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1. ANALISIS DEL CONTEXTO
1.1. SITUACION ACTUAL DE LA SALUD MENTAL

En los ultimos afos la salud mental ha adquirido una mayor relevancia y visibilidad en Espaia,

de manera muy especial a partir del tremendo impacto generado por la pandemia de COVID-19.

De unos afos a esta parte, la sociedad espafiola ha ido tomando conciencia sobre la importancia
de cuidar la salud mental. Desde que la OMS definiera salud como un estado de bienestar fisico,
mental y social, y no meramente la ausencia de enfermedad, se ha generado una mayor sensibili-

zacion hacia los trastornos mentales y la necesidad de intervenir de manera temprana.

Las cifras aportadas por las diversas instituciones orientadas, entre otras cuestiones, al estudio

de la enfermedad mental, resultan realmente alarmantes:

e El Ministerio de Sanidad, a través de la Encuesta Europea de Salud publicada en 2021,
sefiala la ansiedad y depresiéon como los problemas de salud mental mds frecuentes, con una
incidencia significativa, especialmente en mujeres. En esta misma linea, el Consejo General de
la Psicologia en Espafia, en publicacién del 2024, afirma que la prevalencia de los trastornos
de ansiedad en la poblacién general es de un 12,6%, con mayor proporcidn entre las mujeres

(16,5%) que entre los hombres (8,7%).

e Recientes publicaciones! constatan que las bajas laborales motivadas por trastornos de Sa-
lud Mental se han incrementado un 118% entre 2016 y 2023, bajas que, ademds, son de una
duraciéon media superior a los 100 dias y tienen un alto porcentaje de recaidas.

e Segun el INE, las muertes por suicidio en los ultimos afios han ido en aumento, registrdndose

mds de 4.000 fallecimientos por afio debido a este motivo tanto en 2021 como 2022 y 2023.

lht‘tps://www.us.es/olctu0Iidc1d—de—Icl—us/lcls—boli(:ls—por—problemcs—de—sczlud—men‘coI—cumen‘ccm—cerccx—de—un—120—en—siete—cmos

https://www.insst.es/documentacion/material-tecnico/documentos-tecnicos/salud-mental-y-trabajo-2023
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e En esta lineq, el Informe sobre la Evolucién del Suicidio en Espafia en poblacidn infanto-ju-
venil (2000-2021) constata que el suicidio es la primera causa de muerte en poblacion

joven entre 12y 29 anos.

e El barémetro Juventud, Salud y Bienestar del Centro Reina Sofia-FAD 2023, centrado en
poblacién entre 15y 29 afos, destaca, por ejemplo, que el ailo 2023 marca un hito negativo en
lo referente a ideacion suicida a la vez que sefala el paulatino empeoramiento que se registra

en lo concerniente a salud mental en personas jévenes.

e Espana es lider mundial en consumo de benzodiacepinas. Segun el Plan Nacional de Drogas,
en su ultimo informe de 2022, los hipnosedantes con y sin receta médica son la droga mds con-
sumida entre la poblacidon después del tabaco y alcohol. (Junta Internacional de Fiscalizacién de

Estupefacientes-]IFE 2020) (Ministerio de Sanidad-PND, 2023).

e La propia Estrategia de Salud Mental y Adicciones 2024-2027 de la GVA destaca la situa-
cion critica en la que se encuentra la Comunidad Valenciana en lo que se refiere a estos temas,
incidiendo en que, aunque la prevalencia mds alta de trastornos mentales en Espaia, la region

se encuentra rezagada en recursos especializados.

Pese a la contundencia de los datos, las demandas de atencién no estdn obteniendo la respuesta
que deberian: el sistema nacional de salud (SNS) cuenta con pocos servicios especializados y/o
con escasa dotacidn de profesionales. £/ SNS apenas facilita tratamientos psicoldgicos, y los que
presta son en condiciones inadecuadas, y esto se debe a la escasez de profesionales de la salud
mental en el sistema y, especialmente, de especialistas en Psicologia Clinica, pero que es extensi-
ble a profesionales de psiquiatria, enfermeria de salud mental, etc.”. Una escasez de profesionales
que, a su vez, tiene consecuencias para los pacientes que se traducen en “largas listas de espera
para acceder a la atencidén en los Centros de Salud Mental — alrededor de cuatro meses de media,
llegando en muchos casos al medio afio-, y casi lo que es mds grave, los largos periodos inter-
consultas que suelen ser de dos meses, lo que imposibilita una intervencion psicolégica adecuada
— cuando la frecuencia deberia ser semanal -” (Informe del COP al Congreso de los diputados, fe-

brero de 2024. https://www.infocop.es/bateria-de-propuestas-de-salud-mental-en-el-congreso/).
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Es incuestionable que invertir en prevencidn sale rentable, pues los problemas de salud men-
tal conllevan un gran impacto econémico; bajas laborales, bajo rendimiento académico, abuso
de sustancias, aumento de la accidentabilidad... son variables que correlacionan, sin ninguna
duda, con los problemas de salud mental. (A Espafa, “la atencidn a la salud mental le supone
anualmente 45.058 millones de euros (un 4,2 % del PIB), incluyendo 18.325 millones de costes
indirectos por la disminucidn de la de productividad laboral”. “Los problemas de salud mental son
la segunda causa de baja laboral y son las bajas mds prolongadas” (Informe del COP al Con-

greso de los diputados, febrero de 2024. https://www.infocop.es/bateria-de-propuestas-de-sa-

lud-mental-en-el-congreso/).

En este contexto, al que Cheste no es ajeno, se plantea el servicio que se presenta con la in-
tencién de reorientar el enfoque de las intervenciones, creando un espacio de atencién a la
salud mental que complemente los servicios de la administracién autonémica y proporcione
unas condiciones de tratamiento préximas a los estdndares deseados en la atencién a la salud
mental (mds tiempo en cada sesidon y mayor frecuencia entre las mismas, asi como mayor acom-
pafiamiento y contencién de los pacientes). Se trata, por tanto, de un proyecto que pretende
fomentar, mediante la colaboracion estrecha entre administraciones, la salud mental de quienes
lo precisan ofreciendo atencién a diferentes perfiles: personas que, si son recibidas con pronti-
tud, no serd necesario derivarlas a otros servicios especializados de salud mental; pacientes con
elevada predisposicién a cronificar su patologia mental y/o aquellos que reciben visitas médicas

muy distanciadas en el tiempo.
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1.2. ANTECEDENTES DE SERVICIOS MUNICIPALES DE ATENCION A LA SALUD
MENTAL EN CHESTE

El proyecto que se presenta, denominado Servicio de Atencidn Psicolégica Municipal (SAPM),
se inicié en el afio 2024, aunque desde el Ayuntamiento de Cheste ya se habian ofrecido con
anterioridad varias iniciativas relacionadas con la salud mental, pues habia cierta conciencia y
sensibilidad de que la salud mental de la poblacidn es un problema que no puede obviarse y se

sabia de la urgencia de dar respuesta a necesidades apremiantes en este sentido.

