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Resumen

El Trastorno Limite de la Personalidad (1) es una enferme-
dad mental de alta prevalencia entre la poblacién mexica-
na pero poco reconocida por la comunidad en general.
Como resultado, el diagndstico y tratamiento se dificultan
e incrementan los costos sociales y de salud. En el articulo
se describen los conocimientos y percepciones sobre las en-
fermedades mentales y el 1ip de los mexicanos a través del
estudio de caso de la poblacién no especializada de la ciu-
dad de Mérida, Yucatdn. Se realizé un andlisis exploratorio
donde se aplicé un cuestionario de 35 items a 40 personas
seleccionadas mediante un muestreo no probabilistico por
cuotas. Los resultados indican que los encuestados confieren
a la salud mental una importancia relevante y demuestran
tener prejuicios que son comunes en la poblacién no es-
pecializada con respecto a las enfermedades mentales. El
nivel de conocimiento sobre el TP es bajo y la mayor parte
de los sintomas asociados con este padecimiento no son re-
conocidos. Los resultados de esta investigacién subrayan la
necesidad de una mayor educacién y concienciacién sobre
el Tp. Existe una ventana de oportunidad significativa ante el
alto interés que expresan las personas por mejorar su cono-
cimiento sobre las enfermedades mentales. Estos hallazgos
proporcionan una base valiosa para futuras iniciativas de
educacién y concienciacién sobre las enfermedades menta-
les y el Ttp en la poblacién de estudio.

Palabras clave: enfermedades mentales, percepciones, po-
blacién abierta, México.
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Knowledge and perceptions of Borderline
Personality Disorder in the non-specialized
population of Mérida, Yucatan (Mexico)

Abstract

Borderline Personality Disorder (spp) is a highly pre-
valent but often overlooked mental illness in the
Mexican population, leading to difficulties in diag-
nosis and treatment and increased social and heal-
th costs. This study describes the knowledge and
perceptions of mental illnesses and BrD in the gene-
ral population of Mexico, focusing on the non-spe-
cialized population of the city of Mérida, Yucatan.
An exploratory study was conducted using a 35-
item questionnaire administered to 80 individuals
selected through non-probabilistic quota sampling.
The results indicate that respondents attribute signi-
ficant importance to mental health but demonstrate
common prejudices towards mental illnesses in the
non-specialized population. The level of knowledge
about 8rD is low, and most symptoms associated with
this condition are not recognized. These findings hi-
ghlight the need for increased education and awa-
reness about 8pp. There is a significant opportunity
for improvement given the high interest expressed
by individuals in enhancing their knowledge of men-
tal illnesses. These insights provide a valuable foun-
dation for future initiatives aimed at educating and
raising awareness about mental illnesses and spp in
the study population.

Keywords: mental illnesses, perceptions, general
population, Mexico.

Introduccién

El Trastorno Limite de la Personalidad (1ip) es una con-
dicién que afecta a 1.5% de la poblacién mexica-
na (Secretaria de Salud, 2018). Las personas que lo
padecen se caracterizan por presentar inestabilidad
emocional, conductual y relacional que puede ex-
ponerlos a situaciones de riesgo como el abuso de
sustancias, intentos de suicidio, automutilacién y con-
ductas que llegan a la temeridad (Ibarreche, 2018).

El 1P es un trastorno mental complejo que
afecta la manera en que las personas piensan, sien-
ten y se comportan, lo que conlleva dificultades para
que quienes la padecen puedan edificar relaciones
estables y saludables (Caballo y Camacho, 2000).
A menudo los pacientes experimentan emociones in-
tensas y cambiantes, de tal forma que pueden pasar
répidamente de la euforia a la tristeza o a la ira. Por
esta razén, sus relaciones personales usualmente
son voldtiles o conflictivas. A diferencia del Trastor-
no Bipolar, donde las alteraciones emocionales son
episddicas, en el 11 las variaciones son estables a lo
largo del tiempo y aparecen desde que se forma
la personalidad (Secretaria de Salud, 2018).

