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Resumen:

El presente trabajo aborda el rol de la psicopedagogia en el ambito de la salud mental,
con el proposito de analizar las formas de intervencion profesional en centros de salud
mental y reflexionar sobre los desafios actuales de la disciplina en estos contextos
Desde un enfoque cualitativo, se realizé una entrevista con una psicopedagoga con
experiencia en un Centro de Dia. El andlisis se apoy6 en un marco tedrico que incluye
aportes sobre las teorias del aprendizaje, la psicopedagogia, la salud mental y el trabajo
interdisciplinario.

Los resultados muestran una presencia aun limitada de psicopedagogos en instituciones
de salud mental, asociada a la escasa formacion especifica y al desconocimiento del
campo profesional. Sin embargo, también evidencian la potencialidad del rol
psicopedagodgico para habilitar espacios de escucha, promover aprendizajes
significativos y favorecer la integracion subjetiva y social de los pacientes. Se destacan
estrategias como la construccion del vinculo, la flexibilizacion de los formatos de
intervencion, la adaptacion de materiales y el trabajo interdisciplinario como pilares de
la practica.

Finalmente, se propone una capacitacion tedrico practica en salud mental dirigida a
psicopedagogos, con el fin de fortalecer la formacion profesional y ampliar los espacios
de insercion laboral en este campo.
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Introduccion:

Este trabajo se inscribe en el campo de la psicopedagogia y su intervencion en el &mbito
de la salud mental, un territorio profesional que se encuentra en constante construccion
y redefinicion. El estudio se llevo a cabo en un Centro de Dia que forma parte de la red
publica de atencion, y que trabaja con personas que atraviesan padecimientos subjetivos
vinculados a la salud mental. Este dispositivo se orienta al acompafiamiento terapéutico
desde una perspectiva interdisciplinaria, promoviendo espacios grupales e individuales
que favorecen la expresion, la inclusion y el desarrollo de habilidades sociales y
cognitivas.

La eleccion de este contexto responde a la necesidad de visibilizar y analizar la practica
psicopedagdgica en instituciones abiertas de salud mental. A través de una entrevista
realizada a una profesional psicopedagoga del Centro, fue posible recuperar
experiencias concretas de intervencion que permiten reflexionar sobre el lugar que
ocupa el psicopedagogo en estos espacios y las particularidades que asume su trabajo
dentro de equipos interdisciplinarios.

El interés que motiva este estudio surge tanto de inquietudes personales como
profesionales, especialmente ante la persistencia de vacios tedricos y metodologicos en
torno al rol del psicopedagogo en el campo de la salud mental. Tal como sefialan
Castillo et al. (2023), estas indefiniciones impactan directamente en la formacién
universitaria, donde los contenidos relacionados con salud mental suelen abordarse de
manera limitada. En este sentido, la investigacion busca aportar a la consolidacion del
campo psicopedagdgico en salud mental, promoviendo una mirada integral sobre los
procesos de aprendizaje y subjetivacion.

El marco normativo también respalda esta linea de analisis. La Ley Nacional de Salud
Mental N.° 26.657 (2010) y la Ley Provincial N.° 9970 reconocen expresamente la
participacion del psicopedagogo en los equipos de salud, lo que refuerza la legitimidad
de su intervencidn en estos espacios.

En cuanto a los antecedentes teoricos, el trabajo dialoga con producciones recientes que
abordan la tematica desde diversas perspectivas. De Chazal (2019), por ejemplo,
reflexiona sobre el trabajo psicopedagogico con adolescentes en dispositivos clinicos
abiertos, mientras que Pavelka (2018), en Sujetos produciendo/sujetos producidos,
destaca la importancia del aprendizaje y la produccion artistica en instituciones de
encierro, subrayando el rol del psicopedagogo como facilitador del lazo social y la
subjetivacion. Estas obras ofrecen un marco valioso para pensar nuevas formas de

intervencion en salud mental desde la psicopedagogia.
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Desde el punto de vista metodoldgico, se adoptd un enfoque cualitativo, con el objetivo
de comprender los significados y experiencias subjetivas vinculadas al rol profesional
del psicopedagogo en estos contextos. El trabajo es de tipo descriptiva, ya que se centra
en caracterizar las particularidades de la intervencion sin manipular variables. La
técnica principal de recoleccion de datos fue la entrevista semiestructurada, dirigida a
una psicopedagoga que trabaja en el Centro de Dia mencionado.

El trabajo se organiza en dos etapas: una primera, de diagnostico, orientada a identificar
la problematica y las caracteristicas del rol del psicopedagogo en salud mental; y una
segunda, de propuesta, en la que se presenta un proyecto de capacitacion en formato
taller, destinado a profesionales del area. Este proyecto busca fortalecer la intervencion
psicopedagodgica en contextos clinicos, fomentar el trabajo interdisciplinario y brindar
herramientas tedricas y practicas para abordar situaciones complejas.

Finalmente, se espera que los aportes de este trabajo contribuyan al fortalecimiento del
ejercicio profesional de los psicopedagogos, asi como al desarrollo de estrategias de
autocuidado y reflexion ética, fundamentales para sostener una practica comprometida,

saludable y critica frente a las demandas actuales del campo de la salud mental.



Contexto de estudio:

El trabajo se sitia en un centro de dia ubicado en la ciudad de San Lorenzo, provincia
de Santa Fe, que trabaja con personas con padecimientos subjetivos vinculados a la
salud mental. Este dispositivo forma parte de la red de atencion en salud publica y se
orienta al acompafiamiento terapéutico desde una perspectiva interdisciplinaria.

El centro ofrece espacios grupales e individuales que promueven la inclusion, la
expresion y el desarrollo de habilidades sociales y cognitivas, a través de talleres
artisticos, recreativos y educativos. La intervencion psicopedagdgica en este contexto se
inscribe en una légica de trabajo comunitario, donde el aprendizaje y la produccion
subjetiva se articulan como herramientas para la construccion de lazo social.

La entrevista realizada en este espacio permitio recuperar experiencias concretas de
intervencion, aportando elementos para pensar el rol del psicopedagogo en instituciones

de salud mental abiertas, en contraposicion a los dispositivos de encierro tradicionales



I. Estado del arte:

De Chazal, S. (2019). En el “Trabajo psicopedagogico con adolescentes en el ambito
de la salud mental” se basa en practicas preprofesionales realizadas en “La Casa del
Joven”, una institucion perteneciente al Area de Salud Mental de la Provincia de
Cordoba. Estas practicas se desarrollaron en los dispositivos de consultorio (prevencion)
y en el programa “hospital de dia” (asistencia), ademas de incluir participacion en
instancias de capacitacion profesional.

El objetivo principal del trabajo es sistematizar las experiencias practicas a partir de los
conocimientos adquiridos durante la formacion académica, y reflexionar sobre el rol del
psicopedagogo en el ambito de la salud mental.

La experiencia permitid responder interrogantes sobre la intervencion psicopedagogica
con adolescentes, destacando su importancia en equipos interdisciplinarios y en distintas
etapas de la vida. Se subraya el valor del trabajo con las familias y la necesidad de
abordar el aprendizaje como un proceso vital, mas alla del &mbito académico. Las
practicas posibilitaron integrar teoria y practica, comprender la adolescencia y aplicar la
psicopedagogia desde una perspectiva de salud del aprendizaje.

Pavelka, G, en su tesis Sujetos produciendo/sujetos producidos: el valor del aprendizaje
v la produccion artistica en instituciones de encierro, y el lugar del psicopedagogo
como posibilitador de la produccion de lazo social (2018), propone analizar el rol del
psicopedagogo en instituciones de encierro y salud mental, explorando como las
intervenciones a través del arte pueden favorecer procesos de aprendizaje,
simbolizacion y construccion de lazo social en personas con padecimientos mentales
graves.

La investigacion se centrd en una poblacion compuesta por adultos internados en
hospitales psiquiatricos y hogares, asi como por profesionales que integran equipos
interdisciplinarios del &mbito de la salud mental. Para abordar esta problematica, se
adopto una metodologia cualitativa de tipo descriptivo, que incluy6 entrevistas
semiestructuradas, observaciones no participantes y la coordinacion de talleres artisticos
y recreativos en instituciones como el Hospital Borda y el Hogar Pagano.

