Música y, Lengua y Literatura, se complementará con formación 

sobre cómo llevar a cabo estas asignaturas en sintonía con los contenidos de las 

asignaturas. Se pautarán las sesiones formativas de acuerdo con la disponibilidad de los 

docentes tras ver los contenidos de la segunda sesión y solo con los docentes implicados 

en estas actividades. 

Teniendo esto en cuenta, la segunda sesión será formativa, pues requieren de una 

formación básica para poder implementar el programa y conocer cómo actuar a lo largo 

de este. En este sentido, se expondrá una presentación que agrupa los aspectos teóricos 

más importantes (Anexo 3), favoreciendo la comprensión de la importancia de abordar 

este tema desde el aula. Algunos de los contenidos de la presentación girarán en torno al 

el enfoque educativo de la salud mental, pautas de actuación, señales de alarma que 

permitan identificar problemas, hábitos de vida saludable, etc.  

Es decir, la sesión contará con una primera parte más teórica, para finalizar con pautas 

de actuación más concretas y más fáciles de llevar a la práctica durante el desarrollo del 

programa con el alumnado. 

Las sesiones dirigidas para el profesorado no contarán con un apartado de evaluación en 

sí mismo, si no que se tendrá en cuenta la participación y asistencia de estos en la sesión 

pues si existiera el caso de que alguno de los docentes no participase, se facilitará el 

material de la sesión de forma individual, pues ser agente del programa requiere de esta 

mínima formación previa. 

Tras conocer el desarrollo de la sesión de forma general, las actividades que engloban 

esta formación previa son las que aparecen en las siguientes tablas (Tablas 7 y 8).  



 

32 
 

Tabla 7. Actividad 1 - Sesión formativa dirigida al profesorado. 

TÍTULO: Formación previa 

 N.º 1 

DURACIÓN: 60 minutos 

OBJETIVOS 

- Concienciar sobre la importancia de trabajar la salud mental en las aulas 

- Ofrecer conocimientos teóricos sobre la salud mental 

- Trabajar la salud mental con el profesorado 

- Conocer diferentes conceptos relacionados con la salud mental 

- Ofrecer herramientas para manejar de forma adecuada la salud mental en el 

aula 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se realizará de forma expositiva para todo el grupo de profesionales. Esta se 

llevará a cabo mediante la exposición de un documento digital en el proyector del aula. Los 

contenidos que se van a trabajar con los docentes a lo largo de la exposición son los 

siguientes: 

- El enfoque educativo de la salud mental desde el aula 

- La relación de la salud mental con el desarrollo global de los alumnos/as 

- La relación de la salud mental con los derechos de la infancia y adolescencia 

- Aspectos a tener en cuenta desde la perspectiva docente 

- Cómo favorecer una adecuada salud mental en el alumnado 

- El papel de la escuela como factor protector 

- Qué es el estrés y sus diferentes tipos 

- Cómo hacer frente al estigma de la salud mental desde el centro educativo 

- Micro discriminaciones a las que prestar atención 

Tras presentar estos aspectos relacionados con la salud mental se dejará un espacio de tiempo, 

entre 10 y 15 minutos, para resolver las dudas que hayan surgido a lo largo de la exposición. 

*En el caso de que fuera necesario, se ampliará este tiempo dedicado a resolver dudas de 

forma que todas las demandas queden resueltas.  

Fuente: Elaboración propia. 

Una vez introducido y trabajado lo relativo a la salud mental y al bienestar, se trabajarán 

los contenidos relacionados con la adquisición de hábitos de vida saludable, estos se 

trabajarán mediante la exposición de un póster (Anexo 3) que se les facilitará a los 

docentes al finalizar la sesión para que puedan exponerlo en las diferentes aulas a las 

que asiste el grupo de alumnos. La finalidad de esta segunda actividad consiste en 

ofrecer herramientas y conocimientos a los docentes sobre esta temática, pues es un 

aspecto directamente relacionado con la salud mental. En la segunda parte de esta 

actividad se trabajará la importancia de las relaciones sociales y el apoyo social para los 

alumnos. La actividad puede verse desarrollada en la siguiente tabla (Tabla 8).  
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Tabla 8. Actividad 2 - Sesión dirigida al profesorado. 

TÍTULO: Aliados de la salud mental 

 N.º 2 

DURACIÓN: 30 minutos 

OBJETIVOS 

- Sensibilizar a los docentes sobre la influencia de adquirir buenos hábitos y de 

las relaciones sociales para el alumnado. 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

Esta actividad se inicia con una lluvia de ideas sobre los beneficios que contemplan los 

docentes sobre la adquisición de hábitos saludables para nuestro desarrollo y, sobre la 

importancia de las relaciones sociales en la etapa de la adolescencia. Tras esta lluvia de ideas 

se invita a que los docentes justifiquen sus afirmaciones, generando así un pequeño espacio 

de reflexión y debate con estos. Al finalizar la reflexión/debate, se les proyectará el póster 

creado y se leerá con ellos, comentándoles que el póster será uno de los materiales que se les 

va a proporcionar para que puedan exponerlo en el aula. Además, se les comentarán los 

siguientes motivos sobre la importancia del apoyo social para los alumnos: 

- Actúa como protector para la salud mental de cada persona 

- El autoconcepto de cada persona se forma, en parte, del feedback que 

recibimos del entorno 

- Sin apoyo social, cuando existan problemas o dificultades será más fácil que 

aparezca una sintomatología negativa (ansiosa y/o depresiva) 

- Somos seres sociales y, por lo tanto, necesitamos relacionarnos para 

favorecer nuestro desarrollo personal 

- “Quien tiene un amigo tiene un tesoro” 

- Las amistades y/o relaciones sociales contribuyen a reducir el estrés 

- Mejoran la salud física y aportan momentos de diversión, ocio y placer 

- Ayudan en la toma de decisiones y en el afrontamiento de adversidades 

Para finalizar la actividad se pedirá a los docentes que tengan este listado presente durante las 

jornadas lectivas, para que, de forma indirecta, fomenten las relaciones sociales entre 

compañeros y, estén alertas por si observan comportamientos raros en relación con esto.  

Fuente: Elaboración propia. 

Por último, la última actividad de la sesión formativa consistirá en facilitarles un flyer a 

cada uno de los docentes que contendrá un listado de síntomas que servirán como 

señales de alarma ante posibles problemas relacionados con la salud mental y el 

bienestar de los alumnos (Anexo 3). Se pedirá que cada uno de ellos lea este listado y 

comente en voz alta que cuestión considera más difícil de detectar en la dinámica 

normal del aula. Así mismo, se fomentará que entre todos creen una serie de pautas que 

faciliten la detección de aquellos motivos que han considerado de forma previa más 

difíciles de identificar.  

En cuanto a la propuesta de actividades para los docentes ajenos a la tutoría, en la 

siguiente tabla (Tabla 9) se determinan las actividades planteadas como propuesta para 

los docentes de las asignaturas de Educación física, Educación Plástica, Música y, 

Lengua y Literatura.  
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Tabla 9. Propuesta de actividades para los docentes. 

DESTINATARIOS ASIGNATURA SESIÓN/ACTIVIDADES CONTENIDOS 

 

 

 

 

 

ALUMNOS 

 

 

 

Educación 

Física 

Act. Mi rutina para el grupo Hábitos 

saludables 

Act. La Bandera Resolución de 

conflictos 

 Act. Relajación pre y post  Habilidades 

intrapersonales 

Act. Estiro mi cuerpo para calmar 

mi mente 

Habilidades 

intrapersonales 

Educación 

plástica y/o 

música 

Act. Mi mapa  

Act. El poder del mandala Habilidades 

intrapersonales 

 Act. Mi lista de reproducción zen  

Lengua y 

Literatura 

Act. La carta Habilidades 

intrapersonales 

Act. Diario personal en prosa o 

narrativa 

Act. Role playing asertivo 

Act. Cómo me siento yo, como te 

sientes tú 

Habilidades 

sociales 

Resolución de 

conflictos 

Fuente: Elaboración propia. 