Las personas con TP generalmente tienen
otfros trastornos mentales comérbidos, como trastor-
nos de ansiedad, del estado de dnimo, alimentarios
o por abuso de sustancias (Gpc, 2011); experimen-
tan pensamientos suicidas y pueden recurrir a la
autolesién como una forma de aliviar su angustia
emocional; presentan un miedo intenso al abando-
no, asi como una idea negativa de si mismas. El
TP también se caracteriza por la alteracién de la
identidad (Gunderson y Lyons-Ruth, 2008), es decir
que las personas tienen una imagen distorsionada
de si mismas, la cual puede variar de acuerdo a su
cambiante estado de dnimo o al contexto en que se
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encuentren. A menudo se sienten vacias, incomple-
tas o defectuosas, con dificultad para identificar y
definir sus valores, metas o preferencias. Es comin
que adopten identidades ajenas o imiten a otras
personas en roles que pueden ser contradictorios.
Los cambios de identidad generan en las personas
con TP confusién e inseguridad, asi como baja au-
toestima y dificultades para relacionarse con los
demds de manera adecuada. Padecen de depen-
dencia emocional, de una imagen propia confusa
e inestable y se encuentran en constante bisqueda
de una identidad y un propésito de vida. Debido
a su inestabilidad emocional y comportamientos im-
pulsivos tienen dificultades en el dmbito laboral y
educativo, baja calidad de vida y afectan emocio-
nalmente a las personas que los rodean (Caballo y
Camacho, 2000).

Las causas del 1P son complejas, de carécter
multifactorial y actualmente no se cuenta con una
teoria suficientemente robusta para integrar las evi-
dencias disponibles respecto al origen y los meca-
nismos de la enfermedad (cpc, 2011). El diagnéstico
se realiza mediante una evaluacién clinica por un
psiquiatra, basdndose en los criterios del Manual
Diagnéstico y Estadistico de los Trastornos Mentales
(psm-5). Su tratamiento requiere de una intervencién
infegral que considere psicoterapia, rehabilitacién
y medicacién, sin embargo, la participacién de la
familia resulta fundamental para el proceso (Garcia
et al, 2010).

El 1tp es un problema de salud mental poco
reconocido y visible tanto para profesionales como
para la poblacién en general a pesar de su alta
prevalencia (Behn y Fischer, 2021), situacién que
ha dificultado su diagnéstico oportuno y tratamien-
to adecuado, y la manera como pacientes y familia-

res manejan este padecimiento. Esto favorece, ade-
mds, la emergencia de prejuicios, estigmas sociales
y mitos que finalmente incrementan los costos socia-
les y de salud, asi como el grado de sufrimiento de
quienes la padecen y de sus familiares. La falta
de concienciacién sobre el TP puede contribuir a
refrasos en el tratamiento y, en dltima instancia,
a un prondstico negativo para quienes lo padecen.
La atencién temprana y la intervencién terapéutica
son esenciales para ayudar a las personas con Tip
a manejar sus sintomas y mejorar su calidad de vida.

El 1ip continda siendo un trastorno amplia-
mente incomprendido y estigmatizado (Mascayano
et al,, 2015; Sheehan et al, 2016). Los prejuicios y
mitos que subyacen en la poblacién van desde la
ignorancia o la negacién de la enfermedad has-
ta la creencia de que se trata de un padecimiento
incurable. La carencia de concientizacién publica
y la persistencia de estereotipos negativos tienen
efectos adversos significativos (cpc, 2011):

1) Lo falta de conocimiento y comprensién
del 1 resulta en diagnésticos erréneos o
tardios en muchas ocasiones. Esto puede
llevar a un tratamiento inadecuado y prolon-
gar el sufrimiento de quienes lo padecen. La
concientizacién puede contribuir a la iden-
tificacién temprana de los sintomas y a una
evaluacién mds precisa, permitiendo una in-
tervencidn terapéutica oportuna.

2) las personas con TP a menudo enfren-
tan estigmatizacién y discriminacién debido
a conceptos erréneos sobre su condicién.
El estigma puede llevar a la exclusién social, el
aislamiento y la pérdida de oportunidades.
Al aumentar la conciencia y corregir las per-
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cepciones erréneas, es posible reducir el es-
tigma y fomentar un ambiente mds inclusivo y
respetuoso para quienes viven con TLP.