Entre los principales hallazgos, la autora destaca que los talleres grupales funcionan
como espacios de produccion simbdlica y subjetivante, donde el aprendizaje y la
expresion artistica se convierten en herramientas fundamentales para la construccion de
lazo social. En este marco, se concluye que el psicopedagogo cumple un rol clave como

facilitador de estos procesos, ampliando su campo de accion hacia la clinica



institucional y fortaleciendo su participacion en el trabajo interdisciplinario en salud

mental.
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II. Marco teorico:

El presente marco teodrico tiene como objetivo proporcionar los ejes conceptuales a
partir de los cuales se abordara el objeto de estudio, que es el trabajo
psicopedagogico en el campo de la salud mental. Debido a que el objeto de estudio
se sitlia en un marco interdisciplinar constituido por la interseccion entre la salud
mental y la educacion, se hace necesario para construir un enfoque integral retomar
aportes de estos campos disciplinarios que permitan una comprension de las
practicas y estrategias que los/as psicopedagogos/as construyen en torno a sus
intervenciones profesionales.

1- Aprendizaje

En primer lugar, es necesario destacar el concepto de aprendizaje. Hay varias teorias
sobre el proceso de aprendizaje, en este trabajo vamos a nombrar las cinco més
conocidas

1.1 Teoria de conductismo:

El conductismo surge en el siglo XX y tiene como principal referente a John B.
Watson, psicélogo estadounidense considerado el fundador de esta corriente. Segin
Watson (1973), la conducta humana solo puede ser explicada y comprendida a
través del andlisis de los estimulos y las respuestas que estos generan. Desde esta
perspectiva, se sostiene que la psicologia debe centrarse exclusivamente en lo
observable, dejando de lado los procesos internos que no pueden verificarse
empiricamente.

Dentro del enfoque conductista, se desarrollan diversas teorias sobre el aprendizaje,
entre ellas la teoria E-R (Estimulo-Respuesta), que plantea que todo aprendizaje es
un proceso de condicionamiento. Esta teoria se divide en dos grandes categorias:
Condicionamiento clasico (sin reforzamiento) se refiere a respuestas automaticas
ante estimulos que originalmente no generaban ninguna reaccion. A través de la
asociacion repetida, el estimulo adquiere la capacidad de provocar una respuesta.
Las figuras més representativas de este enfoque son Pavlov y Watson.
Condicionamiento operante (con reforzamiento) sostiene que las consecuencias
de una conducta ya sean positivas o negativas, influyen en la probabilidad de que
dicha conducta se repita o se extinga en el futuro. Una de las figuras mas
representativa de este enfoque es B.F. Skinner.

2.1 Psicologia cognitiva
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Segun Escobedo, H. (1993), la psicologia cognitiva se centra en el estudio de los
procesos mentales que subyacen a la capacidad para razonar, pensar, aprender y
resolver problemas. Estos procesos cognitivos son esenciales tanto para el
aprendizaje informal como para el académico. Por esta razon, muchas de las
contribuciones de la psicologia a la psicopedagogia provienen de esta disciplina y
sus investigaciones.

Esta corriente se enfoca en comprender qué ocurre en el cerebro de las personas
después de recibir un estimulo y como esto influye en su comportamiento,
emociones y sentimientos. Esta rama investiga como el cerebro percibe la
informacion sensorial, como la organiza y como la representa en la memoria. Estos
conocimientos se aplican en areas como la adquisicion del lenguaje, el desarrollo
cognitivo a lo largo de la vida, la toma de decisiones, la creatividad y la resolucion
de problemas.

Un autor destacado de esta corriente es Ausubel, D. (1983) quien propuso la teoria
del aprendizaje significativo. Esta sostiene que el individuo aprende al recibir
informacion verbal que se relaciona con sus conocimientos previos, es decir, con el
conjunto de conceptos e ideas que una persona posee en un campo especifico del
saber y su organizacion. De este modo, el nuevo conocimiento adquiere un
significado especial.

Para orientar adecuadamente el aprendizaje, es necesario considerar la estructura
cognitiva. No se trata solo de conocer la cantidad de informacién que un alumno
tiene, sino también qué conceptos y proposiciones domina y cual es su grado de
estabilidad. Los principios de aprendizaje propuestos por Ausubel proporcionan un
marco para disefiar herramientas metacognitivas que permitan comprender la
organizacion de la estructura cognitiva del estudiante. Esto facilita una mejor
orientacion educativa, entendiendo que los alumnos no empiezan con "mentes en
blanco" ni su aprendizaje comienza de "cero". Los educandos poseen una serie de
experiencias y conocimientos previos que afectan su aprendizaje y pueden ser

aprovechados para su beneficio.

3.1 Constructivismo

El precursor de esta teoria es Jean Piaget (2008) quien sostiene que el aprendiz se
convierte en protagonista de su aprendizaje y debe ser el que construya su propio
conocimiento y comprension, partiendo de experiencias y conocimientos previos.
Se promueve que los estudiantes interactien con su entorno, su medio y participen

de manera activa en el proceso de aprendizaje.
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El proyecto de esta teoria es que los estudiantes exploren juntos y descubran ellos
nuevos conceptos y principios. En este marco, el rol del docente se transforma, deja
de ser un transmisor de contenidos para convertirse en un facilitador o guia del
proceso de aprendizaje, no entrega o lee textos, los lleva por el camino para que los
alumnos puedan aprender, proporciona oportunidades para la exploracion y
descubrimiento y ayuda a los estudiantes a construir su propio conocimiento a partir
de las experiencias.

Algunas de las técnicas y estrategias utilizadas en el aprendizaje constructivista se
destacan la resolucion de problemas, el aprendizaje basado en proyectos, la
discusion en grupo y el uso de tecnologia para fomentar la colaboracion y la
interaccion.

4.1 Aprendizaje Observacional

Dentro de este enfoque se considera que la persona que aprende no es el que esta de
manera activa en el proceso, sino es simplemente observador o imitador de
comportamiento de un modelo.

Bandura y Walters principales referentes de esta teoria dicen que la observacion e
imitacion son fuentes muy grandes para adquirir nuevos conocimientos. Segin
Anton. (1985) todo aprendizaje que se pueda obtener de una experiencia directa
también puede lograrse observando la conducta de otras personas y de las
consecuencias que esa conducta genera. Este tipo de aprendizaje recibe distintas
denominacion, por una parte, observacion por la imitacion o modelamiento, también
se le llama aprendizaje vicario porque no so6lo se aprende imitando a otras personas,
sino cuando vemos las consecuencias que se derivan de la conducta observada por
ultimo se llama aprendizaje social porque depende de dos personas: un observador y
un modelo.

En los ultimos afios, este enfoque ha cobrado relevancia, ya que se ha comprobado
de que es muy eficiente y disminuye el tiempo que se toma para realizar el proceso
de aprendizaje y segundo, por las polémicas que surgen sobre la influencia de los
medios de comunicacion sobre la conducta, por las polémicas que surgen sobre la
influencia de los medios de comunicacion sobre la conducta.

Este aprendizaje observacional retoma ideas del conductismo, la importancia del
reforzamiento, es decir, como las consecuencias de una accidén pueden aumentar o
disminuir la probabilidad de que esa accidn se repita en el futuro. A su vez,
incorpora aportes de la psicologia cognitiva, al considerar la interpretacion personal

de los acontecimientos y las expectativas que el individuo tiene sobre su propia
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capacidad (autoeficacia) y sobre las posibles consecuencias de sus acciones. Esto
implica que no sélo las consecuencias externas son importantes, sino también como
las percibe y procesa cognitivamente la persona. Las expectativas sobre el éxito o el
fracaso también juegan un papel crucial en la motivacion y en la forma en que se
sostienen.

En este sentido Bandura (1982) sefiala 4 proceso en este aprendizaje:

- La atencion, centramos la atencion en un modelo en el que intervienen diferentes
factores como en que tan atractivo le es al observador ese modelo, las caracteristicas
y el valor de la conducta y por las caracteristicas del observador, estos tres factores
permiten de manera mas facil prestar atencion al modelo.

- La retencion que es el almacenamiento que se hace luego de la atencion para poder
en un futuro recuperar y usar la informacion adquirida, la repeticion mental favorece
este proceso.