Dado que este material sólo se dirige a los docentes de las asignaturas de Educación 

Física, Educación Plástica, Música y, Lengua y Literatura, se comunicará a estos la 

posibilidad de establecer tutorías individuales en el departamento de orientación por si 

necesitaran en algún momento resolver dudas o comentar cualquier aspecto relacionado 

con la introducción de actividades en sus clases que aborden la salud mental. Además, 

se les recordará la necesidad de establecer las sesiones dirigidas a la formación mínima 

necesaria para poder llevar estas actividades de forma adecuada en sus clases. 
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5.5.2. Sesión formativa para familias. 

De la misma forma que en la sesión formativa para docentes, con las familias se 

trabajará mediante dos bloques generales. Tras presentar el programa y situar este de 

forma temporal a las familias en la sesión inicial se procederá, en la segunda sesión (ya 

sí, formativa) a trabajar los aspectos relacionados con el programa y que facilitarán la 

comprensión de estos para las familias. Para ello, por un lado, se introducirá a los 

padres y madres al mundo de la salud mental mediante la exposición de un power point 

(Anexo 3), es decir, se optimizará el recurso comentado en la sesión formativa de 

docentes para este grupo de destinatarios. En segundo lugar, se trabajará con ellas tanto 

los hábitos de vida saludable (alimentación y deporte) como de forma breve, los 

beneficios de las relaciones sociales para sus hijos e hijas. Favoreciendo la comprensión 

de la importancia que tienen estas cuestionas para el desarrollo de sus hijos e hijas. 

Al finalizar la sesión se dejarán 10/15 minutos para responder a las dudas que hayan 

surgido a lo largo de la sesión y no se hayan visto resueltas, así como para recoger las 

demandas de las familias con respecto a la salud mental y bienestar de sus hijos/as. Se 

comentará a todos los integrantes la disponibilidad permanente del departamento de 

orientación como apoyo para trabajar cuestiones que les preocupen en relación con sus 

hijos y el desarrollo de estos.  

Por lo tanto, las actividades de esta sesión formativa serán las siguientes, la primera de 

ellas se presenta en formato tabla (Tabla 10) y la segunda parte se presenta de forma 

desarrollada. 

Tabla 10. Actividad 1 Sesión dirigida a familias. 

TÍTULO: Saludable(mente) 

 N.º 1 

DURACIÓN: 1 hora 

OBJETIVOS 

- Concienciar sobre la importancia de trabajar la salud mental desde el centro 

educativo 

- Introducir a las familias en el concepto de salud mental 

- Favorecer que las familias conozcan aspectos relacionados con la salud 

mental 

- Facilitar la comprensión de la salud mental de los hijos/as 

- Ofrecer herramientas para el manejo de la salud mental de los hijos/as 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo con todo el grupo de padres y madres de los alumnos. 

Consistirá en explicar de forma teórica los siguientes aspectos relacionados con la salud 

mental y el bienestar: 

- El enfoque educativo de la salud mental desde el aula 

- La relación de la salud mental con el desarrollo global de sus hijos/as 

- La relación de la salud mental con los derechos de la infancia y adolescencia 

- Aspectos a tener en cuenta desde el ámbito familiar 

- Cómo favorecer una adecuada salud mental en los hijos/as 
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- Qué es el estrés y sus diferentes tipos 

- Cómo hacer frente al estigma de la salud mental desde el ámbito familiar 

- Micro discriminaciones a las que prestar atención 

- Cómo actúo si mi hijo/a tiene un problema de salud mental (Anexo 4) 

Fuente: Elaboración propia. 

Una vez introducido y trabajado lo relativo a la salud mental y al bienestar, se procede a 

trabajar con las familias los aspectos relacionados con los hábitos de vida saludable. 

Para abordar esto se facilitará y expondrá un póster (Anexo 3) con los aspectos más 

relevantes de acuerdo con una alimentación saludable en el hogar. Además, se 

explicarán a las familias cómo pueden promover el deporte y la actividad física con sus 

hijos desde el ámbito familiar. Los consejos de acuerdo con Valls (2019) que se 

proponen para las familias en relación con la actividad física y el deporte son los 

siguientes: 

- Dejar que elijan el deporte o actividad a practicar de forma autónoma. No 

imponer una práctica determinada desde la posición de padre o madre. 

- Si vemos que no tiene un interés por alguna actividad concreta, dejar que 

pruebe diferentes opciones sin entrar en juicios de valor y respetando sus 

decisiones y gustos. 

- No favorecer el estrés relacionado con la práctica deportiva. Es decir, 

permitir que sigan su ritmo e intereses, ofrecer alternativas y dejar que 

dejen lo que están haciendo si así lo desean. 

- Predicar con el ejemplo desde casa. Será más fácil que nuestros hijos/as 

practiquen algún deporte y no lleven una vida sedentaria si en casa ven la 

importancia de la actividad física porque nosotros lo practicamos. 

- Mantener una alimentación sana y equilibrada sin dietas restrictivas ni 

prohibición de alimentos. 

- Hay que recordar que practicar deporte ya es una acción en sí misma, por 

lo tanto, facilitar que nuestro hijo/a se divierta haciendo ejercicio y 

cuidándose, favorezca la socialización con sus iguales y se desarrolle 

mejor. 

Por último, de la misma forma que se facilitó un listado de síntomas/señales de alarma 

(Anexo 3) a los docentes, se facilitará este mismo a las familias. De esta forma 

tendremos la certeza de que ante comportamientos inusuales de sus hijos/as sepan estar 

alerta y reconozcan estos síntomas en sus hijos/as si fuera necesario.  
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5.5.3. Sesiones dirigidas al alumnado. 

A diferencia de las sesiones iniciales y formativas diseñadas a tutores, docentes y 

familias, los alumnos tendrán destinadas siete sesiones completas. En cada una de estas 

se trabajará uno de los contenidos marcados para el programa. Además, todas las 

actividades de las siete sesiones se evaluarán mediante una ficha de observación que 

tendrá que completar el tutor tras llevarla a cabo (Anexo 5).  

El desarrollo explícito de cada una de las actividades que se van a señalar a 

continuación se puede encontrar en el Anexo 2. 

Por lo tanto, la Sesión 1 se enfocará en trabajar las habilidades intrapersonales.  

Esta primera sesión irá enfocada al desarrollo del autoconcepto de los alumnos. En 

primer lugar, al comienzo de esta se facilitará a los alumnos la Escala de Salud Mental 

Positiva de Lluch (1999) (Anexo 1), pues es la prueba que se necesita para poder 

llevar a cabo parte de la evaluación inicial y final. Tras esto, la sesión consistirá en el 

desarrollo de dos actividades. En primer lugar, una píldora formativa en la que se 

aclarará el término a nivel conceptual. En segundo lugar, se llevará a cabo una actividad 

cuya finalidad es conocer la autoestima y puntos fuertes de los alumnos. Los materiales 

o productos derivados de cada una de las actividades se recogerán para analizarlos 

posteriormente. En la siguiente tabla (Tabla 11) aparecen las actividades que conforman 

la sesión, así como los aspectos más relevantes de cada una de ellas.    

Tabla 11. Actividades de la sesión 1. 

Nº ACT. NOMBRE OBJETIVOS CONTENIDOS EVALUACIÓN DURACIÓN 

ACT. 1 ¿Qué es? Distinguir el 

concepto de 

autoconcepto 

Habilidades 

intrapersonales 

Ficha 

observación 

 

25 min. 