3) El miedo al estigma vy la falta de compren-
sién pueden desalentar a las personas con Tip
a buscar ayuda profesional o apoyo. La con-
cientizacién puede tener un impacto directo
en la disposicién de las personas a buscar tra-
tamiento y apoyo, lo que puede llevar a una
mejor calidad de vida y un mayor bienestar
emocional.

4) La falta de concientizacién piblica sobre el
TP puede traducirse en una escasez de recur-
sos y servicios especializados para quienes
lo necesitan. Una mayor visualizacién puede
respaldar la creacién y la mejora de servicios
de salud mental especificos para el Ttr, lo que
puede marcar diferencia en la vida de las per-
sonas afectadas.

5) La concientizacién sobre el 1P no sélo be-
neficia a las personas directamente afectadas,
sino que también tiene implicaciones para la
salud pdblica. Una mejor comprensién y ma-
nejo del 1P puede llevar a una atencién mds
efectiva y, en dltima instancia, a una reduc-
cién de la carga econémica asociada a la
falta de tratamiento adecuado.

Una sociedad mds informada sobre la salud mental
puede promover una cultura de cuidado y empatia,
y en el caso del 1P como en otros padecimientos
mentales puede conllevar importantes beneficios,
como una deteccidén temprana, una bisqueda de
tratamiento oportuna y un apoyo mds pertinente
para los pacientes.

Avanzar en el adecuado manejo y trato-
miento de la salud mental no es una responsabili-
dad exclusiva del drea médica, sino una tarea que
requiere la accién concertada de la sociedad en
general, incluyendo gobierno, comunidad civil or-
ganizada, empresas e instituciones de educacién e
investigacién para avanzar en la concientizacién
y en el bienestar de los pacientes (Corral y Gargo-
loff, 2022). En este sentido, resultan trascendentales
los esfuerzos de comunicacién y divulgacién para
construir enfornos sociales favorables para las per-
sonas con algin trastorno mental, con el objetivo
de que exista una compresién mas profunda de las
enfermedades mentales. Las acciones de concienti-
zacién deben estar fundamentadas y disefiadas con
base en conocimiento cientifico pertinente y en las
necesidades de la poblacién en cuanto a conteni-
dos, lenguaije, terminologia e imégenes que sean
pertinentes (Corral y Gargoloff, 2022). Es necesario
que todos los actores de la sociedad incrementen
sus conocimientos en materia de salud mental para
contribuir en la disminucién del estigma y la discrimi-
nacién que acompaia a este tipo de enfermedades.

Dentro de este contexto, el objetivo de esta
investigacién es explorar el nivel de conocimiento y
las percepciones de la poblacién no especializada
de México sobre las enfermedades mentales y el
TP, a través del estudio de caso de la poblacién de
la ciudad de Mérida, Yucatdn, con el fin de gene-
rar informacién cientifica que sirva de base para
disefiar campafas de informacién pertinentes que
contribuyan a la visualizacién y comprensién de las
enfermedades mentales en general y en particular
del 1P en la sociedad mexicana.
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Método

Para describir los conocimientos que tiene la pobla-
cién no especializada de la ciudad de Mérida, Yu-
catdn, sobre el TiP se realizé un estudio exploratorio
donde se aplicé un cuestionario de 35 items a 40 per-
sonas seleccionadas mediante un muestreo no pro-
babilistico por cuotas (Otzen y Manterola, 2017). El
cuestionario estd estructurado con tres secciones: a)
Datos del encuestado, b) Actitudes hacia las enferme-
dades mentales (20 items), y ¢) Conocimientos sobre
TP y su incidencia en su entorno personal (15 items).
la seccién de actitudes estd conformada con
items en Escala Likert, que mide el grado en que el
encuestado estd de acuerdo o en desacuerdo con
cada consulta, y la seccién de conocimientos estd
constituida con items de opcién mdltiple.