- La ejecucion o reproduccion. Si lo realizado por el modelo es aceptada por el
observado y causa cierta satisfaccion es probable que el observador lo reproduzca en
alguna ocasion. Este paso requiere transformar la imagen mental en acciones
propias.

- Por ultimo, esta la motivacion o reforzamiento. Si la conducta resulta satisfactoria
es un incentivo para repetirlo.

5.1 Teoria Sociocultural

Segun Salas (2001), Vygotsky, creador de esta teoria, sostenia que el aprendizaje y
el desarrollo cognitivo no se daba de manera individual, sino ya que el contexto
social y la cultura influyen en el pensamiento y el comportamiento de una persona
también influyen en el desarrollo cognitivo.

Este autor también enfatizaba la importancia del lenguaje ya que este no solo era un
medio de comunicacion sino también una herramienta para el pensamiento.
También permite la comunicacion y la colaboracion entre personas, lo que facilita el
aprendizaje.

En esta teoria hay dos conceptos claves: la zona de desarrollo proximo y la
mediacion.

La zona de desarrollo proximo se refiere al espacio entre lo que el alumno ya sabe y
lo que el alumno atn no esta preparado para aprender y necesita ayuda de un tercero
para lograrlo. Esta teoria consideraba que el aprendizaje se da cuando el nifio se

enfrenta a una tarea que esta mas alla de su nivel de comprension, pero con la ayuda
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de otro puede lograrla. Al trabajar juntos en la tarea, el nifio aprende y desarrolla
nuevas habilidades y conocimientos.

La mediacion que es lo que permite al nifio realizar la tarea en la zona de desarrollo
proximo, puede ser un adulto, compafiero o un medio tecnolégico. Estos pueden
llevar instrucciones, explicaciones, sugerencias, etc. El objetivo para cumplir es
ayudar al nifio a comprender y realizar la tarea, y al mismo tiempo, desarrollar sus
habilidades cognitivas.

Los maestros deben ser conscientes de la zona de desarrollo proximo de sus
estudiantes y proporcionar la ayuda necesaria para que puedan realizar tareas
desafiantes. También deben fomentar la colaboracion entre los estudiantes, ya que
esto puede mejorar el aprendizaje y el desarrollo cognitivo.

Desde la psicopedagogia, se reconoce que el aprendizaje es un proceso complejo y
multidimensional, por lo que resulta necesario tomar aportes de las distintas teorias
que lo explican. Cada enfoque (conductista, cognitivo, constructivista,
observacional y sociocultural) ofrece herramientas valiosas para comprender como
aprenden los sujetos y como intervenir de manera situada.

Sin embargo, en el marco de esta investigacion, se considera especialmente
pertinente apoyarse en las teorias constructivista y sociocultural. Ambas colocan al
sujeto en el centro del proceso de aprendizaje, reconociendo su historia, sus
vinculos, su entorno y sus saberes previos como elementos fundamentales.

El enfoque de Piaget permite pensar al estudiante como protagonista activo de su
aprendizaje, mientras que Vygotsky aporta una mirada relacional, donde el
aprendizaje se construye en interaccion con otros, a través del lenguaje y la
mediacion. Estas perspectivas resultan especialmente valiosas para la
psicopedagogia en salud mental, ya que promueven intervenciones integrales,
respetuosas de la subjetividad y orientadas al fortalecimiento de la autonomia y el

lazo social.

2- Psicopedagogia

En este sentido, resulta pertinente retomar los aportes de Castillo et al. (2023)
quienes sefialan que la psicopedagogia es una disciplina relativamente joven que, a
pesar de los avances logrados en su desarrollo, aun presenta importantes vacios
tedricos y metodologicos, asi como una falta de consensos respecto a sus

fundamentos y ambitos de aplicacion. Y advierten que esta indefinicion genera
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confusiones respecto al rol del psicopedagogo, quien en ocasiones es confundido
con otros profesionales como psicologos o pedagogos.

No obstante, existen definiciones que permiten delimitar el campo. Para Miiller
(2006), la psicopedagogia se ocupa del estudio de las caracteristicas del aprendizaje
humano, considerando cémo se adquieren los conocimientos, como varia ese
proceso a lo largo del desarrollo evolutivo y qué factores lo condicionan. Asimismo,
busca comprender las causas de las dificultades o alteraciones en el aprendizaje, asi
como los modos de reconocerlas, abordarlas y prevenirlas. Esta perspectiva no se
limita a una mirada individual, sino que abarca el contexto educativo, cultural y
social en el que el sujeto se encuentra inmerso. En este marco, la psicopedagogia se
constituye como una disciplina que aporta a la comprension de las demandas
humanas implicadas en el acto de aprender, desde una mirada integradora entre
sujeto, contexto y cultura.

Alzate (2010) sostiene que la psicopedagogia debe orientarse bajo esquemas de
flexibilidad e innovacion, especialmente en lo que respecta a la planificacion y
adecuacion de los apoyos segun las necesidades especificas de cada contexto. Desde
esta logica, su campo de intervencion no se restringe al aula, sino que se proyecta
hacia diversos d&mbitos sociales y comunitarios.

En términos legales, la Ley N.° 9970 (1986) delimita tres grandes campos de accion
de la psicopedagogia: el clinico, el institucional y el preventivo.

El dambito clinico incluye la atencion directa a personas con dificultades de
aprendizaje en espacios como hospitales, centros de salud mental, comunidades
terapéuticas, consultorios privados, escuelas especiales, entre otros.

El ambito institucional se refiere a la intervencidon en organizaciones como escuelas,
empresas o entidades comunitarias, poniendo el foco en las dindmicas grupales y los
factores institucionales que inciden en los procesos de aprendizaje.

El campo preventivo, por su parte, se orienta a generar condiciones favorables para
el aprendizaje y anticiparse a posibles dificultades, mediante estrategias educativas y
sociales inclusivas.

Desde una perspectiva integral, Pearson (2020) plantea que el abordaje
psicopedagogico implica reconocer al paciente como un sujeto situado en un
entramado afectivo, familiar, escolar y social. La intervencion se construye a partir
del vinculo empatico y significativo, considerando los intereses y la historia de cada
persona. El objetivo es promover aprendizajes con sentido y facilitar que el propio

sujeto participe activamente en su proceso de cambio.
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En esta linea, el vinculo afectivo cobra una relevancia central en el proceso de
aprendizaje. Segin Jacome (2019), aunque el apego tiene una base bioldgica, su
calidad esta atravesada por factores culturales, contextuales e individuales. La teoria
del apego, desarrollada por Bowlby, describe tres componentes fundamentales: la
busqueda de cuidado por parte del nifio, la provision de cuidado por la figura de
apego y la posibilidad de exploracion del entorno cuando el vinculo es seguro.
Comprender la calidad de estos vinculos permite analizar su impacto en el desarrollo
emocional, social y cognitivo de la persona.

Por ultimo, cabe destacar que la formacion continua es una responsabilidad ética del
profesional psicopedagogo. Pearson (2020) remarca que, al igual que en el ambito
médico, es fundamental mantenerse actualizado en base a los avances cientificos en
neuropsicologia, neuroimagen y en nuevas metodologias de evaluacién e
intervencion. La practica clinica, por si sola, no garantiza intervenciones eficaces si
no se conjuga con una permanente formacion. Esto resulta especialmente relevante

en el trabajo con nifios, donde la responsabilidad es aun mayor.

3- Trabajo interdisciplinario

Valverde et al (1989). Sefiala que El trabajo interdisciplinario se basa en la

integracion de profesionales de distintas disciplinas que colaboran para abordar una

tarea comun de forma integral. Este tipo de trabajo requiere apertura, flexibilidad,

disposicion para compartir saberes y dejar de lado rigideces profesionales.

Implica una vision profunda y global de las problematicas, combinando tanto lo

intelectual como lo afectivo. Esto favorece una comprension mas completa de las

personas y situaciones que se abordan, permitiendo un conocimiento mas dindmico

y realista.

Entre sus ventajas se destacan:

o Favorece el aprendizaje entre los miembros del equipo.

e Genera resultados mas integrados y ricos.

e Promueve la cooperacion, la autonomia y la responsabilidad de cada profesional.

e Ayuda a sensibilizarse frente a otras disciplinas y companeros.

e Rompe con estructuras jerarquicas tradicionales, fomentando una comunicacion
horizontal.