ACT. 2 Raíces Conocer la 

autoestima de los 

alumnos 

Habilidades 

intrapersonales 

Ficha 

observación 

 

20 min. 

Fuente: Elaboración propia
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En cuanto a la Sesión 2, esta estará compuesta por dos actividades enfocadas en el 

desarrollo de la regulación emocional y la resiliencia como habilidades intrapersonales 

de forma más específica que en la primera sesión pues, al fin y al cabo, la primera 

sesión era introductoria. Las actividades de esta sesión consisten, en términos generales, 

en ofrecer herramientas para que los alumnos puedan desarrollar estas habilidades en su 

día a día. Para ello, se considera oportuno comenzar con una sesión que potencie en el 

alumnado el reconocimiento de las diferentes emociones, así como verificar el 

conocimiento que tienen sobre estas mismas. Tras esta primera actividad individual, a 

nivel de grupo se llevará a cabo un pequeño debate en el que se pongan en común 

aquellas frases que les haya suscitado alguna duda y por qué creen ellos que se han 

generado esas dudas. Así se podrá llegar a un consenso grupal. Las actividades de la 

sesión aparecen en la siguiente tabla (Tabla 12).  

Tabla 12. Actividades de la Sesión 2. 

Nº ACT. NOMBRE OBJETIVOS CONTENIDOS EVALUACIÓN DURACIÓN 

ACT. 3 El 

semáforo 

de las 

emociones 

-Promover la 

reflexión personal 

y grupal sobre 

qué son las 

emociones 

-Saber identificar 

las diferentes 

emociones en 

nosotros mismos 

y en los demás 

-Hacer uso 

adecuado de las 

emociones para 

resolver 

problemas 

Habilidades 

intrapersonales 

Ficha 

observación 

30 min. 

ACT. 4 Debatimos -Promover la 

reflexión grupal 

-Favorecer la 

creación de un 

consenso a nivel 

de grupo 

-Potenciar la 

regulación 

emocional 

mediante la 

protección de 

ideas frente al 

grupo 

Habilidades 

intrapersonales 

Ficha 

observación 

20 min. 

Fuente: Elaboración propia
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La sesión 2 será la que cierre el bloque de contenidos referidos al desarrollo de 

habilidades intrapersonales con los alumnos. Por esto, la sesión 3 será la primera sesión 

del segundo bloque de contenidos, en este caso, el desarrollo y adquisición de hábitos 

de vida saludables. 

Como se ha señalado anteriormente, la Sesión 3 es la primera sesión del Bloque II sobre 

hábitos saludables. Está compuesta por dos actividades enfocadas al desarrollo de estos. 

En primer lugar, la actividad 5 se centrará en ofrecer una explicación teórica sobre qué 

es la alimentación saludable. En segundo lugar, se ofrecerán pautas para que los 

alumnos conozcan cómo poder establecer una alimentación saludable en su día a día. 

Por último, se ofrecerá a los alumnos una ficha para que elaboren su menú a partir de las 

opciones que aparezcan en ella. En la siguiente tabla (Tabla 13) pueden verse las 

actividades de la sesión de forma sintética.  

Tabla 13. Actividades de la Sesión 3. 

Nº ACT. NOMBRE OBJETIVOS CONTENIDOS EVALUACIÓN DURACIÓN 

ACT. 5 Qué es la 

alimentación 

saludable 

Conocer qué es y 

en qué consiste la 

alimentación 

saludable 

Hábitos 

saludables 

Ficha 

observación 

15 min. 

ACT. 6 Mi plato 

saludable 

Aprender a crear 

nuestro plato 

saludable 

Concienciar al 

alumnado sobre 

la importancia de 

la alimentación 

saludable 

Hábitos 

saludables 

Ficha 

observación 

15 min. 

ACT. 7 Mi menú Poner en práctica 

los conocimientos 

trabajados a lo 

largo de toda la 

sesión 

Hábitos 

saludables 

Ficha 

observación 

20 min. 

Fuente: Elaboración propia 

La segunda sesión del Bloque II (hábitos saludables), es decir, la Sesión 4, está 

enfocada en el deporte y el ejercicio físico como parte del desarrollo de hábitos 

saludables en los alumnos. Por ello, la primera actividad de esta sesión consistirá en 

ofrecer a los alumnos de forma teórica la importancia del deporte y el ejercicio físico en 

nuestras vidas, así como explicarles con apoyo visual una serie de mitos sobre la 

práctica deportiva. La tercera actividad consistirá en crear, a nivel individual, un 

organigrama que les permita introducir en su día a día actividades que fomenten la 

práctica educativa. Las actividades de la sesión pueden verse en la siguiente tabla (Tabla 

14).    
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Tabla 14. Actividades de la Sesión 4. 

Nº ACT. NOMBRE OBJETIVOS CONTENIDOS EVALUACIÓN DURACIÓN 

ACT. 8 Mi yo 

deportista 

Conocer la 

importancia y 

beneficios del 

deporte 

Hábitos 

saludables 

Ficha 

observación 

10 min. 

ACT. 9 Mitos Desmitificar 

ideas negativas 

sobre el deporte. 

Hábitos 

saludables 

Ficha 

observación 

20 min. 

ACT. 10 Me 

organizo 

para 

moverme 

Facilitar a los 

alumnos una 

plantilla para 

incorporar el 

deporte en su día 

a día 

Demostrar cómo 

pueden 

incorporarse 

hábitos 

saludables en la 

rutina diaria 

Hábitos 

saludables 

Ficha 

observación 

15 min. 

Fuente: Elaboración propia. 

Por último, la sesión 5 será la que cierre este segundo bloque de contenidos, trabajando 

en este caso, aspectos relacionados con las conductas de riesgo y el consumo. De esta 

forma, se va a llevar a cabo una actividad que consistirá en una lluvia de ideas sobre qué 

entienden los alumnos por conductas de riesgo. En segundo lugar, se les explicará qué 

son las conductas de riesgo, así como las consecuencias de estas, incluyendo el 

consumo de sustancias y de alimentos no saludables. Por último, se expondrán una serie 

de vídeos de personas que hayan vivido bajo los efectos del consumo y cómo les ha 

afectado esto en sus vidas. Todas las actividades pueden verse en la siguiente tabla. 

 



 

 
41 

Tabla 15. Actividades de la Sesión 5. 

Nº ACT. NOMBRE OBJETIVOS CONTENIDOS EVALUACIÓN DURACIÓN 

ACT. 11 Lluvia de 

ideas 

Conocer y 

diferenciar 

conductas de 

riesgo 

Hábitos 

saludables 

Ficha 

observación 

15 min. 

ACT. 12 Qué son las 

conductas 

de riesgo y 

qué generan 

-Trabajar el 

concepto 

“conducta de 

riesgo” 

-Conocer las 

consecuencias de 

estas 

Hábitos 

saludables 

Ficha 

observación 

 20 min. 

ACT. 13 Experiencias -Conocer 

testimonios reales 

-Sensibilización 

del alumnado 

Hábitos 

saludables 

Ficha 

observación 

15 min. 

Fuente: Elaboración propia 

La sesión 6 pertenece ya al último bloque temático, las habilidades interpersonales. Para 

llevar a cabo esta sesión, centrada en el desarrollo de habilidades sociales, se plantean 

las tres actividades siguientes. 

Tabla 16. Actividades de la Sesión 6. 

Nº ACT. NOMBRE OBJETIVOS CONTENIDOS EVALUACIÓN DURACIÓN 

ACT. 14 ¿Qué te 

gustaría 

escuchar a 

ti? 

Desarrollar en los 

alumnos el 

reconocimiento 

de cualidades 

ajenas y propias 

Potenciar una 

adecuada 

comunicación a 

nivel de grupo 

Habilidades 

interpersonales 

Ficha 

observación 

15 min. 