Los cuestionarios se distribuyeron a la salida
de dos supermercados, uno ubicado al norte de la
ciudad de Mérida y otro situado en el sur, con el
fin de abarcar diferentes condiciones socioeconé-
micas. Las encuestas se aplicaron de acuerdo a los
siguientes rangos de cuota: a) 20 en la zona norte,
y b) 20 en la zona sur. En cada zona se aplica-
ron 10 cuestionarios a varones y 10 cuestionarios
a mujeres. De los diez cuestionarios aplicados por
género, cinco se aplicaron a personas mayores de
18 afios y menores de 30, y los cinco restantes a
personas de 30 o mds afios.

Los resultados de la encuesta se analizaron
con estadistica descriptiva utilizando el programa
Excel de Microsoft. Con base en el andlisis de los
resultados obtenidos en la encuesta se identificaron
las necesidades de educacién de la poblacién no
especializada de la ciudad de Mérida, Yucatén.

Resultados

Se aplicaron 40 cuestionarios a igual nimero de per-
sonas. La mitad de los encuestados son varones y la
mitad restante son mujeres. La edad promedio es de
26.8 afios, con rango de 21 a 35 afios. La mayoria
(93%) nacieron en la ciudad de Mérida, Yucatén,
mientras que el resto nacieron fuera del estado, pero
residen en Mérida. Mds de la mitad de los encuesta-
dos son solteros (63%), mientras que poco més de la
cuarta parte son casados (27%) (Figura 1).

Figura 1. Porcentaje de los encuestado por estado
civil (n=40)

La mayor parte de los encuestados cuenta con estu-
dios de licenciatura (68%), mientras que 10% sélo
tiene educacién bésica. La educacién media supe-
rior es el mdximo grado de estudios de 17% de los
encuestados y 7% tiene estudios de posgrado (Figu-
ra 2). La mayoria (73%) tienen trabajo calificado o
profesional, mientras que el resto tiene como ocupa-
cién trabajo no calificado, informal u oficio (Figura
3). Una minoria son amas de casa (8%) o estudiantes
(5%), mientras que 3% se encuentra desempleado.
La mayoria (?8%) cuenta con acceso a internet, mien-
tras que el restante 2% no cuenta con este servicio.
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Figura 2. Porcentaje de encuestados por nivel de Figura 3. Porcentaje de encuestado por ocupacién
estudios (n=40) (n=40)

En la Tabla 1 se presentan las actitudes de los encuestados hacia las enfermedades mentales. En la
Tabla 2 se presentan los conocimientos de las personas encuestadas respecto al Trastorno Limite de la

Personalidad y sus sintomas.
Tabla 1. Grado de conformidad de encuestados con aseveraciones respecto a la salud mental (Escala

1 a 5, donde 1=Totalmente de acuerdo, 2=De acuerdo, 3=Ni de acuerdo ni en desacuerdo, 4=En

desacuerdo, 5=Totalmente en desacuerdo)

Elaboracién: fuente propia.
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Tabla 2. Conocimientos sobre la enfermedad Trastorno Limite de la Personalidad y sus sinftomas como
porcentaje del total de encuestados (n=40)

Elaboracién: fuente propia.
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Los resultados de la Tabla 1 indican que los encues-
tados confieren a la salud mental una importan-
cia relevante para el individuo y para la sociedad
(enunciados 1, 16) y la reconocen también como
un factor de discriminacién social (enunciado 3).
Consideran, sin embargo, que la sociedad no se
encuentra suficientemente informada respecto a los
problemas de salud mental (enunciado 13), y su ni-
vel personal de conocimientos en el tema parece
no ser suficiente tampoco (enunciado 11). Los en-
cuestados indican no tener la informacién y cono-
cimientos necesarios para reconocer en su entorno
a personas que padezcan una enfermedad mental,
posiblemente porque desconocen los factores de
riesgo y los sintomas caracteristicos de las enferme-
dades mentales (enunciados 8, 9, 12).