Sin embargo, también presenta desafios: requiere profesionales dispuestos al

intercambio, a dejar de lado individualismos, y puede volverse un espacio de refugio

para quienes no estan comprometidos con la tarea cientifica.
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3.1- Trabajo interdisciplinario en Psicopedagogia

Artacho, J. A., & Ventura, A. C. (2011). Destacan la relevancia del trabajo
interdisciplinario en psicopedagogia, dado que esta disciplina aborda la educacion
desde una perspectiva integral, considerando tanto los aspectos cognitivos como los
emocionales y sociales de los estudiantes. Para comprender y abordar de manera
efectiva las dificultades de aprendizaje y los trastornos del desarrollo, es necesario
contar con diferentes perspectivas y conocimientos especializados.

En este marco, el trabajo interdisciplinario permite la colaboracion entre
profesionales de distintas areas, como psicologos, pedagogos, terapeutas
ocupacionales, logopedas, entre otros. Cada profesional aporta su experiencia y
conocimientos especificos, lo que enriquece la comprension y el abordaje de las
problematicas educativas.

Ademas, esta modalidad de trabajo interdisciplinario fomenta la comunicacién y el
trabajo en equipo, lo que facilita la coordinacion de acciones y la implementacion de
estrategias conjuntas. Esto es especialmente relevante en el &mbito de la
psicopedagogia, donde es fundamental establecer un plan de intervencion integral y

personalizado para cada estudiante.

4- Salud mental

Como se indico previamente, la Ley N.° 9970, que regula el ejercicio profesional de
la Psicopedagogia en la provincia de Santa Fe, reconoce la intervencion del
psicopedagogo en ambitos como hospitales psiquiatricos, neuropsiquiatricos y
centros de salud mental. En este contexto, Ferreyra y Frecha (s.f) desarrollan una
investigacion sobre la salud mental infanto-juvenil en la formacion universitaria en
psicopedagogia en la cual descubren que en estas predominan enfoques
medicalizantes de la infancia, en contraste con los lineamientos vigentes que
promueven una mirada critica sobre la medicalizacion y el trabajo interdisciplinario.
Por ello, consideramos relevante incorporar una definicion clara de salud mental, en
concordancia con lo propuesto por la Organizacion Mundial de la Salud (2022) que
define a la salud mental como una parte esencial del bienestar general. La salud
mental permite a las personas enfrentar el estrés cotidiano, desarrollar sus
capacidades, aprender, trabajar y participar activamente en su comunidad. No se
limita a la ausencia de trastornos, sino que se construye como un proceso dindmico

y personal, atravesado por diversos factores y experiencias.
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A lo largo de la vida, diversos elementos influyen en la salud mental, ya sea como
factores de riesgo o de proteccion. Entre los factores de riesgo se incluyen las
condiciones sociales, econdmicas y ambientales adversas, como la pobreza, la
violencia, el maltrato infantil o el acoso escolar. También influyen aspectos
individuales como la genética, el consumo problematico de sustancias o la falta de
habilidades emocionales.

Por otro lado, los factores de proteccion como una crianza positiva, la educacion de
calidad, vinculos afectivos sanos, entornos seguros y trabajo digno fortalecen la
resiliencia y favorecen el bienestar psicologico.

Los determinantes de la salud mental interactiian entre si y pueden operar en
distintos niveles: desde lo individual y familiar hasta lo comunitario y global. Sin
embargo, no determinan de forma directa la aparicion de una afeccion: cada persona
responde de manera distinta ante las mismas condiciones.

En Argentina, la salud mental también estd amparado por un marco legal especifico.
La Ley Nacional de Salud Mental N.° 26.657 (2010) establece que la salud mental
es un derecho humano fundamental y garantiza la proteccion integral de las personas
con padecimientos mentales. Esta normativa define a la salud mental como un
proceso complejo, influido por multiples factores sociales, culturales, econdmicos,
psicologicos y biologicos, y no como la simple ausencia de enfermedades mentales.
Entre sus principales aportes, la normativa promueve un enfoque de atencion
comunitario, interdisciplinario e inclusivo, priorizando dispositivos alternativos a la
internacion, como hospitales de dia, centros de salud, hogares convivenciales, entre
otros. La internacidn se concibe como un recurso terapéutico excepcional, que debe
ser breve, realizada en hospitales generales y nunca en instituciones monovalentes.
Asimismo, la ley reconoce el derecho a la autonomia, a recibir atencion digna y sin
discriminacion, y contempla las adicciones como parte del campo de la salud
mental, con igual garantia de derechos. También establece la creacion deel Organo
de Revision, encargado de supervisar el cumplimiento de los derechos humanos en
los servicios de salud mental.

Esta legislacion representa un gran avance en la concepcion de la salud mental en
Argentina, al promover politicas publicas orientadas a la prevencion, la promocion
del bienestar psicosocial y la inclusion social y comunitaria de las personas que

atraviesan padecimientos mentales.
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5- Centros de dia

Los Centros de Dia son dispositivos reconocidos por la Ley Nacional de Salud
Mental N.° 26.657 como parte fundamental del modelo de atencion comunitaria.
Segun el Ministerio de Salud (s. f.), estos espacios combinan un enfoque terapéutico
y educativo, brindando acompafiamiento a personas que necesitan apoyo en su vida
cotidiana.

En los Centros de Dia se desarrollan actividades orientadas a favorecer la
autonomia, promover habitos saludables y fomentar la participacion social. Estas
intervenciones integran propuestas terapéuticas, pedagodgicas y recreativas,
adaptadas a las caracteristicas y necesidades de cada persona. El objetivo principal
es fortalecer habilidades personales, incentivar el autovalimiento y facilitar nuevas
formas de vinculacion social, contribuyendo asi a la integracion en diversos
contextos.

En esta linea, Barrios (s.f.) describe a los Centros de Dia como dispositivos
intermedios que ofrecen atencion diurna a personas con padecimientos psiquicos,
buscando promover su inclusion social y fortalecer su autonomia. Funcionan como
un recurso preventivo en el marco de la Atencion Primaria de la Salud y ocupan un
lugar intermedio entre la atencion domiciliaria y la institucionalizacion.

Estos espacios suelen atender a personas con deterioro cognitivo y dificultades en
las relaciones interpersonales, actuando como factores protectores contra la

exclusion social.
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II1.Marco metodologico

1. Tema:

Estudio descriptivo sobre el rol de la psicopedagogia en el ambito de la salud mental.

Propuesta de intervencion en el campo profesional.

2. Problema:

[ Como es la intervencion de la psicopedagogia en el ambito de la salud mental?

3. Objetivos
3.1 Objetivo General

- Analizar la intervencion de la psicopedagogia en el ambito de la salud mental,
particularmente en centros de dia.

3.2 Objetivos Especificos

1. Describir las caracteristicas de la intervencion psicopedagdgica en instituciones de
salud mental.

2. Identificar las estrategias y metodologias utilizadas por los profesionales
psicopedagogos en centros de dia.

3. Explorar el trabajo interdisciplinario.

4. Metodologia:

La metodologia de investigacion adoptada es de indole cualitativa, ya que busca
comprender en profundidad los procesos de aprendizaje humanos en contextos
especificos. Este enfoque permite explorar significados, percepciones y construcciones
subjetivas vinculadas a la experiencia educativa y al rol de la psicopedagogia.

Segiin Herndndez Sampieri, Ferndndez Collado y Baptista Lucio (2014), la
investigacion cualitativa “se enfoca en comprender fenomenos desde la perspectiva de

los participantes, explorando sus significados y contextos.

5. Tipo de investigacion:

El tipo de investigacion que se llevo a cabo es descriptiva ya que se centra en describir
caracteristicas de un fendmeno, poblacion o situacion especifica sin intentar manipular

variables.
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6. Participantes:

La participante de este trabajo es una psicopedagoga que se desempena en un centro de

dia de la ciudad de San Lorenzo.