ACT. 15 Ahora, 

vamos a 

debatir 

Fomentar la 

capacidad crítica 

de los alumnos 

Potenciar los 

debates en el aula 

para practicar el 

intercambio de 

ideas 

Habilidades 

interpersonales 

Ficha 

observación 

 20 min. 

ACT. 16 Nuestra 

respuesta 

Potenciar la 

capacidad de 

responder a 

cumplidos de 

Habilidades 

interpersonales 

Ficha 

observación 

10 min. 
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forma adecuada 

Desarrollar una 

adecuada 

comunicación 

Hacer reflexionar 

a los alumnos 

sobre la 

importancia de 

los cumplidos y 

las respuestas a 

estos 

Fuente: Elaboración propia 

Tras el desarrollo de todas las actividades que conforman la sesión, en los cinco 

minutos, el profesor preguntará a los alumnos si creen que es importante el tipo de 

respuesta que den a los cumplidos que hacen y si creen que esa respuesta, dependiendo 

de la forma que tenga, tiene o no repercusiones en la otra persona y para sí mismos.   

Como cierre de las actividades dirigidas al alumnado desde el Plan de Acción Tutorial 

se llevará a cabo está sesión enfocada en la resolución de conflictos y la responsabilidad 

individual en este proceso (sesión 7). Así se favorecerá también el sentimiento de 

pertenencia al grupo, generando más cohesión entre los alumnos a lo largo del 

desarrollo de la sesión. En la Tabla 17 aparecen las actividades de la sesión. 
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Tabla 17. Actividades de la Sesión 7. 

Nº ACT. NOMBRE OBJETIVOS CONTENIDOS EVALUACIÓN DURACIÓN 

ACT. 17 Role 

playing 

Practicar 

habilidades de 

comunicación 

entre los alumnos 

para lograr una 

adecuada 

solución ante un 

conflicto 

Favorecer la 

negociación entre 

las partes 

afectadas en un 

conflicto 

Potenciar la 

capacidad 

empática de los 

alumnos 

Habilidades 

interpersonales 

Ficha 

observación 

30 min. 

ACT. 18 Soy un 

globo 

Volver a la calma 

ante una situación 

que genere 

enfado, rabia, ira. 

Aprender a 

calmarnos ante 

una situación de 

conflicto. 

Habilidades 

interpersonales 

Ficha 

observación 

 15 min. 

ACT. 19 Mi 

motivación 

y la tuya 

Reflexionar sobre 

el proceso de 

relajación 

anterior 

Analizar los 

beneficios de la 

relajación ante 

situaciones de 

conflicto 

Habilidades 

interpersonales 

Ficha 

observación 

5 min. 

Fuente: Elaboración propia 
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5.6. Evaluación. 

Este apartado corresponde con la evaluación del programa “Saludable(mente).  

En este sentido, primero se ha de clarificar qué se entiende por evaluación de un 

programa. Según Pérez-Juste (2000), la evaluación de programas se entiende como: 

un proceso sistemático, diseñado intencional y técnicamente, de recogida de 

información rigurosa —valiosa, válida y fiable— orientado a valorar la calidad y los 

logros de un programa, como base para la posterior toma de decisiones de mejora tanto 

del programa como del personal implicado y, de modo indirecto, del cuerpo social en 

que se encuentra inmerso (p.12).  

Una vez visto la definición del concepto se procede a detallar la evaluación del 

programa. Por lo tanto, aun habiéndose identificado las diferentes evaluaciones para 

cada una de las actividades que conforman las diferentes sesiones de intervención, se ha 

considerado oportuno desarrollar este apartado para abarcar la evaluación general y 

completa de este mismo. 

La evaluación planteada para el programa se llevará a cabo en tres momentos diferentes:

- Evaluación inicial 

- Evaluación procesual 

- Evaluación final 

Los instrumentos de recogida de información serán de carácter cualitativo y 

cuantitativo, pudiendo ofrecer así una evaluación y unos resultados más completos, más 

objetivos y más eficaces.   

Por esto, la evaluación inicial consistirá en realizar un pretest cuya función sea valorar 

los conocimientos previos del alumnado. Para llevar a cabo este pretest, cada uno de los 

tutores de los grupos de primer curso de la ESO tendrá la escala impresa para 

facilitársela a los alumnos en la primera sesión del programa. Es decir, se procederá a 

pasar a cada alumno la Escala de Salud Mental Positiva de Lluch (1999) para observar 

cómo interpretan y categorizan los alumnos su salud mental de forma previa al 

desarrollo de las diferentes sesiones del programa. Con esta escala se podrá evaluar la 

satisfacción personal, la actitud prosocial, el autocontrol, la autonomía, la resolución de 

problemas y autoactualización, y las habilidades en relaciones interpersonales de los 

alumnos (Anexo 1). Si recordamos los contenidos propuestos para el programa 

(autoconcepto, regulación emocional, hábitos de vida saludables, habilidades sociales y 

resolución de conflictos) vemos como corresponden los unos con los otros casi al 

completo. Es decir, la Escala de Salud Mental Positiva de Lluch tiene una 

correspondencia con los contenidos del programa, por eso se considerada adecuada 

como parte de la evaluación inicial.  

La Escala de Salud Mental Positiva de Lluch (1999) es un instrumento de evaluación 

centrado en los aspectos anteriormente comentados. Es decir, evalúa la percepción que 

tiene la persona sobre sus habilidades tanto a nivel intrapersonal como interpersonal, 

por esto se considera un instrumento adecuado para el programa “Saludable(mente)”. Se 

trata de un instrumento formado por 39 ítems, valorados en una escala Likert con 

puntuación de 1 a 4 (muy frecuente-nunca). Las instrucciones de corrección de los ítems 

junto con los ítems de la propia escala se pueden encontrar en el Anexo I. 
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En lo referente la evaluación procesual, como esta se llevará a cabo de forma 

específica en cada sesión aparecerá en qué consiste en cada una de las actividades. 

Además, se realizará un registro escrito en formato diario, donde el tutor y los docentes 

de las asignaturas anotarán cuestiones relacionadas con actitudes comportamentales de 

los alumnos, los motivos por los que algún alumno no haya participado en las 

actividades y cualquier otra anotación que considere oportuna. Este registro será posible 

gracias a la observación sistemática de los docentes con el apoyo de una lista de control 

en la que figurarán los datos identificativos cada alumno, así como los aspectos 

anteriormente nombrados. 

Por último, la evaluación final reside en realizar un postest. Gracias a esta prueba se 

podrán comparar los resultados frente a los obtenidos en el pretest y, comprobar si han 

surgido cambios o no en relación con los conocimientos de los alumnos sobre la salud 

mental y el bienestar. Además, se facilitará a los alumnos un cuestionario de 

satisfacción, al que se puede acceder mediante el siguiente enlace: 

https://docs.google.com/forms/d/1wbSMKyjj7jkbctWzeVplmrRvGbSP3cIj0pUbYbtzp0

w/edit  

Este cuestionario servirá para conocer la opinión de estos sobre el Programa 

“Saludable(mente). Como se señalaba anteriormente, en esta evaluación final los 

alumnos deberán responder de nuevo la Escala de Salud Mental Positiva (Lluch, 1999) 

para observar, gracias a la comparación de los resultados de este con los de la 

evaluación inicial, si han surgido cambios en los adolescentes o no. Y así poder plantear 

mejoras o variaciones de cara a la implementación del programa en cursos posteriores. 

Teniendo esto en cuenta, los momentos de evaluación, así como los instrumentos para 

cada uno de ellos se recogen de forma concreta en la tabla 18. 