Los resultados expuestos en la Tabla 1 pare-
cen indicar que las personas encuestadas tienen al-
gunos prejuicios que son comunes en la poblacién
no especializada con respecto a las enfermedades
mentales. Por ejemplo, la conveniencia de tener
progenie cuando se padece una enfermedad men-
tal, la inocuidad de los medicamentos psiquidtricos,
la posibilidad de tener una vida normal para quie-
nes padecen una enfermedad mental o el hecho de
consultar con un psicdlogo o psiquiatra ([enunciados
4, 7, 18, 19). Estos prejuicios parecen no ser sufi-
cientes razones para considerar de manera deter-
minante que las enfermedades mentales son incura-
bles o son motivo de vergiienza (enunciados 2, 15),
o que son padecimientos exclusivos de ancianos,
de drogadictos y alcohdlicos o de locos (enuncia-
dos 5, 6, 10). Aunque los encuestados parecen in-
dicar que conocen las acciones a tomar cuando se
sospecha de una enfermedad mental en la familia
(enunciado 14), también reconocen que no cuentan

con acceso adecuado a la atencién médica para
tratar las enfermedades mentales (enunciado 20),
lo cual es muy importante tomando en cuenta que
parecen apreciar que las enfermedades mentales
son susceptibles de prevencién (enunciado 17).

El nivel de conocimiento sobre el Trastorno
Limite de la Personalidad entre los encuestados es
significativamente bajo (Tabla 2). Sélo 20% conoce
o ha oido hablar de la enfermedad, mientras 10%
afirma conocer a alguna persona con este padeci-
miento. Es notable este Ultimo dato, ya que resulta
muy superior a la prevalencia de la enfermedad,
lo cual puede sugerir que las personas confunden
el Trastorno Limite de la Personalidad con otras
enfermedades mentales. Resalta que 20% de los
encuestados no pueden afirmar o negar si tienen
conocimiento de una persona diagnosticada con
esta enfermedad mental.

La mayor parte de los sinftomas asociados al
Trastorno Limite de la Personalidad no es reconocida
por més de la mitad de los encuestados en perso-
nas de su entorno (entre 60 a 80% dependiendo
del sintoma). Mientras que poco menos de la quinta
parte (entre 13 y 23% dependiendo del sintoma)
se declara incapaz de afirmar o negar el reconoci-
miento de los sinfomas en otras personas. Las carac-
teristicas mds reconocidas por los encuestados son
aquellas que tienen que ver con la toma de decisio-
nes impulsivas con consecuencias negativas y la sen-
sacién crénica de vacio emocional con 22% y 20%
de reconocimiento respectivamente. Mientras que la
falta de un sentido de identidad y la despersonali-
zacién son los sintomas menos comunes observadas
por los entrevistados en su entorno con 7% y 8%
respectivamente, las cuales constituyen sintomas ca-

racteristicos del Trastorno Limite de la Personalidad.
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Resalta el interés de mdés de la mitad de los
encuestados (67%) en ampliar sus conocimientos
sobre las enfermedades mentales y el reconoci-
miento de 55% de la importancia de incrementar
la conciencia publica sobre los padecimientos men-
tales. En este sentido las redes sociales y el internet
son identificadas por los encuestados (65%) como
medios idéneos para informarse sobre las enferme-
dades mentales y la mayoria (70%) se muestra de
acuerdo en recibir informacién de las enfermeda-

des mentales a través de estos medios.

Discusion

La investigacién arroja luz sobre el nivel de cono-
cimiento y percepcién del 1p entre la muestra de
encuestados. Los resultados indican que existe un
significativo bajo nivel de conocimiento sobre el Tip
en la poblacién estudiada. Solamente el 20% de
los encuestados afirma conocer o haber oido ha-
blar de esta enfermedad mental. Esta cifra es de
consideracién, dado que el TP es un trastorno psi-
colégico grave y complejo que afecta a un nimero
significativo de personas en todo el mundo.

Un hallazgo interesante es que el 10% de
los encuestados afirma conocer a alguien con Tir.
Esta estadistica es notable, ya que supera la preva-
lencia conocida de la enfermedad, lo que sugiere
que algunas personas podrian estar confundiendo
el TIP con ofros trastornos mentales. Esta confusidn
podria deberse a la falta de informacién precisa
sobre el Tip en la sociedad.