7. Técnicas e instrumentos de investigacion:

El instrumento de investigacion es una entrevista semi estructurada, la cual se
llevo a cabo de manera virtual por llamada de la plataforma WhatsApp,

realizada a una psicopedagoga en un centro de dia.
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IV. Diagnostico
La entrevista realizada a la psicopedagoga con experiencia en el Centro de Dia CREE,
permite analizar el lugar que ocupa actualmente la psicopedagogia en los espacios de
salud mental y los desafios que enfrentan estos profesionales.
En primer lugar, se destaca la escasa presencia de psicopedagogos en estos espacios, lo
que ella describe como una disciplina poco conocida o restringida al campo del apoyo
escolar: “la mayoria de las personas no sabe realmente a qué se dedica” y considera que
“hay muchas areas que puede realizar un psicopedagogo que la gente no sabe”. Esta
percepcion coincide con lo que plantea Castillo et al. (2023) quienes dicen que la
Psicopedagogia es una disciplina joven cuyo desarrollo tedrico y practico aun presenta
importantes vacios y falta de acuerdos sobre sus fundamentos, metodologias y 4mbitos
de aplicacion. Aunque se reconoce generalmente como el estudio de los procesos de
ensefianza y aprendizaje, su objeto de estudio y campo profesional siguen siendo poco
definidos.
El relato de la psicopedagoga también demuestra la falta de formacion especifica en
salud mental durante el trayecto universitario. Ella menciona que “la formacion
universitaria es insuficiente en salud mental, y muchas veces hay que abrir camino”.
Esta afirmacion se relaciona con lo planteado por Ferreyra y Frecha (s.f) quienes hablan
de que los programas de formacion en psicopedagogia reproducen enfoques
medicalizantes y no se alinean con los lineamientos actuales en salud mental,
evidenciando la necesidad de revisar y actualizar los planes de estudio.
En cuanto a su insercion institucional, la psicopedagoga relata que fue contratada
inicialmente para un taller de alfabetizacion, pero con el tiempo sus funciones se
ampliaron, lo que refleja la flexibilidad en la practica psicopedagdgica, reconocida por
autores como Alzate, j (2010), quien sostiene que la psicopedagogia debe orientarse
bajo esquemas de flexibilidad e innovacidn, especialmente en la planificacion y
adecuacion de los apoyos segun las necesidades del contexto. Ella remarca que la
psicopedagogia “habilita espacios de escucha y construccion”, aportando una mirada
comprensiva y singular sobre el sujeto, lo que la distingue de otras disciplinas mas
orientadas a la intervencion sintomatica.
Ademas, su testimonio refuerza la importancia del trabajo interdisciplinario, no solo
desde la coordinacion técnica sino desde una logica transdisciplinaria, donde los limites
entre disciplinas son mas flexibles. En este sentido, afirma que “las intervenciones se

piensan de forma interdisciplinaria” y que hay una perspectiva que promueve el



23

intercambio y la participacion conjunta en talleres. Tal como lo indican Valverde et al.
(1989) este tipo de intervencion interdisciplinario implica una vision profunda y global
de las problematicas, combinando tanto lo intelectual como lo afectivo. Esto favorece
una comprension mas completa de las personas y situaciones que se abordan,
permitiendo un conocimiento mas dinamico y realista.

Uno de los aspectos mas relevantes de su experiencia tiene que ver con el desafio de
“hacerse un lugar” dentro del equipo profesional. El testimonio sobre el acercamiento a
una paciente con psicosis severa, que otros profesionales no se animaban a abordar,
evidencia la potencia del vinculo en los procesos de acompafiamiento. En este caso, se
pone en juego una modalidad de intervencion centrada més en la presencia sostenida, la
escucha activa y la disponibilidad subjetiva, que en la técnica formal. Tal como sefala
Jacome (2019), el vinculo no es solo una condicion afectiva, sino una via privilegiada
para habilitar el aprendizaje.

En cuanto a las propuestas de mejora, sefiala la necesidad de una formacion especifica
en salud mental, la ampliacion de los espacios de insercion fuera del ambito escolar y la
creacion de cursos de especializacion. En este sentido, Pearson (2020) refuerza esta
perspectiva al destacar la importancia de la formacion continua como una
responsabilidad ética del profesional. Quien habla de que el psicopedagogo debe
mantenerse actualizado respecto de las Ultimas investigaciones, la experiencia por si
sola no es suficiente si no se articula con una actualizacion constante.

Como ella misma sefiala, su rol no se limita a la ensefianza de contenidos, sino que se
orienta a acompafar procesos de aprendizaje y de desarrollo subjetivo, atendiendo a
como cada persona se vincula con el saber y consigo misma.

Esto se relaciona con la definicion de psicopedagogia de Miiller (2006), como disciplina
que estudia como se aprende, qué lo condiciona, y codmo intervenir para generar
experiencias significativas desde una mirada integradora del sujeto, el contexto y la
cultura.

La entrevistada relata que su trabajo se organiza mayormente a través de talleres, que
pueden tener distintas orientaciones (alfabetizacion, estimulacion cognitiva,
expresividad corporal), pero también incluye tareas institucionales, como
observaciones, registros e intercambios con el equipo interdisciplinario. Segin Barrios,
M. (2023) Los centros de dia son espacios intermedios que facilitan la insercion social y
fortalecen la autonomia de personas con deterioro mental. Atienden principalmente a
usuarios con dificultades cognitivas, emocionales y sociales, y funcionan bajo un

enfoque biopsicosocial que considera tanto factores neurobioldgicos como sociales.
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Esto lo confirma el Ministerio de Salud. (s. f.) que dice que Los Centros de Dia son

espacios de tipo terapéutico y educativo, pensados para brindar acompafamiento a

personas que requieren apoyo en su vida cotidiana.

Esta combinacion muestra una practica psicopedagdgica situada, flexible y abierta, que

responde tanto a los sujetos como al funcionamiento institucional.

Respecto de las estrategias utilizadas, se destacan algunas constantes:

La construccion del vinculo como condicién de toda intervencion.

La adaptacion de materiales y consignas al nivel de comprension y a los
intereses del paciente.

La flexibilizacién del formato (individual o grupal) segin el momento y las
posibilidades del sujeto.

El registro y evaluacion constante, que permiten ajustar el recorrido de forma

dinamica.

Estas estrategias estdn en linea con lo que proponen Pearson, R. (2020) sobre los

enfoques psicopedagdgicos centrados en el sujeto, que entienden al aprendizaje como

un proceso singular y al profesional como un acompafiante que, con empatia y

sensibilidad, construye intervenciones a medida, en didlogo con cada realidad particular
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V. Provecto de intervencion:

1. Acerca del proyecto

Con el objetivo de dar respuesta a la necesidad detectada de formacion especifica en
torno a la salud mental, se propondra una capacitacion en formato de taller teorico-
practico, dirigida a profesionales y estudiantes avanzados de psicopedagogia.

Esta propuesta buscara profundizar en el conocimiento de determinadas patologias y
problematicas vinculadas a la salud mental, abordando sus implicancias en los procesos
de aprendizaje y su tratamiento desde la perspectiva psicopedagogica.

De esta manera, se pretende favorecer una mejor comprension de la complejidad de los
cuadros clinicos, aportar recursos tedricos y practicos que permitan situar el rol del
psicopedagogo en el campo de la salud mental y generar un espacio de reflexion critica

sobre la intervencion en equipos interdisciplinarios.

1. Fundamentacion:

Tal como dice Castillo et al. (2023), la psicopedagogia continta presentando vacios
teoricos y metodologicos, lo que genera indefiniciones respecto al rol profesional y sus
ambitos de aplicacion. Esta falta de claridad impacta en la formacion universitaria,
donde los contenidos vinculados a la salud mental suelen abordarse de manera
insuficiente.

La Ley Nacional de Salud Mental N.° 26.657 (2010) y la Ley Provincial N.° 9970
reconocen la participacion del psicopedagogo en dispositivos clinicos e institucionales,
lo que refuerza la necesidad de preparar a los futuros profesionales para intervenir en
dichos espacios. A su vez, como sostiene Pearson (2020), el abordaje psicopedagogico
requiere reconocer al sujeto en toda su complejidad, considerando los factores afectivos,
familiares y sociales que atraviesan sus procesos de aprendizaje.

En este contexto, la implementacion de una capacitacion en formato taller para
profesionales psciopedagogos tiene como objetivo dar respuesta a estos vacios,
ofreciendo un espacio que articule teoria y practica desde una mirada interdisciplinaria.
La propuesta busca fortalecer el rol del psicopedagogo en el ambito de la salud mental,
promoviendo estrategias de intervencion actualizadas y una actitud critica y

comprometida frente a los desafios del ejercicio profesional.