Tabla 18. Momentos e instrumentos de evaluación. 

Momento de evaluación Instrumento(s) 

Evaluación inicial Pretest – Escala de Salud Mental Positiva de Lluch 

(1999). 

Evaluación procesual Plantilla de observación para el tutor/docente. 

Registro diario del tutor/profesor. 

Evaluación final Postest - Escala de Salud Mental Positiva de Lluch 

(1999). 

Cuestionario de satisfacción para el alumnado. 

Fuente: Elaboración propia 

  

https://docs.google.com/forms/d/1wbSMKyjj7jkbctWzeVplmrRvGbSP3cIj0pUbYbtzp0w/edit
https://docs.google.com/forms/d/1wbSMKyjj7jkbctWzeVplmrRvGbSP3cIj0pUbYbtzp0w/edit
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6. CONCLUSIONES. 

Tras el desarrollo del Trabajo de Fin de Máster cabe destacar la variedad de 

conocimientos afianzados, no sólo adquiridos a través del desarrollo teórico del curso 

que ocupa el Máster Universitario en Formación de Profesorado de Educación 

Secundaria (M.U.P.E.S.) sino también, los adquiridos durante el periodo de prácticas 

externas llevado a cabo. 

Este documento se ha llevado a cabo con el fin de concluir el M.U.P.E.S. realizando un 

diseño de un programa sobre la salud mental y el bienestar en alumnos de primer curso 

de Educación Secundaria Obligatoria en un contexto concreto.  

Con el presente trabajo se ha podido desarrollar un programa dentro del Plan de 

Actividades del Departamento de Orientación del centro educativo ya nombrado en 

varias ocasiones a lo largo del desarrollo del TFM. Para ello ha resultado especialmente 

relevante tanto la legislación vigente sobre los Departamentos de Orientación como la 

organización del Sistema Educativo actual.  

Además, el presente programa pone en práctica diferentes competencias de la etapa de 

Educación Secundaria Obligatoria y, el desarrollo de actividades teóricas y prácticas 

que permiten un desarrollo íntegro en los alumnos, así como el fomento de su 

autonomía y motivación en relación con su salud mental y su bienestar.  

El programa, por lo tanto, consiste en dar solución a las dificultades que puedan surgir 

en relación con la salud mental del alumnado y su bienestar, así como promover las 

conductas positivas y beneficiosas relacionadas con estos mismos aspectos. Así, con la 

finalización del programa se generarán beneficios intra e interpersonales en los alumnos 

a los que se dirige.  

Igualmente, teniendo en cuenta que la adolescencia es una etapa evolutiva que requiere 

diferentes apoyos y referentes, es preciso formar a los profesionales educativos en 

cuestiones de este tipo. Al fin y al cabo, estos profesionales comparten gran parte del 

tiempo con los alumnos y, en este sentido se presupone que sus funciones traspasan la 

mera transmisión de conocimientos.  

En cuanto a la consecución de los objetivos planteados para este Trabajo de Fin de 

Máster señalar lo siguiente. Respecto al objetivo general que consistía en elaborar un 

programa de intervención para estudiantes de primer curso de la ESO basado en la 

promoción de la salud mental y el bienestar, queda constancia de haberse logrado.  

Por otro lado, repasando los objetivos específicos se puede afirmar que, en mayor o 

menor medida, y no pudiendo determinarlo de forma personal porque carece de 

objetividad, si se han conseguido alcanzar. Se cree así porque a pesar de no haber 

definido el concepto bienestar de forma concreta, la conceptualización del término salud 

mental si se ha llevado a cabo de forma rigurosa. Además, a lo largo del documento se 

ha evidenciado de diferentes formas la importancia y la relación que tiene un concepto 

sobre otro, entre otras cosas, gracias al análisis de programas realizado. Por último, tras 
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el desarrollo completo del trabajo, se conocen las causas y las consecuencias de la 

ausencia de la salud mental en la población de interés. 

Por último, la necesidad de crear un plan de actuación actualizado de acuerdo con las 

necesidades reales en materia de salud mental y bienestar en la adolescencia cada vez es 

más evidente. Sería oportuno contar con un mayor número de pautas establecidas a 

nivel nacional, de diferente aplicación y formato, pues estas facilitarían el trabajo en 

centros educativos de diferentes características, así como la existencia de una formación 

común de acuerdo con el tema para todos los profesionales educativos del país. Por 

supuesto, más que un enfoque diagnóstico o médico, la prevención y promoción de una 

salud mental positiva deberían ser sus ejes vertebradores.  

7. LIMITACIONES Y PROSPECTIVA. 

Tras exponer las conclusiones del desarrollo del programa se van a analizar los aspectos 

de mejora en términos de continuidad. Es decir, este análisis favorecerá la permanencia 

del programa en el tiempo, pero antes se comprobarán los puntos débiles y fuertes del 

programa.   

De acuerdo con lo anterior, se exponen en la tabla 18 los puntos débiles y los puntos 

fuertes del programa mediante un análisis D.A.F.O (debilidades, amenazas, fortalezas y 

oportunidades).  

Tabla 19. Análisis D.A.F.O. del programa. 

DEBILIDADES AMENAZAS 

-No aplicado 

-Ausencia de marco legislativo 

actualizado 

-Ausencia de conocimiento sobre la salud 

mental y el bienestar de los alumnos 

desde edades tempranas (infancia) 

FORTALEZAS OPORTUNIDADES 

-Actividades sencillas y bien 

estructuradas 

-Mayor reconocimiento de la importancia 

de la salud mental y el bienestar a nivel 

social 

-La posibilidad de poder ofrecer un 

enfoque global del programa 

-Poner en práctica la propuesta en el 

próximo curso académico 

Fuente: Elaboración Propia. 

En cuanto al desarrollo en sí del TFM y del programa propuesto en él, se han de tener 

en cuenta las cuestiones o aspectos que aparecen en la anterior tabla (Tabla 18). 

En primer lugar, en relación con la primera debilidad señalada, hubiera sido mucho más 

enriquecedor de cara a la elaboración en sí del documento haber podido emplear más 

tiempo en esta. No solo por haber podido contrastar y analizar programas a nivel 

internacional, por ejemplo, sino porque con mayor cantidad de tiempo quizá se hubiera 

podido implementar el programa en el instituto para el que se ha planteado. Respecto a 

la ausencia de un marco legislativo actualizado, como se ha señalado en las 

conclusiones, sería oportuno que existiera uno con pautas de acción concretas y 

objetivos ambiciosos pero realistas, no solo para el ámbito educativo, sino que invitará a 
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crear una red de colaboración con el resto de los servicios responsables, es decir, la 

seguridad social, servicios sociales, justicia, etc.  

Respecto a la amenaza vista en la tabla 18, el programa en sí mismo resulta complejo 

pues los conceptos trabajados durante el desarrollo de este no se trabajan de forma 

previa y preventiva en etapa de Educación Primaria. Esto, a pesar de parecer un aspecto 

negativo resulta enriquecedor si se tiene en cuenta que el programa ofrece nuevos 

conocimientos y herramientas útiles para mejorar la calidad de vida de los alumnos. A 

pesar de esto, este aspecto se incluye como amenaza porque los inconvenientes son 

mayores que los beneficios. Si bien es cierto, esto nos ofrece la posibilidad de trabajar 

estos conceptos de forma más amplia con el alumnado.   

Por lo que corresponde con las fortalezas, destacar que las sesiones del programa están 

compuestas por actividades que, en su mayoría, son de corta duración. Esta cuestión 

facilita que los alumnos mantengan el interés y la motivación a lo largo de toda la 

sesión. Además, dado que los tutores cuentan con una sesión formativa y, en el caso de 

los docentes de las asignaturas, aún algún número más de sesiones de estas 

características, no les resultará compleja la tarea de llevar a cabo las sesiones y sus 

respectivas actividades con el grupo clase. Así mismo, el orientador del centro mostrará 

total disponibilidad para resolver las dudas que surjan.  