Se observa que la mayoria de los sintomas
asociados al 1P no son identificados por mas del
50% de los encuestados en personas de su entorno.
Esta falta de reconocimiento podria ser el resulta-
do de la baja prevalencia de los sintomas en el

ambiente social de los encuestados, pero también
podria indicar que estos no se perciben como rele-
vantes en relacién con problemas de salud mental.
Los sintomas relacionados con la toma de decisio-
nes impulsivas con consecuencias negativas y la
sensacién crénica de vacio emocional son los mds
distintivos, posiblemente debido a su similitud con
sintomas presentes en otras enfermedades mentales
mds comunes, como la depresién y la ansiedad. Sin
embargo, los sintomas caracteristicos del 1p, como
la falta de un sentido de identidad y la despersona-
lizacién, son menos reconocidos por los encuesta-
dos en su entorno. Esto indica la necesidad de una
mayor educacién sobre el TP y sus sintomas especifi-
cos. Un hallazgo positivo es que una gran proporcién
de los encuestados (67%) expresa su interés en am-
pliar sus conocimientos sobre las enfermedades men-
tales. Ademés, el 55% reconoce la importancia de
aumentar la conciencia piblica sobre los trastornos
mentales. Esto representa una valiosa oportunidad
para mejorar la educacién y las percepciones de las
personas sobre la salud mental, incluyendo el Ti.

Las redes sociales y el internet son identifica-
dos por los encuestados como medios idéneos para
informarse sobre las enfermedades mentales. Esto su-
giere que las camparias de concienciacién y educa-
cién sobre el 1P podrian beneficiarse al utilizar estas
plataformas para llegar a un pdblico més amplio.

Esta investigacién subraya la necesidad de
una mayor educacién y concienciacién sobre
el Trastorno Limite de la Personalidad. Los esfuerzos
para aumentar la comprensién de esta enfermedad
podrian incluir campafias de concienciacién en li-
nea y la difusién de informacién precisa a través de
las redes sociales, sobre todo si se toma en cuen-
ta el interés de la mayoria de los encuestados en
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aprender més sobre las enfermedades mentales. Es-
tos hallazgos proporcionan una base valiosa para
futuras iniciativas de educacién y concienciacién
sobre el 1P y las enfermedades mentales en general
en la poblacién abierta del pais.

Conclusiones

Los resultados reflejan un conjunto de percepciones,
conocimientos y actitudes de la poblacién encuesta-
da con respecto a la salud mental y, en particular,
al 1r. Se pueden extraer varias conclusiones clave:

1. Reconocimiento de la importancia de
la salud mental. Los encuestados muestran
una comprensién general de la relevancia de
la salud mental, tanto a nivel individual como
en la sociedad en su conjunto. Esto acentia la
importancia de abordar cuestiones de salud
mental de manera mds efectiva.

2. Persistencia de prejuicios y de estigmatiza-
cién. A pesar de la comprensién de la impor-
tancia de la salud mental, existen prejuicios y
estigmatizacién que se mantienen en la per-
cepcién de las enfermedades mentales. Estos
prejuicios, como la creencia en la incapaci-
dad de llevar una vida normal para quienes
padecen una enfermedad mental, sefialan
la necesidad urgente de una educacién mds
amplia y precisa sobre la salud mental para
desafiar estos estereotipos negativos.

3. Falta de informacién y conocimiento.
Llos encuestados indican que carecen de
informacién y conocimientos suficientes para
reconocer las enfermedades mentales en
su entorno. Esto puede estar relacionado
con la falta de familiaridad con los sinfomas

y factores de riesgo especificos de las
enfermedades mentales. La educacién 'y
la concienciacién son fundamentales para
ayudar a las personas a comprender y
reconocer los problemas de salud mental.