2. Destinatarios:

profesionales de psicopedagogia.
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3. Acciones a realizar:

La capacitacion se desarrollard de manera completamente virtual. La comunicacion
asincronica se realizara a través del aula virtual de Google Classroom. Los encuentros
sincronicos se llevaran a cabo mediante la plataforma Google Meet.

Link de classroom:

https://classroom.google.com/c/NzgwNzUXxMTA4ANTU4?¢cic=c50kvpib

La propuesta consta de cinco modulos, distribuidos en cinco semanas consecutivas, con
una frecuencia de un encuentro semanal. Cada modulo tendra una duracion de tres
horas, y se dictara los sdbados por la mafiana, en el horario de 9:00 a 12:00 hs

Moédulo 1: Fundamentos y marco legal de la salud mental

Moddulo 2: Principales trastornos y su impacto en el aprendizaje

Moddulo 3: Intervenciones psicopedagégicas en salud mental.

Moédulo 4: Prevencion, promocion y autocuidado profesional

Moédulo 5: Evaluacion.

Planificacion del primer modulo

Destinatarios Profesionales en Psicopedagogia

Fecha 04/04/2026

Duracion 180 minutos (3 horas)

Objetivo Introducir a los participantes en los conceptos fundamentales de la

salud mental.

Analizar el marco legal sobre la salud mental

Actividades La propuesta se inicia con la proyeccion de un breve video
introductorio sobre la definicion de salud mental, a fin de
generar un primer acercamiento al tema y recuperar las ideas
previas de los participantes mediante un breve intercambio. Las
preguntas serdn las siguientes: ;Qué saben sobre salud mental?,
(Qué imagenes o palabras les vienen a la mente?, ;La salud
mental es responsabilidad individual o colectiva?, ;Qué
expectativas tienen del curso?

https://www.youtube.com/watch?v=22eG1IEVO-U

A continuacion, se desarrollard una exposicion a través de
diapositivas que recorrera los principales ejes conceptuales y
normativos:

1. Definicion de salud mental segiin la OMS



https://classroom.google.com/c/NzgwNzUxMTA4NTU4?cjc=c5okvpj6
https://www.youtube.com/watch?v=22eGiIEVO-U
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2. Ley Nacional de Salud Mental N° 26.657 (Argentina)
3. Salud mental como campo complejo e interdisciplinario
4. Construccion social de la salud, enfermedad y locura
5. Revision del modelo cientifico tradicional
6. Transformaciones en la atencion en salud mental
7. Implicancias politicas y sociales
Mientras se presentan estos temas se les propondré a los
alumnos realizar un mapa conceptual grupal que sintetice los
temas principales trabajados.
Finalmente, como cierre, se invitard a cada participante a
escribir en una tarjeta una idea o concepto que se lleva del
encuentro y un desafio que reconoce para su practica
profesional.
Como actividad asincrénica, los/as participantes deberan leer antes
del segundo encuentro, el texto de Amarante, P (2009) Superar el

maniconio. Salud mental y atencion psicosocial. Buenos Aires:

Topia. y
Responsables Profesora y licenciada en psicopedagogia Aurelia Verratti
Modalidad Virtual sincronico - asincronico
Recursos Dispositivo electrénico con conexidn a internet.
Planificacion segundo modulo
Destinatarios Profesionales en Psicopedagogia
Fecha 11/04/2026
Duracion 180 minutos (3 horas)
Objetivos Favorecer la comprension de los trastornos mentales mas

frecuentes y su relacion con la salud mental.

Diferenciar entre malestar emocional y trastorno mental.
Reconocer los principales trastornos mentales definidos por la
OMS vy sus caracteristicas.

Analizar casos clinicos desde una perspectiva interdisciplinaria,
identificando posibles diagndsticos y estrategias de
acompanamiento psicopedagogico.

Reflexionar sobre las necesidades de las personas con trastornos
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mentales y el rol del psicopedagogo en la atencion integral.

Actividades

La clase comenzara con una actividad interactiva a través de la

plataforma Mentimeter https://www.menti.com/al8frohtf1b7. Se

invitara a los participantes a escribir una palabra que asocien con el
término “trastorno mental”, pudiendo ser una definicién personal,
una caracteristica o el nombre de alglin trastorno que conozcan. A
partir de esto se pregunta: ;qué relacion existe entre “trastorno
mental” y “salud mental”?

En el desarrollo de la clase se desarrollara la exposicion apoyada
en una presentacion de diapositivas la definicion de trastorno
mental, se explicard la diferencia entre malestar emocional y
trastorno mental. A continuacion, se presentaran los principales
trastornos mentales reconocidos por la OMS, entre ellos: trastornos
de ansiedad, depresion, trastorno bipolar, trastorno por estrés
postraumatico, esquizofrenia y otros trastornos psicoticos,
trastornos de la conducta alimentaria, trastornos disruptivos y
disociales, y trastornos del neurodesarrollo.

Como actividad central, se distribuiran casos clinicos breves
(referidos a nifios, adolescentes o adultos). Cada grupo de
participantes debera analizarlos y responder las siguientes
preguntas: ;qué sintomas se observan?, ;qué estrategias de
acompanamiento psicopedagogico podrian aplicarse?, ;qué otros
profesionales deberian intervenir? Una vez finalizado el analisis, se
realizard una puesta en comun.

Para cerrar, se propondra un ejercicio de empatia: cada participante
debera imaginar que es un nifo, adolescente o adulto con un
trastorno mental y reflexionar sobre qué necesitaria de un
psicopedagogo y qué actitudes le harian sentir acompafiado y
comprendido.

Como actividad asincronica, los/as participantes deberan disefiar
un juego o actividad pensada para un nifio que presente algun
sintoma asociado a un trastorno mental. En la proxima clase, cada
grupo presentara su propuesta y debera explicar: ;Por qué eligieron

ese juego o actividad? ;Qué sintoma busca trabajar? ;Como creen



https://www.menti.com/al8frohtf1b7
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que esa propuesta podria ayudar al nifio a mejorar su participacion
y rendimiento en las actividades escolares?

También deberan leer antes del tercer encuentro, el texto de Rubio,
V. P., & Membrado, S. S. (2024). Salud mental y

pedagogia. CRONICA. REVISTA DE PEDAGOGIA Y
PSICOPEDAGOGIA., (9), 5-19.

Responsables Profesora y Licenciada Aurelia Verratti
Modalidad Virtual sincrénico - asincronico
Recursos Dispositivos con conexion a internet.

Planificacion tercer modulo

Destinatarios

Profesionales en Psicopedagogia

Fecha

18/04/2026

Duracion

180 minutos (3 horas)

Objetivos

Identificar las funciones principales del psicopedagogo en
contextos educativos y clinicos vinculados a la salud mental.
Reconocer los principales trastornos mentales y su influencia en
los procesos de ensenanza-aprendizaje.

Analizar estrategias de intervencion psicopedagdgica adaptadas a
las necesidades de personas con trastornos mentales.

Promover el trabajo colaborativo mediante la presentacion de
juegos terapéuticos disenados por los estudiantes.

Reflexionar sobre el acompafiamiento a las familias y escuelas en
el abordaje psicopedagdgico de nifios con dificultades emocionales

y cognitivas.

Actividades

La clase comenzara con una actividad de SI O NO. Realizaran de
forma individual una actividad en la que deben responder si 0 no

seguin corresponda https://es.educaplay.com/recursos-

educativos/25633924-si_o_no_de_salud_mental.html.

A continuacion, se desarrollard la exposicion apoyada en una
presentacion de diapositivas, abordando los siguientes temas: El
rol del psicopedagogo en la salud mental y en general, las

funciones principales del psicopedagogo, intervenciones



https://es.educaplay.com/recursos-educativos/25633924-si_o_no_de_salud_mental.html
https://es.educaplay.com/recursos-educativos/25633924-si_o_no_de_salud_mental.html
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psicopedagogicas en salud mental, los trastornos mentales y su
impacto en el aprendizaje, claves para el abordaje psicopedagogico
en este ambito.