Otra fortaleza del programa es el reconocimiento de la importancia de la salud mental y 

el bienestar a nivel social. Al menos, esto es así en mayor medida que hace unas 

décadas. Este avance ha de servirnos como impulso y motivación para continuar 

trabajando en estos aspectos. 

Por último, las oportunidades más apreciables son las siguientes. Por un lado, la 

posibilidad de ampliar la actuación y promoción en salud mental y bienestar gracias a la 

participación de docentes de asignaturas externas a la tutoría pero que conforman el 

currículo del primer curso de la ESO. Esto permite trabajar los conceptos desde más 

ámbitos, generando la posibilidad de poder hacer de la promoción de la salud mental y 

el bienestar una seña de identidad del centro. Además, dado que el programa está 

desarrollado de forma concreta y su temporalización lo permite, podría ponerse en 

práctica el curso siguiente, permitiendo iniciar el cambio en pro de la mejora de la salud 

mental de los alumnos.  

En relación con la prospectiva y las posibles líneas de futuro, la idea principal y que 

hace que el objetivo del programa tenga un sentido global, es continuar con la 

implementación de este en futuros cursos escolar. Esto podrá ser así siempre y cuando 

los resultados obtenidos sean los deseados o al menos, la evaluación final permita una 

serie de modificación que hagan del programa algo viable. Al fin y al cabo, con la 

puesta en marcha de programas de este tipo no solo se busca prevenir y actuar con una 

población concreta (en este caso, los alumnos de primer curso de la ESO) sino abarcar 

toda la población posible dentro del centro educativo, generando un movimiento 

entorno a esta promoción de la salud mental y el bienestar.      
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Por lo tanto, se trabajará en la actualización y adecuación del programa en función de 

las características de los cursos superiores de la ESO, al igual que con los nuevos 

grupos de alumnos del primer curso de la etapa. Una vez el programa esté en marcha en 

todos los cursos de la etapa, se trabajará para poder trasladarlo a las aulas y grupos 

pertenecientes al bachillerato, logrando así que sea uno de los ejes de actuación 

principales del centro educativo. 

Como síntesis, en palabras de Zabaleta et al. (2022, p. 65), debemos recordar que: 

Comenzar a trabajar la salud mental en educación secundaria, como sucede en la 

mayoría de los programas encontrados, es afrontar esta realidad en un periodo vital del 

alumnado en el que el estigma se encuentra muy instalado en su pensamiento social y 

pueden estar emergiendo algunas problemáticas asociadas al tema en los compañeros.
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ANEXOS. 

ANEXO 1. 

Figura 1. Escala de Salud Mental Positiva, Lluch (1999). 
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ANEXO 2. Actividades de las sesiones dirigidas al alumnado. 

SESIÓN 1.  

Tabla 20.Actividad 1 sesión alumnos. 

TÍTULO: ¿Qué es? 

 N.º 1 

DURACIÓN: 25 minutos 

OBJETIVOS 

- Diferenciar los conceptos autoestima y autoconcepto 

- Distinguir el concepto de autoconcepto 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo con todo el grupo clase. En primer lugar, se llevará a cabo una lluvia de 

ideas sobre qué entienden los alumnos por autoestima y autoconcepto. Tras anotar en la pizarra sus 

ideas, se les facilitará un folleto informativo con los conceptos de autoestima y autoconcepto, para que 

conozcan las diferencias entre estos y tengan a mano un material sencillo siempre que quieran recurrir 

a estos. Además, el docente explicará de forma teórica estos dos conceptos de forma complementaria a 

la información del folleto. Explicará también los beneficios de trabajar estos conceptos para el 

desarrollo personal. 

EVALUACIÓN 

Plantilla de observación Anexo 4 

Fuente: Elaboración propia. 

Tabla 21.Actividad 2 sesión alumnos. 

TÍTULO: Raíces 

 N.º 2 

DURACIÓN: 20 minutos 

OBJETIVOS 

- Conocer la autoestima de los alumnos 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

Esta actividad es individual. Cada uno de los alumnos del grupo tendrá un folio, en este tendrán que 

dibujar dos árboles, uno en una cara y otro, en la otra. En primer lugar, en uno de los árboles tendrán 

que escribir seis cualidades, aspectos o características personales que les resalten de forma positiva 

como personas. En el otro árbol, en cambio, tendrán que anotar seis aspectos, cualidades o 

características negativas que les definan. Una vez todos los alumnos tengan sus árboles completados, 

con todo el grupo clase se hablará sobre qué árbol les ha resultado más fácil, por qué les cuesta más o 

menos identificar aspectos positivos o negativos de ellos y, cualquier cuestión que surja a lo largo del 

desarrollo de la actividad.  

EVALUACIÓN 

Anotar en el diario o en la plantilla de observación (Anexo 4) si algún alumno no ha sido capaz de 

anotar los seis aspectos positivos que se pedían.  

Fuente: Elaboración propia. 
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SESIÓN 2.  

Tabla 22.Actividad 3 sesión alumnos. 

TÍTULO: El semáforo de las emociones 

 N.º 3 

DURACIÓN:30 minutos 

OBJETIVOS 

- Promover la reflexión personal y grupal sobre qué son las emociones 

- Saber identificar las diferentes emociones en nosotros mismos y en los demás 

- Hacer uso adecuado de las emociones para resolver problemas  

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel individual, cada uno de los alumnos deberá rellenar una tabla. 

Esta tabla incluye frases relacionadas con las emociones y los alumnos deberán asignar el color rojo, 

amarillo o verde dependiendo de si la frase es verdadera (verde) o falsa (rojo) para ellos. En los casos 

en los que no sepan si es o no verdadera/falsa, deberán señalar la frase en color amarillo. 

 

EVALUACIÓN 

Plantilla de observación Anexo 4. 

Fuente: Elaboración propia. 

Tabla 23. Actividad 4 sesión alumnos. 

TÍTULO: Debatimos 

 N.º 4 

DURACIÓN 20 minutos 

OBJETIVOS 

- Promover la reflexión grupal 

- Favorecer la creación de un consenso a nivel de grupo 

- Potenciar la regulación emocional mediante la protección de ideas frente al grupo 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel grupal. Tras llevar a cabo la primera actividad de la sesión se 

fomentará un debate entre los alumnos para que reflexionen sobre qué frases les ha supuesto más 

problemas, es decir, cuáles les han hecho dudar… A qué conclusión llegan como grupo; entre las 

frases que han generado más dudas, cuáles se han resuelto más fácil a nivel de grupo y cuáles han 

resultado más difícil de generar consenso, etc. Por último, se facilitará que los alumnos comenten 

libremente sobre qué les ha parecido la actividad.  

EVALUACIÓN 

Se tendrá en cuenta que el grupo clase haya participado de forma normal. Si existiera algún problema 

con alguna de las frases se anotará para poder trabajar esa emoción más adelante de forma más 

profunda. Ficha Anexo 4. 

Fuente: Elaboración propia. 

 

 



 

 
63 

SESIÓN 3.  

Tabla 24. Actividad 5 sesión alumnos. 

TÍTULO: Qué es la alimentación saludable  

 N.º 5 

DURACIÓN: 15 minutos 

OBJETIVOS 

- Conocer qué es y en qué consiste la alimentación saludable 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel grupo-clase y consistirá en ofrecer a los alumnos la información 

necesaria para que comprendan qué es y en qué consiste una alimentación saludable. Esta actividad se 

apoyará con material visual. 

 

EVALUACIÓN 

Plantilla de observación Anexo 4 

Fuente: Elaboración propia. 