Asi, durante la legislatura 2003-2007, desde el departamento de servicios sociales, se inicié un
servicio de atencidn psicolégica familiar con una repercusién positiva para la poblacidon con
necesidades de salud mental. Este servicio estaba atendido por una psicéloga contratada a tal

efecto, pero no tuvo continuidad en la legislatura siguiente.

Por otra parte, en marzo del 2020, coincidiendo con el confinamiento originado por el COVID -
19, se abrié un servicio telefénico de apoyo psicolégico para la poblacién general atendido por
todos los profesionales del dmbito de la psicologia que trabajaban en los distintos servicios mu-
nicipales: Gabinete Psicopedagdgico, Servicios Sociales y UPCCA, afiadiéndose incluso algin
profesional que en ese momento se encontraba en situacion de excedencia. La atencidn teleféni-
ca se mantuvo durante el tiempo de confinamiento y acabd al finalizar el mismo. Los resultados
también fueron positivos, resaltando la demanda de los usuarios de que se creara un servicio de
atencién presencial con una mayor continuidad dados los efectos beneficiosos para el bienestar

emocional que esta experiencia habia generado.

Mds adelante, a partir de 2022, desde el Ayuntamiento y en colaboracién con el Centro Sanita-
rio de Atencién Primaria, se han venido desarrollando talleres grupales de bienestar emocio-

nal y salud mental con resultados igualmente positivos.

Las intervenciones realizadas, asi como las demandas detectadas desde Atencién Primaria y
desde el Departamento de Orientacién del IES del municipio, han permitido constatar que hay

un porcentaje significativo de la poblacién con sintomatologia relacionada con ansiedad,
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depresidn y otras dificultades que afectan a la salud mental, quienes precisan ser atendidos
de manera dgil y con continuidad. Sin embargo, las unidades y servicios de salud mental de la
administracion autonédmica sufren una considerable saturacién en sus consultas que dificulta
esa atencién. El Ayuntamiento de Cheste ha mostrado sensibilidad y preocupacion ante este he-
cho, abriendo la posibilidad de ofrecer desde su dmbito de actuaciéon una respuesta a dicha

necesidad.

A partir de septiembre de 2023, a peticién del Ayuntamiento de Cheste, la Conselleria d "Educa-
cié asume la atencidén psicopedagdgica en el CEIP Blasco Ibdnez, trasladdndose los profesiona-

les del Gabinete Psicopedagdgico Municipal ubicados en dicho centro al drea municipal de salud.

Esto permitié abrir un servicio gratuito de atencién personalizada para adultos en el Centro de
Salud y para adolescentes y jovenes en el IES Ricardo Marin que garantice el acceso universal

al mismo.

Como decimos, a partir de enero de 2024 se conforma definitivamente el Servicio de Atenciéon

Psicolégica Municipal de Cheste con las siguientes dreas:

e Atencion personalizada a adultos en el Centro de Salud

e Atencion a grupos especificos con una problemdtica comun

e Atencion personalizada a adolescentes y jévenes en el IES Ricardo Marin

Y ademds se complementa con las siguientes actividades:

e Talleres de intervencion en bienestar emocional para adultos en el Centro de Salud

e Talleres de bienestar emocional para adolescentes en el IES Ricardo Marin




@ SERVICIO DE ATENCION PSICOLOGICA MUNICIPAL DE CHESTE - SAPM.

2. DEFINICION Y OBJETIVOS DEL SAPM

El SAPM pretende ser un servicio de salud mental implementado por el Ayuntamiento de Cheste
en el que se ofrezca a la ciudadania una atenciéon personalizada que vele por la salud mental.
Para ello, se trabaja fundamentalmente desde la prevencidn, intentando frenar la sintomatolo-
gia ligada a diversas dificultades psicoldgicas a través de la atencidon temprana, pero también
se actua reforzando la intervencién que se realiza desde las unidades de salud mental, atencién

primaria y el departamento de orientacion del Instituto de Educacién Secundaria.

Se sigue una linea de trabajo, en la que se brindan mediaciones menos intensivas (generalmente
vinculadas a la prevencion) para un mayor nimero de personas, mientras que un menor nimero

de pacientes serd atendido a través de otras actuaciones mds intensivas.

Desde una perspectiva mds amplia, este servicio forma parte del Plan de prevencién y promo-
cion de la salud mental en Cheste, desde el que se abarcan distintas iniciativas relacionadas
con la mejora de la calidad de vida y la salud mental de la ciudadania, un proyecto ambicioso

e innovador.

2.1. OBJETIVOS DEL SPAM

e Detectar e intervenir de manera precoz cuando haya indicadores de malestar y sufrimiento psi-
colégico que interfieren en la vida cotidiana, social y laboral o académica, aportando una atencién

basada en la proximidad (misma localidad) y la rapidez (consultas semanales o quincenales).

e Prevenir la enfermedad mental o agravamiento de la misma y fomentar los hdbitos de vida

favorecedores de la salud psiquica.

e Reforzar la intervencién orientada hacia el bienestar psicolégico que se realiza desde Aten-
cién Primaria, los servicios de Salud Mental y el departamento de orientacién del IES, actuan-

do en permanente coordinacién.
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e Mejorar la calidad de vida de las personas con enfermedad mental y sus familias, favore-

ciendo su proceso de recuperacion e inclusién social.

e Promover una mayor activacién y seguridad en el desempefio del paciente en las diversas

dreas de su vida (personal, social y laboral o académica).

e Generalizar los avances obtenidos en consulta a los entornos naturales del paciente.

2.2. PRINCIPIOS DE ACTUACION EN LA ATENCION CLINICA DEL SAPM

Como se desprende de todo lo anterior, la actuacién clinica se fundamenta en una concepcién
bio-psico-social y comunitaria de la persona. Se parte del concepto de salud de la OMS, el cual
no se entiende como ausencia de enfermedad sino como un estado de bienestar y equilibrio

entre la salud fisica, social y mental del ser humano.