Luego, se llevara a cabo una actividad grupal. Cada grupo
presentara el juego que prepard previamente, explicando: Por qué
lo eligieron, qué sintoma busca trabajar, como consideran que este
juego puede impactar positivamente en el aprendizaje del nifio.
Después de la presentacion, cada grupo debera reflexionar y
responder a las siguientes preguntas: ;Qué dificultades podria
seguir teniendo ese niflo, aunque juegue? ;Como acompafiarian a
la familia y a la escuela para sostener este trabajo?

Finalmente, se realizara como cierre una sopa de letras con

conceptos claves de la clase, a modo de repaso ludico y

participativo.

Responsables Profesora y Licenciada en Psicopedagogia Aurelia Verratti

Modalidad Virtual sincronico - asincronico

Recursos Dispositivo electronico con acceso a internet

Planificacion cuarto modulo

Destinatarios Profesionales de psicopedagogia

Fecha: 24/04/2026

Duracion: 180 minutos (3 horas)

Objetivos: Reconocer el autocuidado como herramienta de promocion y
prevencion en el ambito de la salud.
Identificar los componentes de un entorno saludable y los
principales riesgos psicosociales que enfrenta el profesional de la
salud.
Conocer las recomendaciones de organismos internacionales
(OMS, OPS) y nacionales (Ministerio de Salud) sobre practicas de
autocuidado.

Actividades: Inicio: Comenzaremos la clase preguntando a los/las participantes

(Por qué nos cuidamos? Y deberan escribir en una hoja “Me cuido
porque...” luego se hara una devolucién grupal.

Desarrollo: se realizaran las siguientes explicaciones: el
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autocuidado como herramienta de promocion y prevencion, los
entornos saludables y riesgos del profesional (estrés, burnout,
desgaste por empatia) por ultimo se hablara de las
recomendaciones de OMS, OPS y el Ministerio de Salud.
Actividad: se realizara un juego Japordy que es un juego de
preguntas y respuestas en formato de competencia por equipos. Los
participantes eligen una categoria y un puntaje (por ejemplo,
“Autocuidado — 300”) y deben responder correctamente para sumar
€30S puntos.
https://www.playfactile.com/jeopardy-game/mg2sj9f2cn

Cierre: Se realizara una ronda de compromisos personales: cada
participante dird en voz alta una accion concreta de autocuidado
que se propone practicar durante la proxima semana.

Material Complementario: Organizacion Panamericana de la

Salud. (2006) Fortalecimiento del autocuidado como estrategia de
la Atencion Primaria en Salud: La contribucion de las instituciones

de salud en América Latina.

Responsables Profesora Y Licenciada Aurelia Verratti
Modalidad Virtual-asincronica
Recursos Dispositivos electronicos con conexion a internet.

Planificacion modulo 5

Destinatarios: Profesionales psicopedagogos.

Fecha: 02/04/2026

Duracion: 180 minutos (3 horas)

Objetivos: Integrar contenidos teodricos y practicos abordados durante el

curso.
Desarrollar habilidades de anélisis clinico.

Fomentar el trabajo colaborativo

Promover la reflexion critica

Consolidar los aprendizajes del curso y promover una mirada
integral, critica y comprometida frente a los desafios que plantea el
trabajo psicopedagodgico en salud mental. Poner criterios en

apartado evaluacion.
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Actividades:

En la tltima clase se realizard una instancia de evaluacion final
que tiene como objetivo integrar los contenidos trabajados durante
todo el curso. Para ello, los/as participantes deberan organizarse en
cinco grupos. A cada grupo se le asignara un caso clinico
complejo, vinculado con los temas abordados en los distintos
moddulos: salud mental, trastornos mentales, rol psicopedagogico y
autocuidado profesional.
Cada grupo deberd analizar el caso asignado, responder una serie
de preguntas orientadoras y preparar una presentacion oral. La
exposicion se realizard durante la clase final y tendra una duracién
maxima de 30 minutos por grupo.
Se valorara la claridad conceptual, la profundidad del analisis, la
articulacion entre teoria y préctica, el trabajo colaborativo y la
creatividad en la propuesta.
Preguntas orientadoras:
1. (Qué factores sociales, culturales o econdmicos
podrian influir en la situacién?
2. (Qué sintomas se observan y qué trastorno podria estar
presente? Explicarlo.
3. (Qué diferencia hay entre malestar emocional y
trastorno mental en este caso?
4. (Qué impacto tiene el trastorno en el aprendizaje y la

participacion escolar?

5. (Qué intervenciones psicopedagogicas podrian
aplicarse?

6. (Qué profesionales deberian intervenir junto al
psicopedagogo?

7. (Qué dificultades puede enfrentar el docente y como
acompafiarlo?

8. (Qué impacto emocional puede tener este caso en los

cuidadores y docentes?
9. (Qué estrategias de autocuidado profesional podrian
implementarse?

10. (Qué acciones institucionales podrian favorecer un
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entorno saludable?
11. Realiza una reflexion sobre la importancia del rol del

psicopedagogo en contextos de salud mental.

Responsables: Licenciada y Profesora Aurelia Verratti
Modalidad: Virtuales momentos sincrénico y asincronico
Recursos: Dispositivo con conexion a internet

4. Evaluacion:

La evaluacion propuesta para el proyecto de intervencion se desarrollara a través de la
elaboracion de un ensayo individual, que funcionard como instancia integradora de los
contenidos abordados en los cuatro modulos. Esta modalidad busca promover una
mirada critica y comprometida sobre el rol del psicopedagogo en el campo de la salud
mental, permitiendo a los participantes articular los marcos teéricos trabajados con sus
propias experiencias, saberes previos y posicionamientos profesionales.

El ensayo se concibe como una herramienta que favorece la expresion escrita, la
argumentacion y la construccion de sentido, en relacion con los desafios que plantea la
intervencion psicopedagogica en contextos interdisciplinarios. Asimismo, se valorard la
capacidad de analisis sobre el impacto de los trastornos mentales en el aprendizaje, la
apropiacion de estrategias de intervencion, y la reflexion sobre la importancia del
autocuidado profesional.

La evaluacion serd tanto formativa como sumativa, considerando el proceso de
elaboracion del ensayo y el producto final. Se tendréa en cuenta la claridad conceptual, la
coherencia interna del texto, el uso pertinente de bibliografia y la profundidad reflexiva

con la que se aborden los temas propuestos.

5. Viabilidad:

El proyecto propuesto resulta viable por multiples razones. En primer lugar, esta
dirigido a profesionales ya recibidos, quienes en su mayoria cuentan con dispositivos
electronicos y acceso a internet, lo que permite una participacion activa en entornos
virtuales. La modalidad elegida combina instancias sincrénicas, que favorecen el
intercambio directo, la construccidn colectiva y el acompanamiento en tiempo real,
con material asincronico que complementa los contenidos y permite reforzar lo

trabajado fuera del horario de encuentro.
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Las actividades sincronicas se desarrollan los sabados por la mafiana, un momento que
facilita la disponibilidad de los participantes sin interferir con sus obligaciones laborales
o familiares, y que ademas deja el resto del dia libre.

Por otro lado, el entorno virtual seleccionado es Google Classroom, una plataforma
gratuita, de facil acceso y ampliamente conocida por los docentes. Su uso permite
centralizar los materiales, las consignas y las comunicaciones, reduciendo barreras

técnicas y favoreciendo la autonomia de los participantes.

6. Impacto:

El impacto esperado de este proyecto de intervencion se orienta al fortalecimiento del
ejercicio profesional de los/as psicopedagogos/as en contextos interdisciplinarios
vinculados a la salud mental. A través de esta propuesta formativa, se busca que los
participantes profundicen sus conocimientos sobre problematicas clinicas complejas,
comprendan sus implicancias en los procesos de aprendizaje y desarrollen herramientas
tedricas y practicas para intervenir de manera efectiva. El proyecto apunta a generar un
impacto positivo en la calidad de las intervenciones psicopedagdgicas, contribuyendo a
la inclusion educativa y social, y al abordaje preventivo en escenarios complejos.
También se considera el impacto en el plano personal y profesional, promoviendo
estrategias de autocuidado que permitan sostener el trabajo clinico de manera saludable

y comprometida

7. Conclusion:

A lo largo de este trabajo se exploro el lugar de la psicopedagogia en el campo de la
salud mental. Esta trabajo se propuso visibilizar un espacio profesional que aiin se
encuentra en proceso de construccion, y que, si bien cuenta con un marco legal, necesita
consolidarse desde lo tedrico, lo formativo y lo social.