Tabla 25. Actividad 6 sesión alumnos. 

TÍTULO: Mi plato saludable 

 N.º 6 

DURACIÓN: 15 minutos 

OBJETIVOS 

- Aprender a crear nuestro plato saludable 

- Concienciar al alumnado sobre la importancia de la alimentación saludable 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel individual. Cada alumno tendrá una ficha en la que aparezca el 

Plato de Harvard (Anexo 5) para que tengan un ejemplo gráfico de cómo debería ser un plato 

saludable. Además, comprobarán ellos mismos que en este plato aparecen todos los grupos principales 

de alimentos. En la parte posterior de la ficha tendrán 3 platos vacíos en los que tienen que crear ellos 

mismos cuatro platos saludables. Se les pedirá que pongan en práctica esto y lo trasladen a sus casas si 

fuera posible. 

EVALUACIÓN 

Plantilla de observación Anexo 4 

Fuente: Elaboración propia. 
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Tabla 26.Actividad 7 sesión alumnos. 

TÍTULO: Mi menú 

 N.º 7 

DURACIÓN: 20 minutos 

OBJETIVOS 

- Poner en práctica los conocimientos trabajados a lo largo de toda la sesión 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel individual. Cada alumno tendrá una ficha en la que aparezca una 

tabla con los siguientes apartados: desayuno, almuerzo, comida, merienda, cena y snack. Para cada uno 

de los anteriores apartados aparecerán dos opciones diferentes. En primer lugar, se pide a los alumnos 

que seleccionen aquellas opciones que más les gusten a ellos, dando igual qué alimentos elijan. Tras 

esto, se les pide que seleccionen de otro color aquellas opciones que crean que son las adecuadas de 

acuerdo con la información vista sobre alimentación saludable. Tras esto se comentará a nivel de grupo 

si sus selecciones han coincidido, por qué creen que ha sucedido una u otra cosa, cómo creen que 

pueden cambiar su alimentación, etc. Es decir, se generará un pequeño debate.  

 

EVALUACIÓN 

Plantilla de observación Anexo 4 

Fuente: Elaboración propia. 

SESIÓN 4. 

Tabla 27. Actividad 8 sesión alumnos. 

TÍTULO: Mi yo deportista 

 N.º 8 

DURACIÓN: 10 minutos 

OBJETIVOS 

- Conocer la importancia y beneficios del deporte. 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel de grupo-clase. Se expondrá a los alumnos una presentación 

llamativa breve sobre la importancia y los beneficios del deporte para nuestra calidad de vida y nuestro 

desarrollo. 

EVALUACIÓN 

Plantilla de observación Anexo 4 

Fuente: Elaboración propia. 
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Tabla 28. Actividad 9 sesión alumnos. 

TÍTULO: Mitos 

 N.º 9 

DURACIÓN: 20 minutos 

OBJETIVOS 

- Desmitificar ideas negativas sobre el deporte. 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel grupo-clase. Tras mostrar a los alumnos la importancia del 

deporte y sus beneficios, se expondrá en la clase mediante una presentación una serie de mitos 

relacionados socialmente con la práctica deportiva. Tras el visionado de la presentación, se preguntará 

a los alumnos qué opinión tienen acerca de este tema y por qué creen que tienen o no sentido esos 

mitos. Si fuera necesario, incidir en alguno de los mitos para dejar claro por qué no tienen sentido o 

por qué no deberíamos tener en cuenta lo que se manifiesta a nivel sociedad. Además, preguntarles 

sobre los beneficios que ven o viven ellos tras practicar algún deporte o hacer alguna actividad física. 

EVALUACIÓN 

Plantilla de observación Anexo 4 

Fuente: Elaboración propia. 

Tabla 29.Actividad 10 sesión alumnos. 

TÍTULO: Me organizo para moverme 

 N.º 10 

DURACIÓN: 15 minutos 

OBJETIVOS 

- Facilitar a los alumnos una plantilla para incorporar el deporte en su día a día 

- Demostrar cómo pueden incorporarse hábitos saludables en la rutina diaria 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel individual. Para esta actividad se facilitará a los alumnos una 

plantilla (Anexo 6) en la que tienen que establecer su organización diaria a nivel semanal. Una vez 

hayan completado la plantilla con las diferentes tareas (clase, estudio, clases particulares, leer, 

televisión, etc.), invitarles a que incorporen en cada día de la semana (excepto los findes de semana) 

pequeñas actividades deportivas, por ejemplo: un pequeño paseo, alguna sesión de bicicleta, salir a 

correr, saltar a la comba, deportes de equipo, movilización, estiramientos y otros.  

EVALUACIÓN 

Plantilla de observación Anexo 4 

Fuente: Elaboración propia. 
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SESIÓN 5. 

Tabla 30.Actividad 11 sesión alumnos. 

TÍTULO: Lluvia de ideas 

 N.º 11 

DURACIÓN: 15 minutos 

OBJETIVOS 

- Conocer y diferenciar conductas de riesgo de otras que no lo sean 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel grupo-clase. Se pedirá a los alumnos que, de forma ordenada, es 

decir, levantando la mano, vayan comentando en voz alta lo que cada uno entiende por conductas de 

riesgo. El tutor irá anotando mientras tanto en la pizarra las ideas de los alumnos. Cuando todos hayan 

aportado sus ideas, veremos cuáles son las que más se repiten y no generan dudas, comentándolas 

brevemente con ellos. Pero sobre todo se incidirá más en aquellas que hayan sido expuestas una vez y 

generen en los alumnos más dudas, justificando ante ellos por qué sí o por qué no son conductas de 

riesgo.  

 

EVALUACIÓN 

El tutor anotará en una ficha de observación las conductas de los alumnos que considere oportunas 

resaltar, para bien o para mal (Anexo 4) 

Fuente: Elaboración propia. 

Tabla 31.Actividad 12 sesión alumnos. 

TÍTULO: Qué son las conductas de riesgo y qué generan 

 N.º 12 

DURACIÓN: 20 minutos 

OBJETIVOS 

- Trabajar el concepto “conducta de riesgo” 

- Conocer las consecuencias de las diferentes conductas de riesgo 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel grupo-clase. Se proyectará un power point que explique a los 

alumnos de forma sencilla qué son las conductas de riesgo (tanto consumo de sustancias como la 

práctica de malos hábitos alimenticios). Además, al finalizar la actividad se les ofrecerá un flyer con 

pautas informativas que favorezcan que los alumnos refresquen esta información siempre que quieran.  

EVALUACIÓN 

El tutor anotará en una ficha de observación las conductas que considere oportunas de los alumnos 

durante el desarrollo de la actividad, así como las dudas más relevantes o posibles indicios de que 

alguno de los alumnos pueda estar llevando a cabo estas u otras conductas de riesgo.  

Fuente: Elaboración propia. 
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Tabla 32. Actividad 13 sesión alumnos. 

TÍTULO: Experiencias  

 N.º 13 

DURACIÓN: 15 minutos 

OBJETIVOS 

- Conocer testimonios reales 

- Sensibilizar al alumnado sobre las consecuencias de las conductas de riesgo 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel grupo-clase. Se proyectará al grupo dos speech de YouTube que 

muestren la experiencia de una persona que haya tenido conductas de riesgo por consumo de 

sustancias y otra persona con conducta de riesgo por llevar a cabo malos hábitos alimenticios: 

- https://www.youtube.com/watch?v=peF90Enp7No  

- https://www.youtube.com/watch?v=_KPQ5Ld62jE  

EVALUACIÓN 

Ficha de observación de conductas dentro del aula durante el desarrollo de la actividad. (Anexo 4) 

Fuente: Elaboración propia. 

SESIÓN 6.  