Por otro lado, se atiende al V Plan de Salud 2022-2030 de la GVA en el que la universalidad, la

equidad, la promocién de la salud y la respuesta a nuevos retos son aspectos ineludibles. (ANEXO 1)

Con estas perspectivas, los principios que guian la intervencion son:

e Se ofrece un servicio de cardcter universal en el que cualquier persona, sin distincién por ra-

z6n de género, condicion econdmica o social, tenga acceso al mismo en caso de necesitarlo.

e Se pretende reorientar el abordaje de la salud mental desde un enfoque de atencién persona-
lizada y dando prioridad a la atencidn psicoldgica frente a la excesiva medicalizacién de los
problemas emocionales. En esta linea, la coordinacién de los diversos servicios implicados en

la mejoria del paciente se considera fundamental.

e Se ha de favorecer que el paciente tome conciencia de las causas y el origen de su malestar

psiquico y la manera en que se manifiestan en el presente.
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e Dar pautas para reconocer sus respuestas ante las dificultades y conflictos psicoldgicos que

presenta, identificando si son favorecedoras o no de su salud mental.

e Reforzar las habilidades y recursos psicoldgicos que ya se poseen y que ayudan a estable-

cer una mayor seguridad en si mismo.

e Favorecer la capacidad de adquirir estrategias adecuadas para abordar los conflictos psi-

colégicos.

3. ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO

3.1. POBLACION ATENDIDA

Los beneficiarios de este servicio son la poblacién de Cheste mayores de 12 afios, es decir, ado-
lescentes, jévenes y adultos. Dada la disponibilidad actual de recursos de SAPM, como se ha
comentado, consideramos que los menores de 12 afios pueden ser atendidos por los/las profe-
sionales de orientacion educativa de los centros escolares; en caso de precisarlo, se les derivaria

a las unidades de salud mental infantil y adolescente que correspondan.

La poblacién adulta podrd acceder tanto al servicio de atencién directa como a los talleres gru-
pales a partir de la deteccién por parte de los médicos de atencidn primaria. Los adolescentes y
jévenes escolarizados tendrdn acceso al servicio a través de los profesionales del IES (profeso-
rado, orientadores-as), aunque también existe la posibilidad de hacerlo a peticién propia, de las

familias, o del centro de atencidén primaria.

Por otro lado, sélo los talleres grupales para adolescentes se realizan en la ESO, FP bdsica y

Bachillerato, en funcidn de las caracteristicas de cada curso.

10
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3.2. PROCEDIMIENO DE DETECCION, VALORACION, DERIVACION Y SEGUIMIENTO

A. ADULTOS (CENTRO DE SALUD)

DETECCION: Los profesionales del equipo médico de atencién primaria, al detectar un trastorno
de tipo emocional, plantean al paciente la posibilidad de ser atendido en el SAPM. En caso de
que la persona dé su conformidad, se rellena el documento de derivacion a SAPM (ANEXO 2).
Excepcionalmente también la podrd realizar otro servicio (UPCCA, Servicios Sociales, etc.) o in-
cluso se podrd acceder por voluntad propia. En el primer caso se informaria por escrito al SAPM
mediante el documento de derivacidn / interconsulta (ya mencionado) y, en ambos casos, tras
una primera entrevista se coordinaria la valoracién y derivacién con su médico de atencién pri-

maria y se informaria al servicio que ha derivado.

VALORACION y DERIVACION: Se realiza conjuntamente por profesionales del SAPM y médico

de atencién primaria, que proceden a derivarlo en funcién de sus necesidades a:

e Terapia individual. Se seguirdn los protocolos establecidos en el apartado 5.1.

e Taller grupal de prevencidon de la salud mental para adultos, siguiendo los protocolos espe-
cificados en el apartado 5.3.

e Alfinalizar el taller, los responsables de este podrdn decidir junto al o la paciente si proponen

su derivacion a terapia individual.

Desde el propio SAPM se puede aconsejar y/o derivar al paciente a otros servicios comunitarios

susceptibles de favorecer su salud fisica y mental.

SEGUIMIENTO: Para ello se mantendrdn reuniones periddicas entre el profesional del SPAM y el/

la médico de atencidn primaria.

B. ADOLESCENTES Y JOVENES (IES RICARDO MARIN)
DETECCION: Serdn los tutores, tutoras y profesorado que imparte docencia los encargados de
poner el caso en conocimiento del Departamento de Orientacién a través del modelo de notifica-

cion que figura en el ANEXO 3.

11
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También las familias pueden solicitar el servicio para su hijo o hija. Realizardn dicha solicitud
mediante una entrevista con el Departamento de Orientacién, que valorard la intervencién mds
adecuada. También podrdn realizar la peticidon directamente al SAPM por los cauces que se es-
tablezcan (fundamentalmente por correo electrénico o por escrito en el buzén del SAPM dentro

del propio instituto).

Asimismo, pueden colaborar en la deteccién de casos agentes de salud externos (Centro de
salud, Servicios Sociales, UPCCA...), quienes se pondrdn en contacto con el Departamento de

Orientacién o con el SAPM para plantear la necesidad.

Los psicdlogos clinicos que realizan los Talleres de Inteligencia Emocional para adolescentes
también son agentes de deteccién. Al finalizar el taller, en la sesiéon de evaluacién de este, se
pondrd en conocimiento del Departamento de Orientacidn y el profesional del SAPM los casos

detectados, si los hay, que necesiten atencidn individualizada.

El alumnado de las edades previstas también puede solicitar atencidn, por voluntad propia, diri-

giéndose tanto al Departamento de Orientacién como a cualquier profesional del SAPM.

VALORACION y DERIVACION: Los casos detectados por los distintos medios se valorardn con-
juntamente por el departamento de orientacién y el/la profesional del SAPM. A partir de dicha

valoracién se decide qué atencién va a recibir:

e Terapia individual desde el SAPM.
e Atencion desde el departamento de orientacion a través de sesiones personalizadas, grupos
de mediacion, duados, tutor afectivo y/o grupo de apoyo mutuo.

e Derivacidn a otros servicios.

SEGUIMIENTO: Se mantendrdn reuniones semanales o quincenales entre el Departamento de

Orientacion del IES y profesional del SAPM en funcidn de la evolucidn de los casos atendidos.