4. Acceso limitado a la atencién médica. A
pesar de reconocer la importancia de la
prevencién en salud mental, los encuestados
sienten que no tienen acceso adecuado a la
atencién médica para tratar las enfermedades
mentales. Esto denota la necesidad de mejo-
rar el acceso a los servicios de salud mental
para abordar eficazmente estos problemas.
5. Conocimiento insuficiente sobre el TP La
investigacién revela un bajo nivel de conoci-
miento sobre el TP en la poblacién encuesta-
da. Esto sugiere la existencia de una falta de
informacién especifica sobre este trastorno, lo
que puede contribuir a la confusién y al des-
conocimiento general sobre el Tip.

6. Interés en la educacién y concienciacién. A
pesar de la falta de conocimiento, es positivo
observar que una parte significativa de los en-
cuestados estd interesada en ampliar sus co-
nocimientos sobre enfermedades mentales y
reconoce la importancia de aumentar la con-
ciencia puiblica sobre estos trastornos. Este in-
terés representa una valiosa oportunidad para
desarrollar programas de educacién y concien-
tizacion.

7. Importancia de las redes sociales e Internet.
Los resultados resaltan la relevancia de las re-
des sociales e Internet como medios efectivos
para obtener informacién sobre enfermeda-
des mentales. Esto sugiere que las campanas
de concientizacién y educacién en linea pue-
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den ser herramientas pertinentes para llegar
a un publico amplio y reducir la brecha de

conocimiento.

Este estudio proporciona una base valiosa para com-
prender la percepcién y el conocimiento de la salud
mental y el 1P en la poblacién no especializada de
Mérida, Yucatdn. También destaca la importancia
de utilizar Internet y las redes sociales para difundir
informacién y concienciar sobre las enfermedades
mentales, incluido el 11, con el objetivo de promover
una mayor comprensién y apoyo a nivel social. Utili-
zar los medios de comunicacién y las redes sociales
para difundir informacién precisa y alentar a las per-
sonas a hablar abiertamente sobre sus experiencias
con la salud mental puede contribuir a cambiar de
manera significativa actitudes y comportamientos.
Los resultados sugieren otras medidas que
también son relevantes para mejorar las percepcio-
nes, conocimientos y actitudes de la sociedad hacia
las enfermedades mentales. Por ejemplo, se requie-
re infroducir programas y contenidos educativos so-
bre la salud mental desde una edad temprana en
el sistema escolarizado para ayudar a normalizar
las conversaciones sobre el tema y a ensefiar habi-
lidades de afrontamiento. También es relevante pro-
porcionar formacién adicional a profesionales de
la salud y trabajadores sociales sobre la forma
de identificar y apoyar a personas con problemas de
salud mental para mejorar la deteccién temprana y
el acceso al tratamiento. Es necesario implementar
programas de bienestar en el lugar de trabajo que
incluyan educacién sobre salud mental, acceso a
recursos de apoyo y politicas que fomenten un am-
biente de trabajo saludable para ayudar a reducir
el estigma y promover el autocuidado entre los em-

pleados. Apoyar financieramente a grupos comuni-
tarios y organizaciones sin fines de lucro que traba-
jan en el dmbito de la salud mental puede ayudar
a amplificar sus esfuerzos y llegar a poblaciones
especificas que pueden estar en mayor riesgo o en
desventaja. Finalmente resulta indispensable garan-
tizar que todos tengan acceso equitativo a servicios
de salud mental asequibles y de calidad para me-
jorar la conciencia piblica, ya que de esta manera
se demuestra el compromiso de la sociedad con el
bienestar mental de todos sus miembros.

Es necesario profundizar en los conocimien-
tos y percepciones de la poblacién no especializada
del pais con muestra mdas amplias y representativas
para evidenciar las necesidades de informacién y de
formacién de la poblacién sobre el Tip y ofras enfer-
medades mentales, con el fin de tener fundamentos
cientificos para disefiar e instrumentar estrategias de
educacién, comunicacién y divulgacién tendientes
a reducir el estigma social que se han construido
entorno al Ttp. La educacién y la concienciacién po-
blica son esenciales para reducir la estigmatizacién,
facilitar el acceso a tratamientos adecuados y pro-
mover una comunidad de apoyo que mejore la vida
de quienes enfrentan esta enfermedad.
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