Tabla 33. Actividad 14 sesión alumnos. 

 TÍTULO: ¿Qué te gustaría escuchar a ti? 

 N.º 14 

DURACIÓN: 15 minutos 

OBJETIVOS 

- Desarrollar en los alumnos el reconocimiento de cualidades ajenas y propias 

- Potenciar una adecuada comunicación a nivel de grupo 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel grupal. Con esta actividad el profesor explicará qué es un 

cumplido de forma breve gracias a una diapositiva que se proyectará en el aula. Así como los 

beneficios de estos. Tras esto, se repartirá a cada alumno un folio donde tienen que poner su nombre y 

una frase/cumplido que les gustaría recibir por parte de sus padres, sus hermanos, sus amigos, sus 

profesores y sus compañeros de clase.  

 

EVALUACIÓN 

Plantilla de observación Anexo 4 

Fuente: Elaboración propia. 

  

https://www.youtube.com/watch?v=peF90Enp7No
https://www.youtube.com/watch?v=_KPQ5Ld62jE
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Tabla 34. Actividad 15 sesión alumnos. 

TÍTULO: Ahora, vamos a debatir 

 N.º 15 

DURACIÓN 20 minutos 

OBJETIVOS 

- Fomentar la capacidad crítica de los alumnos 

- Potenciar los debates en el aula para practicar el intercambio de ideas 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

A nivel de grupo y tras desarrollar la primera sesión, se comentará en alto las frases construidas por los 

alumnos que quieran compartir estas con el resto del aula. Tras esta lectura, el profesor abrirá un 

debate en el que comenten si les atrae la idea de recibir cumplidos, si les resultara fácil formularnos a 

ellos mismos, que beneficios ven en su propia persona cuando reciben cumplidos y cuáles creen que 

pueden experimentar las personas que los reciben. Se hablará sobre la importancia de ser sinceros a la 

hora de hacer cumplidos y cualquier otra cuestión que surja a lo largo del debate.  

 

EVALUACIÓN 

Ficha de observación del tutor o docente encargado (Anexo 4) 

Fuente: Elaboración propia. 

Tabla 35. Actividad 16 sesión alumnos. 

TÍTULO: Nuestra respuesta 

 N.º 16 

DURACIÓN: 10 minutos 

OBJETIVOS 

- Potenciar la capacidad de responder a cumplidos de forma adecuada 

- Desarrollar una adecuada comunicación 

- Hacer reflexionar a los alumnos sobre la importancia de los cumplidos y las 

respuestas a estos 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel individual. En el mismo folio de la primera actividad de la 

sesión, se pedirá a los alumnos que escriban las respuestas a esos cumplidos.  

 

EVALUACIÓN 

Ficha de observación del tutor o docente encargado (Anexo 4) 

Fuente: Elaboración propia. 
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SESIÓN 7. 

Tabla 36. Actividad 17 sesión alumnos. 

TÍTULO: Role playing 

 N.º 17 

DURACIÓN: 30 minutos 

OBJETIVOS 

- Practicar habilidades de comunicación entre los alumnos para lograr una adecuada 

solución ante un conflicto 

- Favorecer la negociación entre las partes afectadas en un conflicto 

- Potenciar la capacidad empática de los alumnos 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel grupal. Se pide al grupo de alumnos que hagan grupos de 4 o 5 

personas. Una vez hechos los grupos a cada uno de ellos se les pide que piensen situaciones que han 

generado conflicto, si no recuerdan ninguna, la pueden inventar. Tras cinco minutos, cada uno de los 

grupos actuará frente al resto de compañeros. Una vez todos los grupos hayan expuesto sus role 

playing, tendrán que decidir a nivel de grupo qué formas creen que serían las adecuadas para resolver 

esos diferentes conflictos. Un portavoz de cada grupo lo comentará en alto para el resto de la clase (así, 

cada uno de los grupos). Esta reflexión sobre las alternativas de solución servirá para llevar a cabo una 

reflexión grupal sobre los pros y contras de las respuesta propuestas por cada grupo, viendo toda la 

clase, las diferentes formas de actuación y valorando los sentimientos de los diferentes papeles dentro 

de los conflictos planteados.  

EVALUACIÓN 

Plantilla de observación Anexo 4 

Fuente: Elaboración propia. 

Tabla 37. Actividad 18 sesión alumnos. 

TÍTULO: Soy un globo 

 N.º 18 

DURACIÓN: 15 minutos 

OBJETIVOS 

- Volver a la calma ante una situación que genere enfado, rabia, ira. 

- Aprender a calmarnos ante una situación de conflicto. 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel grupal. Se requiere de un espacio relativamente amplio, bien el 

gimnasio, bien el patio del instituto o bien el aula, pero habiendo separado las mesas y sillas para dejar 

espacio libre en el aula. El tutor explicará a los alumnos que los conflictos tienen consecuencias en 

nosotros mismos tanto a nivel emocional como a nivel fisiológico, es decir, a nivel físico. Una vez 

explicado esto, se comenta a los alumnos que nos vamos a hinchar como si fuéramos globos. En 

primer lugar, se pedirá a los alumnos que tomen aire mediante respiraciones profundas, con los ojos 

cerrados y de pie. A la vez toman el aire y se van inflando tienen que ir levantando sus brazos. Se 

repiten estos movimientos alrededor de 5 veces, hasta que el tutor compruebe que todos saben cómo 

llevarlos a cabo. Tras esto, los alumnos deben soltar el aire y simular que se van arrugando como los 

globos cuando se deshinchan, cayéndose al suelo una vez al soltado todo el aire. Se les pide que tanto 

la inspiración como la exhalación la lleven a cabo sin prisa. Se repite todo el proceso (hincharse y 

deshincharse 5 veces). Este ejercicio irá acompañado de música de fondo tranquila y que incite a los 

alumnos a relajarse.  

EVALUACIÓN 

Plantilla de observación Anexo 4 

Fuente: Elaboración propia. 
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Tabla 38. Actividad 19 sesión alumnos. 

TÍTULO: Debate 

 N.º 18 

DURACIÓN: 5 minutos 

OBJETIVOS 

- Reflexionar sobre el proceso de relajación anterior 

- Analizar los beneficios de la relajación ante situaciones de conflicto 

METODOLOGÍA/DESARROLLO 

La actividad se llevará a cabo a nivel grupal. Tras la actividad anterior, pedir a los alumnos que se 

sienten haciendo un círculo y preguntarles sobre: qué sensaciones tenían antes de comenzar el 

ejercicio, qué sensaciones han tenido durante el desarrollo de la actividad y tras finalizarla, si creen que 

podrían llevar a cabo este ejercicio cuando estén enfadados y cómo creen que podrían beneficiarse de 

esto en esas situaciones de conflicto y enfado.  

 

EVALUACIÓN 

Observar si algún alumno o alumna no participa en el debate o bien, si muestra o comenta no haberse 

relajado, para conocer las posibles causas y determinar si sería necesario llevar a cabo una atención 

individual con él/ella. 

Fuente: Elaboración propia. 
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ANEXO 3. Material para la sesión formativa dirigida a docentes y familias. 

Presentación  
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Póster - Alimentación saludable para profesores y familias. 

Figura 2.Póster alimentación saludable para profesorado y familias. 
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Flyer con señales de alarma para profesorado y familias. 

Figura 3.Flyer - Señales de alarma para profesorado y familias. 
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Figura 4. Consejos de actuación para familias. 
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ANEXO 4. Ficha de observación para la evaluación de las sesiones dirigidas al 

alumnado. 
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ANEXO 5. Material para la actividad 6 de la sesión 3 dirigida al alumnado. 

 

  



 

84 

ANEXO 6. Material para la actividad 10 de la sesión 4 dirigida al alumnado. 

 

 