12



Una apuesta por el bienestar emocional y la salud mental.

4. TIPOS DE INTERVENCION Y PROTOCOLOS

4.1. ATENCION INDIVIDUALIZADA PARA ADULTOS
La atencidn se realizard en sesiones individuales de una duracién aproximada de 50 minutos y
una frecuencia preferiblemente quincenal, aunque excepcionalmente, y segun la gravedad de la

situacion, podrd ser semanal.

En el caso de los adultos, como se ha comentado, la derivacién se realizard desde atencién
primaria. Para ello se utilizard el documento resefiado en el ANEXO 2, en el que el médico co-
rrespondiente detallard el motivo de derivacién, el tratamiento médico actual, un resumen del
historial del paciente que sea significativo para la derivacién y otros servicios en los que el pa-
ciente estd siendo atendido en la actualidad. En el caso de que una persona decida acudir al
SAPM por cuenta propia, se le atenderd en una primera entrevista y se le derivard a Atencién
Primaria para iniciar el procedimiento. En el caso de que se valore que el caso sélo requiere de
unas breves sesiones de orientacidn, se le atenderd sin realizar el procedimiento de derivacion

a Atencion Primaria.

La estructura de la intervencion suele ser la siguiente: se realiza una valoracién inicial de aproxi-
madamente 3 sesiones tras la cual se firma un acuerdo terapéutico confidencial entre el pacien-
te y el profesional; en él se establece el tiempo de atencién (que podrd ser prorrogado) con un
compromiso de asistencia a las sesiones. Este acuerdo tiene que ir acompanado de una exposi-
ciéon del profesional en la que se especifique la valoracién psicoldgica, el problema y necesidades
de la persona atendida y el tipo de atencidon que necesita (sesiones individuales, consultas con

familia, coordinacién con especialistas...)

Cuando haya 2 sesiones a las que no se ha asistido sin causa justificada, se informard al usuario de que,
como consecuencia de su falta de compromiso, a la préxima cita que no asista se le dejard de atender

(aunque mds adelante, si se solicita, se puede retomar la atencidn cuando haya huecos disponibles).

Independientemente de esta atencidn individualizada, no se descarta la creaciéon de grupos es-

pecificos que respondan a una problemdtica determinada y que tendrdn una duracién limitada.

13
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4.2. ATENCION INDIVIDUALIZADA PARA ADOLESCENTES
Los destinatarios son adolescentes que cursan estudios en el IES Ricardo Marin, por lo tanto, en

edades comprendidas entre 12 y 18 afios.

Al ser menores de edad, la familia deberd firmar el consentimiento que autorice tanto la inter-
vencion como el intercambio de informacidn con otros servicios (ANEXO 4). Se contemplard al
mismo tiempo la necesaria implicacion en la intervencién de sus progenitores y / o personas

significativas de su entorno.

Como se ha detallado en el punto anterior, se prevé que la derivacion se realice desde varias instan-

cias, siendo necesaria en todo momento la coordinacién con el Departamento de Orientacion del IES.

Tras la valoracién inicial se planificard la duracién aproximada de la intervencién y la frecuencia
de la misma. En principio, las sesiones tendrdn una duraciéon de 50 minutos y se prevén semana-

les, atendiendo, como es légico, a la evolucién de cada caso.

Con el objetivo de afianzar el compromiso del usuario, se firmard un acuerdo terapéutico inicial
con un pacto de asistencia a las sesiones, a las que sdlo se faltard de forma justificada y, siempre

que se pueda, con previo aviso.

4.3. TALLERES DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD MENTAL
Junto a la atencidn individualizada, otra linea de actuacién vinculada con el SAPM viene dada

por la realizacién de talleres de prevencién y promocién de la salud mental.

La iniciativa lleva por nombre programa de psicologia sanitaria y regulacién emocional. Aten-
diendo a la propia estructura del SAPM, se desarrollan dos tipos de talleres en funcién de la

poblacién destinataria:
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1 . PROMOCION DE LA SALUD MENTAL EN ADOLESCENTES: TALLER DE INTELIGENCIA
EMOCIONAL

Se llevan a cabo anualmente en el IES Ricardo Marin.

Mediante la realizacién de 4 sesiones grupales, de frecuencia semanal y 55 minutos de duracidn,
se pretende fomentar el bienestar psicolégico del alumnado contribuyendo a mejorar su regula-
cién emocional.

Los destinatarios son el alumnado de la ESO, Bachiller y Ciclos Formativos.

Los temas que se abordan, intercalando conceptos tedricos con ejercicios prdcticos, grosso
modo, son: la importancia de las emociones, la relacidon de los pensamientos con las reacciones

emocionales, la reaccidn fisioldgica ante un determinado estado emocional y la asertividad.

2. TALLER PARA LA REGULACION EMOCIONAL Y EL BIENESTAR PERSONAL PARA ADULTOS
Se realizan 2 talleres al afio en el Centro de Salud. Comienzan uno en marzo y otro en septiem-
bre. Cada uno de ellos tiene una duracién de 27 horas (que se extienden, aproximadamente, en

5 meses).

La secuencia es la siguiente: tras una evaluacién inicial individualizada (ANEXO 5.1) y el consen-
timiento informado del paciente (ANEXO 5.2), comienzan los encuentros grupales distribuidos
en 12 sesiones de 1h30" de duracién con una frecuencia semanal. Después de un mes de des-
canso, se retoman otras 5 sesiones mds de seguimiento con la misma duracién y frecuencia que

las anteriores.

Van dirigidos a aquellas personas mayores de edad que presentan sintomatologia leve, modera-
da o grave relacionada con la salud mental para prevenir patologias psicoldgicas y proporcionar
herramientas eficaces de cardcter cognitivo-conductual con las que manejar la ansiedad, la de-
presion y el estrés.

Los destinatarios se seleccionan de entre las solicitudes de atencién psicoldgica realizadas por
los médicos de atencidn primaria, tras una primera entrevista con el profesional encargado de la

atencién individualizada para adultos.
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5. EVALUACION Y SEGUIMIENTO

5.1. EVALUACION Y SEGUIMIENTO DE LA ATENCION INDIVIDUALIZADA EN
ADULTOS

Para valorar la efectividad de la atencién recibida, al inicio de la intervencién, cada persona
realiza un cuestionario estandarizado (SCL-90-R o similar) sobre su estado emocional actual,
evaluando varias dimensiones. Al final de la intervencidn se vuelve a realizar dicho cuestionario
a modo de test - retest, para valorar los cambios experimentados en las dimensiones medidas.
Igualmente, al inicio se toma nota de la medicacién que estd recibiendo, contrastdndose al final

de la intervencion si ha habido reduccion de la misma.