El recorrido realizado, tanto desde la teoria como desde la practica, permitié identificar
tensiones y desafios que atraviesan la intervencion del psicopedagogo en estos
contextos. La escasa formacion especifica durante el trayecto universitario la falta de
reconocimiento institucional sobre el alcance de su intervencion son obstaculos que
persisten. Tal como lo sostienen diversos autores, la disciplina contintia atravesada por
vacios conceptuales y metodoldgicos, lo que genera cierta indefinicion de su campo de
accion.

Las experiencias analizadas muestran que el psicopedagogo puede ocupar un lugar

importante dentro de los equipos interdisciplinarios, funcionando como articulador entre
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el sujeto, la institucion y los otros profesionales. Su intervencion se caracteriza por la
creatividad, la flexibilidad y la capacidad de generar dispositivos que promuevan
aprendizajes significativos, donde el vinculo se vuelve esencial.

También se reafirma la importancia del trabajo interdisciplinario como herramienta
fundamental para abordar la complejidad de las problematicas en salud mental. Cuando
la mirada psicopedagogica se articula con otras disciplinas, se amplia la comprension
del sujeto y se enriquecen las estrategias de intervencion, favoreciendo abordajes mas
integrales y humanos.

Finalmente, este trabajo pone en evidencia la necesidad de fortalecer la formacion de los
futuros psicopedagogos en el campo de la salud mental, incorporando contenidos
especificos que les permitan intervenir con mayor solidez en estos espacios. En esta
linea, se propone una capacitacion tedrico practica orientada a profesionales, con el fin
de brindar herramientas que fortalezcan la practica psicopedagogica y promuevan el
compromiso ético y reflexivo frente a los desafios que implica acompatfiar a sujetos en

situacion de vulnerabilidad psiquica.
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VII. ANEXO:

Datos iniciales
1. Nombre y apellido:
2. Profesion:
3. Afos de experiencia en salud mental
Datos sobre la institucion
4. ;En qué institucion trabajas?
5. {Qué se hace en esa institucion?
6. (A qué poblacion esté dirigido el trabajo de la institucion?
7. {Qué otros profesionales trabajan en el centro?
8. (Qué tipo de problemadticas abordas en tu trabajo?
Rol psicopedagogico en salud mental
9. (Hay psicopedagogos en la institucion donde trabajas?
10. ;Qué poblacidon atiendes desde lo psicopedagogico (edad, diagndstico)?
11. ;Consideras que la psicopedagogia esta en falta en los espacios donde se trabaja la
salud mental?
12. ;Consideras importante la participacion de la psicopedagogia en estos centros? ;Por
que?
Trabajo interdisciplinario
13. ;Como se articula el trabajo con otros profesionales de la salud mental (psicologos,
psiquiatras, terapistas ocupacionales, etc.)?
14. ;La institucion promueve espacios de intercambio interdisciplinario?
Desafios y propuestas
15. ;Cuales son los principales desafios que enfrenta la psicopedagogia en contextos
psiquiatricos?
16. {Qué mejoras o propuestas crees necesarias para fortalecer la intervencion

psicopedagogica en salud mental?

ENTREVISTA

Datos iniciales

1. Profesion: Psicopedagoga
2. Anos de experiencia en salud mental: 3 afios

Datos sobre la institucion

4. Institucion en la que trabaja: Centro de Dia CREE
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5. {Qué se hace alli?: Se trabaja con personas con discapacidad y salud mental,
mayores de 16 afos.

6. ;A qué poblacion esta dirigido?: A jovenes y adultos con discapacidad y
problematicas de salud mental.

7. ¢ Qué otros profesionales trabajan en el centro?: Terapistas ocupacionales,
psicoterapeutas, musicoterapeutas, psicologos, psiquiatra y talleristas segun el tipo
de actividad (como educacion fisica).

Rol psicopedagogico en salud mental

9. ;Hay psicopedagogos en la institucion?: Si. Yo fui contratada en su momento
para hacer un taller de alfabetizacion, pero hoy en dia hago otro taller y otros
trabajos.

10. {Qué poblacion atiende desde lo psicopedagogico?: Jovenes y adultos
mayores de 16 afios con diversos diagnosticos, como autismo, psicosis,
esquizofrenia, epilepsia.

12. ;Consideras que la psicopedagogia esta en falta en estos lugares donde se
trabaja la salud mental?: Si, es raro encontrar a psicopedagogos, la
psicopedagogia es una disciplina relativamente nueva que la mayoria de las
personas no sabe realmente a que se dedica, consideran que hacen apoyo escolar o
integracion y listo, pero hay muchas areas que puede realizar un psicopedagogo que
la gente no sabe.

11. ;Considera importante la participacion de psicopedagogia en estos centros?
JPor qué?: Si. La psicopedagogia aporta una mirada inica, mas comprensiva y
cercana al sujeto. Muchos otros profesionales no llegan a conocer profundamente a
los pacientes, mientras que la psicopedagogia habilita espacios de escucha y
construccion.

Trabajo interdisciplinario

12. ;Como se articula el trabajo con otros profesionales?: Se trabaja en talleres
compartidos y con reuniones interdisciplinarias mensuales. Hay un fuerte trabajo
con las familias y protocolos en casos de crisis.

13. ;La institucion promueve espacios de intercambio interdisciplinario?: Si.
Las intervenciones se piensan de forma interdisciplinaria. Hay reuniones mensuales
organizadas por la institucion. Ademas, hay una perspectiva transdisciplinaria,
donde los limites entre disciplinas se piensan de forma mas flexible.

Desafios v propuestas

14. ;Cuales son los principales desafios de la psicopedagogia en contextos
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psiquiatricos?: El principal desafio fue “hacerse un lugar”, ya que no siempre esta
claro qué puede aportar el psicopedagogo. La formacion universitaria es insuficiente
en salud mental, y muchas veces hay que abrir camino. Otra dificultad es que hay
que animarse y no quedarse en lo que te suelen decir que hace la psicopedagoga que
es integracion escolar, hay muchos casos severos que pueden pasar un monton de
cosas y a menos que no te animes, yo apenas entré habia una chica con psicosis muy
severa y nadie se animaba a tratarla y yo me acerque, te mordia, era un caso dificil,
ahora se mudo por eso ya no estoy mas con ella.

16. ;Qué mejoras o propuestas crees necesarias para fortalecer la intervencion
psicopedagdgica?: Mas formacion especifica en salud mental, espacios de trabajo
fuera del ambito escolar, cursos de especializacion. Es fundamental que el
psicopedagogo se anime a intervenir en estos contextos complejos.

. Cual es tu trabajo en el centro de dia?

Uno de los roles principales que hago en el centro de dia tiene mucho que ver con
acompaiiar los procesos de aprendizaje y desarrollo subjetivo de las personas que
asisten en el centro que tienen distintos diagnosticos. Nosotros como
psicopedagogos tratamos solo de ensenar contenidos, también se trata de entender
como cada persona se lleva con el aprendizaje. Es decir, como aprende, qué le
interesa, qué le cuesta.

El trabajo en el centro es principalmente a través de talleres. Que como ya te dije
antes hay varios, yo empecé con el de alfabetizacion, pero hay otros més dedicados
a lo cognitivo, y algunos son mas expresivos o corporales.

Y ahora también estoy mas metida en lo institucional hago observaciones, registros.
.Qué tipo de estrategias utilizan?

Como estrategias en si se usa dependiendo de cada paciente, y su diagnodstico,
siempre intentamos como principal construir un vinculo y buscamos la forma de
adaptar mucho los materiales, y nos enfocamos en el interés del paciente. También
ajustamos el formato del trabajo, a veces en pequefios grupos, otras veces de forma
individual. Depende del nivel de autonomia, de como estd emocionalmente, de lo
que necesita en ese momento. Y por ultimo siempre hacemos un registro y
evaluacion constante.

Por ejemplo, en el caso de una chica con diagndstico de psicosis, que suele tener
conductas manipuladoras y a veces roba objetos personales, lo que estamos
intentando ahora es trabajar desde el intercambio. Le proponemos algo concreto,

como si yo te regalo un caramelo, vos haces esta actividad. Y dentro de todo, esta



funcionando. Pero como siempre, cada caso es Unico, y por eso las estrategias

también tienen que serlo

43