Para medir el grado de satisfaccién con la atencidn recibida, al finalizar la intervencién se le
entregard al paciente un cuestionario anénimo para que valore en una escala de 0 a 4,8 items

sobre la atencidn recibida.

Seguimiento: después de 1 afio de la intervencidn, se contactard telefdnicamente con los y las
pacientes con los que se acordé el alta del servicio para constatar si se ha consolidado la mejoria

una vez transcurrido ese tiempo.

5.2. EVALUACION Y SEGUIMIENTO DE LA ATENCION INDIVIDUALIZADA EN
ADOLESCENTES

Para medir la efectividad de la atencidn recibida, se tendrdn en consideracion una serie de indi-
cadores que, en funcién de cada caso, resulten significativos. Los mds habituales en la etapa de

la adolescencia son:

Medicidn, a través de entrevista clinica y de cuestionarios como el SENA, del bienestar emocional
del alumno a partir de variables como la ansiedad, el estado de dnimo, la autoestima o la capa-

cidad de afrontamiento/resolucién de problemas, entre otros.
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¢ Relaciones interpersonales, tanto en el entorno académico como como en el familiar y ex-
traescolar.

e Valoracion del contexto escolar: conflictos en el aula o patios, partes, expulsiones, absentis-
mo, compromiso académico...desde el punto de vista del profesorado, del Departamento de
Orientacién y de la familia.

e Adherencia al tratamiento.

e Generalizacidon de los avances logrados en el entorno terapéutico.

e Para medir el grado de satisfaccién con la atencidn recibida, al finalizar la intervenciéon se
entregard un cuestionario anénimo para que valore en una escala, de 0 a 4, 7 items sobre la
atencidén recibida (ANEXO 7).

e Entodo momento, ademds de tener en cuenta la propia percepcion del alumno afectado, se

considerard la opinidn de los docentes mds cercanos al caso y de sus familiares de referencia.

5.3. EVALUACION Y SEGUIMIENTO DE LOS TALLERES

TALLERES CON ADULTOS
Para evaluar los cambios obtenidos con los talleres realizados en el centro de atencién primaria

se parte de diversos criterios:

e Pre, postest y seguimiento mediante la escala DASS-21 (Depression-Anxiety-StrssScale).

e Andlisis de diferencias estadisticamente significativas para cada una de las dimensiones
estudiadas (depresion, ansiedad y estrés) a partir del software SPSS 25.0 (IBM, 2017).

e Cuestionario de satisfaccion de los participantes (ANEXO 8).

e Modificacién del tratamiento farmacoldgico pautado en relacién a su problema de salud

mental y, si procede, reduccién del periodo de baja laboral.

TALLERES ADOLESCENTES

El taller realizado con adolescentes en el centro escolar se evalia en dos momentos temporales:
e Alinicio de este mediante un cuestionario “ad hoc” disefiado especificamente para evaluar los con-

tenidos impartidos en el taller y mediante el autoinforme DASS-21 al que ya se ha hecho referencia.
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e Alfinalizar, ademds de repetir las dos pruebas indicadas, se pasa un cuestionario que mide el
grado de satisfaccién de los participantes (ANEXO 9) y otro que recoge la opinién de algun
observador externo que haya asistido al taller (ANEXO 10) (docente acompafante, orienta-

dora del IES..)

6. ESTRUCTURAS DE COORDINACION

Para realizar la planificacion, seguimiento y evaluaciéon de este servicio, en todos sus dmbitos, se

establecerdn diferentes niveles de coordinacion:

e Coordinacion global del SPAM: Se reunirdn todos los profesionales que trabajan en los dife-

rentes dmbitos del SAPM tres veces al afio, una en octubre, otro en enero y otra en junio.

e Coordinacion de talleres:

ADULTOS: El psicélogo municipal se reunird con el coordinador del centro de atencién primaria
y los responsables de los talleres, cuatro veces al afio, al inicio y final de cada uno de los talleres
realizados.

ADOLESCENTES: Los psicdlogos responsables del taller, con la psicéloga municipal y el Depar-

tamento de Orientacién del IES, se reunirdn 2 veces al afo, al principio y final.

Coordinacién de atencion individualizada a personas adultas: Se establecian reuniones men-
suales del psicélogo municipal con todos los médicos de atencién primaria y con cada profe-

sional en particular, en funcién de la evolucién del/la paciente.

e Coordinacion de la atencién individualizada a adolescentes: Se realizardn reuniones quince-
nales con el Departamento de orientacién y con la familia y profesorado implicado cuantas
veces sed necesario.

e Coordinacion con otros departamentos municipales: Cuando el caso lo requiera.

e Coordinacién con otros servicios externos: Cuando el caso lo requiera.
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7. ELABORACION DE MEMORIA ANUAL

La memoria anual hard referencia al nivel de consecucién de los objetivos planteados en cada
dmbito de actuacidn, haciendo contar los resultados alcanzados con la poblacién atendida, asf
como una valoracién de las actuaciones realizadas en cada uno de ellos. Se dard cuenta tam-
bién de la realizacion de las reuniones de coordinacion previstas y de su efectividad para el se-

guimiento y cumplimiento de los objetivos marcados.

Respecto a la poblacién atendida, se informard de:

e Numero de casos en cada tipo de intervencién individualizada para adultos e individualizada
para adolescentes; grupos especificos de adultos; talleres de prevencién y promocién de la
salud mental para adultos y talleres de inteligencia emocional para adolescentes.

e Resultados reflejados en pretest y pos-test en las personas dadas de alta.

e En el caso de poblacién adulta, porcentaje de personas que han reducido o prescindido de la
medicacién pautada por problemas de salud mental al finalizar la intervencién individual o grupal.

e Resultados del cuestionario de satisfaccién del propio usuario.

e Media del nimero de sesiones realizadas con cada paciente.

e Enelcaso de adolescentes, percepcion por parte del profesorado de aspectos como las relacio-
nes interpersonales, disminucién de conflictos en el centro escolar, mejora del compromiso...

e Numero de casos que han abandonado el tratamiento y motivos.

Respecto al seguimiento de las actuaciones:

e A partir de la valoracién de aspectos como la consecucién de los objetivos marcados; el proce-
dimiento de deteccidn, valoracién y derivacion; los tipos de intervencidén que se ofrecen y las
sugerencias recibidas por los propios usuarios y otros especialistas, se revisardn anualmente
las directrices del SAPM con la intencidn de subsanar posibles deficiencias y modificar los

aspectos que sean susceptibles de mejora.

Respecto a las coordinaciones:

e Periodicidad, planificacién, debate, participacién activa, conclusiones, etc.
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8. MAPAS DE RECURSOS Y SERVICIOS IMPLICADOS

AYUNTAMIENTO AYUNTAMIENTO

Servicios propios Agentes externos prestacion
de servicios

SPAM: Dos

dos psicélogos psicologos

- SOCIALES:

SERVICIOS |
una psicologa

UPCCA:
una psicologa

Y

ENVEJECIMIENTO
- ACTIVO:

una psicologa

— EPA ’

— VIUACTIU

CONSELLERIA DE

SANIDAD

¢ Salud publica

Atencion especializada

DIRECCION

PSIQUIATRIA ATENCION
PRIMARIA

GERENCIA

Unidades de Salud Mental:

USM - USMIA CENTRO DE SALUD
DE ATENCION
PRIMARIA
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ANEXO 1. Tabla comparativa. CORRESPONDENCIA ENTRE LOS OBJETIVOS
DEL V PLAN DE SALUD DE LA COMUNIDAD VALENCIANA 2022-2030 Y LOS
OBJETIVOS Y LAS ACCIONES QUE SE REALIZAN DESDE EL SPAM

El SPAM tiene como punto de referencia el programa de salud del ayuntamiento de
Cheste, entre cuyas prioridades se encuentra la salud mental de la poblacién, que,
como se ha comentado, en la actualidad tiene una atencion deficiente por parte del
resto de administraciones. Siendo que el V plan de salud de la Comunidad
Valenciana contempla la participacion de las administraciones locales, parece
pertinente crear servicios que, junto a la administracion autonémica y ampliando las
actuaciones que esta ultima realiza en el ambito de la salud mental, aporte a los
ciudadanos de la localidad un recurso basico para responder a los problemas cada
vez mas acuciantes en dicho ambito.

En la siguiente tabla se refleja la correspondencia entre algunos de los objetivos del
V Plan de Salud de la CCVV y el proyecto que aqui se presenta:

OBJETIVOS DEL V PLAN DE A OBJETIVOS DEL SPAM Y ACCIONES QUE SE
SALUD DE LA CCVV REALIZAN DESDE EL MISMO

* Al SPAM podra acceder cualquier persona adulta
que presente problemas de salud mental después
de ser detectada por el profesional médico de
atencion primaria y se estime colegiadamente su

OBJETIVO 1.3: Garantizar la atencion junto al profesional del SPAM.

equidad en el acceso al sistema|*® Por otra parte, la poblacién de 12 a 16 afnos sera

sanitario publico de forma global. atendida a partir de la deteccién por el
profesorado y el departamento de orientacion del
IES, valorando colegiadamente su atencion junto
al profesional del SPAM.

En ambos casos se parte de criterios Unicamente

sanitarios profesionales, por lo que queda garantizado

el acceso a toda la poblacion, ya que dicha atencion
tendra caracter gratuito.

OBJETIVO 2.5: Promover la salud | E| SPAM se encuentra ubicado en el Centro de Salud
y el bienestar desde el entorno |y en el IES de la localidad, con lo que los usuarios no
local. tienen que hacer ningun traslado fuera de la
poblacion.




OBJETIVO 2.7: Promover que la
infancia y la adolescencia se
desarrollen con plenitud, como
base para una vida activa y
saludable.

Uno de los objetivos del SPAM es la atenciéon a
adolescentes, edad en la que son muy frecuentes los
conflictos emocionales; el 50% del tiempo de atencion
se realiza desde el entorno escolar con la poblacion
de 12-18 afos.

Dado que los usuarios que se pueden beneficiar con
nuestro modelo exceden la capacidad de un
profesional, el SPAM no interviene en la infancia (0-12
afnos); los orientadores escolares en Primaria pueden
atender al alumnado de esa edad y, en los casos
graves, derivarlos a la USMIA o al Equipo
Especializado de Atencion a la Infancia y la
Adolescencia de la mancomunidad.

OBJETIVO 2.10 Garantizar el
abordaje equitativo de las politicas
y programas de salud para que
cubran las necesidades de todas
las personas.

La intervenciéon esta abierta a cualquier problematica
de salud mental detectada por los médicos de
atencion primaria o los profesionales del IES. Asi,
como se ha dicho, se ofrece un abordaje equitativo sin
que medien razones de género, sociales,
economicas... pues los criterios de atencién obedecen
exclusivamente a la relevancia de la patologia.

OBJETIVO 2.11: Promover
conductas saludables a lo largo
de todo el ciclo vital.

Uno de los objetivos de los talleres para adolescentes
es promover conductas de proteccion de la salud
mental y de promocion del bienestar emocional. Y asi
es, también, en los talleres para adultos en el centro
de salud, los cuales no tienen establecido limite de
edad. Se abarca, por tanto, una poblacién que,
excepto la infancia, cubre todos los ciclos vitales.

OBJETIVO 2.12: Favorecer las
habilidades y las capacidades de
las personas y las comunidades
para mejorar y mantener su salud
y capacidad funcional a lo largo
de todo el curso de vida.

La atencién individual se centra en profundizar el
origen del malestar psicolégico para restituir la
capacidad de la persona de mantener su salud mental
de manera auténoma, pero, ademas, los talleres
grupales y grupos de apoyo inciden en ese modelo de
intervencion.

OBJETIVO 2.13: Promover los
activos para la salud a nivel
individual, familiar y comunitario

El tiempo de atencion a cada usuario permite
profundizar en sus circunstancias personales,
familiares y sociales

A la vez, al ser un programa municipal, los
profesionales actuan desde el conocimiento de los
recursos de la localidad, de manera que se dinamizan
las derivaciones en red (escuela de adultos, servicios
sociales, UPCA, servicios y asociaciones deportivas y
culturales...)

OBJETIVO 3.1: Apostar por la
atencion primaria y comunitaria
como eje vertebrador del sistema
de salud y garantia de acceso
universal del conjunto de la
poblacion a los servicios.

Desde el SPAM se ha procurado vertebrar su
funcionamiento en contacto directo con los servicios
meédicos de atencidn primaria y el departamento de
orientacion del IES, por lo que se ha elegido su
ubicacion en el centro de atencion primaria y en el IES
de Cheste.

La derivacion por parte de los profesionales del centro
es universal y equitativa ya que cualquier adulto con
SIP y cualquier estudiante del IES con dificultades en
el area de la salud mental puede acceder al servicio.




OBJETIVO 3.3: Reorientar el
modelo de atencion a la salud
mental y las adicciones
potenciando la perspectiva
comunitaria y la recuperacion e
inclusion social de las personas
con problemas de salud mental de
forma equitativa.

El SPAM tiene dos ejes que responden a este
objetivo:

1°) Dependencia municipal que permite un
conocimiento de la localidad y sus recursos, con lo
cual se facilita la actuacion en red yla inclusién social
de las personas con problemas de salud mental.

2°%) Disponibilidad del tiempo suficiente en las
sesiones de atencion al paciente, de manera que el
conocimiento de su entorno, incluso el contar con la
familia, especialmente al tratarse de adolescentes, es
perfectamente posible.

La cercania de la UPCCA facilita una colaboracién
estrecha cuando los problemas relacionados con

OBJETIVO 3.4: Establecer
modelos de organizacion que
mejoren la equidad en el acceso y
potencien el trabajo en red entre
los centros, departamentos,
niveles asistenciales y categorias
profesionales para avanzar hacia
una atencion integrada.

La equidad en el acceso viene garantizada desde el
momento en que la derivacion al servicio (detallada en
el punto 4.2) se realiza desde atencion primaria a la
que tiene acceso toda la poblacion, o desde el IES, al
que acuden todos los adolescentes en edad de
escolarizacion obligatoria. El trabajo en red entre
profesionales es una metodologia de trabajo que es
también una sefia de identidad de este servicio, y
queda establecido en los procedimientos de
deteccion, valoracién, derivacién y evolucion
detallados en el mismo punto 4.2

OBJETIVO 3.8: Prestar especial
atencién a las enfermedades y
problemas de salud que aportan
mayor carga de morbilidad.

Desde el SPAM se presta especial atencion a los
trastornos relacionados con ansiedad y depresion, asi
como a otros problemas de salud mental.




ANEXO 2. Hoja de derivaciéon del Centro de Atencién Primaria al SPAM

HOJA DE DERIVACION A PSICOLOGIA MUNICIPAL

* Datos del paciente:

Nombre:

SIP:

Tfno.:

* Enfermedad actual:

* Antecedentes psiquiatricos personales y familiares:

* Motivo de derivacion:

* Tratamiento actual:

* Atencién en salud Mental:

SI No

* Médico responsable

* Fecha:

ﬁ Centro de salud Cheste



ANEXO 3. Hoja de derivacion del Departamento de Orientacion del IES al SAPM

GENERALITAT VALENCIANA IES RICARDO MARIN IBANEZ
CONSELLERIA DE EDUCACIO CULTURA | ESPORT C/ Puerta Zafa, 36 Tfno.: 961 80 84 35

46380-CHESTE

HOJA DE DERIVACION A SERVICIO DE ATENCION PSICOLOGICO MUNICIPAL

DATOS DEL ALUMNO/A:

* Nombre y apellidos:
* Fecha de nacimiento:

* Curso:

QUIEN DERIVA:

MOTIVO DE CONSULTA:

( ) Problemas de conducta

( ) Dificultades a nivel emocional (baja autoestima, desregulacion emocional...)

( ) Dificultades en la interaccién social (HHSS, conflictos entre iguales...)

( ) Dificultades en el entorno familiar que inciden directamente en su salud mental
) Problemas alimentacion:

) Duelo:

( ) Oftros:

Comentarios

En Chestea ............ de ............. de 202



ANEXO 4. Consentimiento (IES Ricardo Marin)

SAPM - SERVICIO DE ATENCION PSICOLOGICA MUNICIPAL

AYUNTAMIENTO de CHESTE - sapm @cheste.es

CONSENTIMIENTO
ALUMNO/A:
REPRESENTANTE LEGAL.:
Como padre, madre, tutor DNI:

Sirva la firma del presente documento como consentimiento para ser atendido por el
Servicio de Atencién Psicolégica Municipal (SPAM) de Cheste, y recibir atencion
psicologica segun las condiciones terapéuticas previamente pactadas’.

De igual modo, se autoriza el intercambio de informacion personal que pueda
realizar este Servicio con el centro educativo u otros servicios externos
especializados, siempre que esta resulte relevante para prestar una mejor atencion.

En Cheste a ...... de ..o, de 202

Fdo. El interesado Fdo. Padre/Madre o representante legal

1Atencién individualizada, dentro de las instalaciones del IES Ricardo Marin, en horario escolar. No se puede
concretar la duracion de la asistencia, si bien se extendera, previsiblemente, entre 9 y 12 semanas. El tiempo
asignado a cada sesién son 50 minutos. Con una frecuencia semanal y/o quincenal.

En cumplimiento con la normativa vigente, los datos que nos pueda facilitar durante este proceso seran
tratados con el Unico fin de ofrecerle el tratamiento solicitado, garantizando que no sean utilizados con otro fin
distinto para el que han sido recabados.



ANEXO 5.1. Evaluacion inicial individualizada para taller adultos (entrevista)

NOMBRE:

APELLIDOS:

ESTILO PREDOMINANTE: ANSIOSO / DEPRESIVO

SINTOMAS MASESPECIFICOS:

ANSIEDAD FISIOLOGICA:

ANSIEDAD COGNITIVA:

ANSIEDAD CONDUCTUAL:

DISTIMIA:

ANHEDONIA:

EXPECTATIVAS



ANEXO 5.2. Consentimiento informado del paciente

Yo.

o

n,

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Programa de psicologia sanitaria para la regulacion emocional y el bienestar

personal

D./D* con DNI/Pasaporte

, con domicilio en s

manifiesto que:

1.

2.

He recibido toda la informacion necesaria de forma confidencial, clara, comprensible
y satisfactoria sobre la naturaleza y propoésito de los objetivos, procedimientos y
temporalidad del Taller de psicologia sanitaria para la regulacion emocional y el
bienestar personal, el cual:

se llevara a cabo a lo largo de 12+5 sesiones de periodicidad semanal en el
centro de salud de Cheste, dando comienzo a partir del mes de febrero de
2025.

se implementard en un formato grupal, siendo dos psicologos generales
sanitarios colegiados los responsables de disefiar, coordinar e implementar las
sesiones del taller, siguiendo en todo momento el Codigo Deontologico y
Profesional de la Psicologia.

se impartira los jueves en horario de 17:30 a 19:00h, a expensas de poder ser
modificado dicho horario por razones sobrevenidas de manera puntual y
mediante previo aviso y acuerdo de los/as participantes.

sera gratuito para todos/as los/as participantes, al ser un programa financiado
por la Concejalia de Sanidad del Ayuntamiento de Cheste.

se evaluara a través de escalas psicométricas y/o informacion cualitativa
aportada por los/as participantes en diferentes momentos temporales.

He sido informado/a de que el presente consentimiento podra ser revocado
libremente, en cualquier momento, tanto por el/la participante como por el
profesional, de acuerdo con lo establecido en la legislacion vigente.

Me comprometo a guardar la confidencialidad sobre las experiencias personales,

ejemplos o vivencias que puedan expresar los miembros del grupo.

Por consiguiente, tras haber recibido y comprendido la informacion referente al Taller
de psicologia sanitaria para la regulacion emocional y el bienestar personal, expreso
explicitamente mi consentimiento para participar de manera voluntaria en dicho taller.

En Cheste, a 13 de febrero de 2025

Fdo.:



ANEXO 7. Cuestionario de satisfaccion del paciente (adolescentes)

SERVICIO DE ATENCION PSICOLOGICA MUNICIPAL - SPAM
IES RICARDO MARIN
CUESTIONARIO DE SATISFACCION PERSONAL

1. Accesibilidad al servicio. Ha resultado facil y rapido ser atendido por el SPAM

1: Muy insatisfecho 2: Insatisfecho 3: Satisfecho 4: Muy satisfecho

2. Desde el servicio se me ha atendido con respeto y amabilidad

1: Muy insatisfecho 2: Insatisfecho 3: Satisfecho 4: Muy satisfecho

3. Se harespetado la confidencialidad en todo momento

1: Muy insatisfecho 2: Insatisfecho 3: Satisfecho 4: Muy satisfecho

4. Las sesiones recibidas han sido Utiles para entender y manejar los problemas
que me han traido hasta aqui

1: Muy insatisfecho 2: Insatisfecho 3: Satisfecho 4: Muy satisfecho

5. La atencion recibida desde el SPAM me ha permitido mejorar mi estado de
animo y/o mis relaciones interpersonales

1: Muy insatisfecho 2: Insatisfecho 3: Satisfecho 4: Muy satisfecho

6. Si volviera a tener un problema de tipo psicolégico acudiria al SPAM

1: Muy insatisfecho 2: Insatisfecho 3: Satisfecho 4: Muy satisfecho

7. Recomendaria el SPAM a un companero/a que tuviera dificultades emocionales

1: Muy insatisfecho 2: Insatisfecho 3: Satisfecho 4: Muy satisfecho

Comentarios /Sugerencias:



ANEXO 8. Cuestionario de satisfaccion de los participantes adultos en los
talleres

CUESTIONARIO DE SATISFACCION TALLERES ADULTOS

Nombre y apellidos:

A continuacion, se muestra un listado con las diferentes técnicas que se han
trabajado a lo largo del presente taller.

1. En la primera columna valora del 0 al 10 cada apartado en funcion de lo util que
ha sido para ti.

2. En la segunda columna selecciona los 3 temas mas relevantes y utiles para ti.

Técnicas principales Utilidad Relevancia

1. Informacion recibida sobre las emociones

Termdémetro de la ansiedad

Voz critica vs. voz sabia

AleDd

Tunel del tiempo

Relajacion: respiracion diafragmatica

oo

Relajacién muscular progresiva de Jacobson

N

Meditacién del lugar seguro

®

Actividades distractoras y agradables

9. Accién contra la emocion

10. 5 sentidos

11. Técnicas asertivas

12. Tipos de eficacia

13. Validaciéon

14. Balance decisional

15. Solucién de problemas

16. Valores




Por favor, senala la respuesta que mejor describe tu opinidn sobre el taller de
regulacion emocional. Indica un valor del 0 al 7 para cada frase, siendo 0 =
Totalmente en desacuerdo, y 7 = Totalmente de acuerdo.

1. Me ha ayudado a ser mas efectivo.

Ha sido util.

Ha cubierto mis necesidades.

AloelDd

Ha cumplido mis expectativas.

o

Me ha ayudado a conseguir aquello que queria.

6. Estoy satisfecho/a con el taller.

7. Se lo recomendaria a un amigo/a.

¢ Te parece que hemos dedicado el suficiente tiempo a cada modulo? 4 Por qué?

¢ Qué técnicas son las que mas te han ayudado?

¢ Te han parecido dinamicas las sesiones? ;Por qué?

Mi opinién sobre el taller es:

La utilidad del taller es:

Mi participacion ha sido:



La participacion del grupo ha sido:

El taller me ha aportado o me ha ayudado en:

El taller podria mejorar en:

Puntuacién que asigno al taller en general es (0-10):

¢ Se han cumplido tus expectativas con el taller? ; En qué sentido?

¢ Has estado a gusto en el grupo?

Otras observaciones:



ANEXO 9. Cuestionario de satisfaccion de los participantes adolescentes en
los talleres

CUESTIONARIOS DE SATISFACCION DEL ALUMNADO

¢ Qué técnicas son las que mas te han ayudado?

Tu opinién sobre el taller es:

El taller te ha aportado o te ha ayudado en:

El taller podria mejorar en:

Puntuacion que asignas al taller en general es (0-10):

¢, Se han cumplido tus expectativas con el taller? ; En qué sentido?



ANEXO 10. Valoracion de talleres del observador externo

VALORACION OBSERVADOR EXTERNO

Indique del 1 al 10 su percepcion sobre la sesion, siendo:

1 (Totalmente en desacuerdo) .............coceivviiiinininnnnnn. 10 (Totalmente de acuerdo)

1. Los contenidos de la sesidn se han explicado de una manera clara y adecuada:

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

2. Se ha favorecido la participacion activa del alumnado durante la sesion:

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

3. Se han resuelto las dudas/comentarios de una manera clara y efectiva:

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

4. Los materiales utilizados (diapositivas, fichas, actividades, etc.) favorecen la
exposicién de los contenidos:

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Observaciones:
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