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Resum

El marg¢ de 2020, I'Organitzacié Mundial de
la Salut (OMS) va declarar la situacié de pande-
mia a causa del coronavirus SARS-Cov-2 (co-
vid-19). Les mesures per frenar el contagi varen
obligar a tancar les escoles i a prolongar el con-
finament domiciliari, la qual cosa va provocar
canvis significatius en les rutines i els habits de
vida dels infants i adolescents.

Els joves han estat menys vulnerables als
efectes directes del virus covid-19, perd han
estat especialment exposats als estressors bi-
opsicosocials generats per la situacié d'alarma
per la pandéemia, amb repercussions en la seva
salut mental.

En estudis fets a tot el mén després de la
primera fase de confinament, es varen detectar
simptomes emocionals en el 80 % dels infants:
dificultat per concentrar-se, avorriment, irritabi-
litat, sentiments de soledat, facilitat de discus-
sid, ansietat, tristesa, por excessiva, problemes
de son, etc. Es continuen estudiant els simpto-
mes a mitja i llarg termini.

El nostre objectiu era coneixer la situacio
de salut mental dels infants durant les fases ini-
cials de la pandémia i avaluar-ne I'evolucié des-
prés d'un any d'estat d'alarma. Per a aixo, hem
revisat la literatura cientifica i les dades sobre
I'activitat assistencial en els dispositius de salut
mental de la infancia i I'adolescéncia a les llles
Balears.

Paraules clau
Salut mental / Nin / Adolescéncia / Covid
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1. Introduccié

Al mar¢ de 2020, I'Organitzacié
Mundial de la Salut (OMS) va decla-
rar una situacié de pandémia causa-
da pel coronavirus SARS-Cov-2 (co-
vid-19). Els infants i joves semblaven
menys vulnerables als efectes direc-
tes del virus covid-19, pero es consi-
deraven vectors importants de trans-
missié, de manera que les mesures
per frenar el contagi eren especial-
ment estrictes amb ells: cessar l'activi-
tat docent presencial i prohibir sortir
de casa. Els infants i adolescents, per
tant, estaven especialment exposats
als estressors biopsicosocials gene-
rats per la pandémia.

En I'ambit mundial, al voltant del
77 % dels menors de 18 anys (1.800
milions d'un total de 2.350 milions)
han patit restriccions de moviment
i mesures de confinament més o
menys estrictes (Fore, H., Hijazi,
2020). Prop de 1.300 milions d'es-
tudiants (gairebé el 74 %) no varen
anar a escola. Per a molts d'infants,
I'escola juga un paper fonamental
en la nutricié, desenvolupament, sa-
lut, relacié amb els companys i pro-
teccié. De vegades, en infants amb
entorns desestructurats, la separacié
de les escoles significa no només no
tenir classes, sind també perdre la
intervencid de mestres, treballadors
socials, etc., que sén els punts de
proteccié de l'infant.

A Espanya, segons el Ministeri
d'Educaciod, l'escolaritzacié no uni-
versitaria en el curs 2019-2020 va ser
d'uns 8.237.000 estudiants. Tant el
tancament d'escoles com el retorn a la
nova normalitat varen suposar canvis
importants en les rutines i els habits de
vida d'aquests infants i adolescents.

La pandemia de la covid-19 ha tin-
gut un efecte profund en tots els as-
pectes de la salut, inclosos els fisics i
mentals.

En qualsevol pandémia, s'espera
que els infants i joves puguin sentir-se
estressats i preocupats. Les prime-
res respostes habituals solen ser: por
d'emmalaltir i de morir, evitar anar als
serveis sanitaris per por d'infectar-se
en ser tractats, por de ser posats en
quarantena, por de perdre éssers
estimats pel virus, angoixa de sepa-
rar-se’n, sentiments de desesperanca,
avorriment, soledat i tristesa.

Una altra mesura per fomentar el
distanciament fisic social, per evitar
contagis, era imposar el teletreball.
Sense classes presencials, els pares
sovint han hagut de compaginar
I'activitat laboral amb la cura dels
fills i aixo ha generat situacions de
més tensid. En altres casos, la pan-
démia també ha provocat una crisi
econdmica, amb la perdua de l'acti-
vitat laboral i el poder adquisitiu de
moltes families, amb repercussions
en la sensacié de benestar familiar
i un augment de les situacions de
maltractament.

D'altra banda, els efectes de la pan-
démia del coronavirus estan creant
una crisi humanitaria a molts paisos.
Els avencos en diversos ambits de
desenvolupament, com la lluita contra
la pobresa, la mortalitat infantil i I'edu-
cacio, es veuen compromesos.

Tot i que s'ha fet recerca per conéi-
xer l'efecte de la pandémia en els pri-
mers mesos de confinament, conside-
ram necessari congixer I'evolucié dels
nostres joves i conéixer com la situacié
de la nova normalitat esta afectant la
salut mental dels infants i adolescents
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de les llles Balears després d'un any
de pandéemia.

2. Objectius i metodologia

El present treball tenia com a ob-
jectiu conéixer l'efecte de la pandémia
en l'estat psicologic de la poblacid in-
fantojuvenil de les llles Balears i detec-
tar els factors de risc per poder desen-
volupar accions protectores.

Durant els anys 2020-21 hem duit
aterme una cerca de bases de dades
d‘articles publicats en revistes cienti-
fiques sobre I'efecte en la salut men-
tal de la pandémia de covid-19 en
infants i adolescents. S'introdueixen
les paraules «salut mental», «<infants»,
«covid», «kadolescéncia». Hem trobat
540 articles. Filtrant perqué sén me-
taanalisis, ressenyes o revisions sis-
tematiques, ens surten 59 articles i,
si filtram per menors de 18 anys, en
resulten 28. També es va fer una in-
vestigacié especifica sobre els habits
de vida.

També presentam les dades obtin-
gudes de la demanda assistencial de
I'Institut de Salut Mental de la Infancia i
I'’Adolescéncia (IBSMIA) que atén la sa-
lut mental dels menors de 18 anys de
les llles Balears.

3. Resultats

3.1 Efecte de la pandémia en salut
mental

L'abril de 2020, el Fons Interna-
cional d’Emergeéncia Infantil de les
Nacions Unides (UNICEF) va fer una
enquesta a 1700 infants i adolescents
de 104 paisos per entendre com la
pandémia de la covid-19 afectava les

seves vides, particularment, la salut
mental i el benestar psicologic. Infants
i adolescents varen reportar nivells alts
d'estrés (Fore, H., Hijazi, 2020).

Les pandémies sén precursores del
deteriorament de la salut mental (Me-
herali et al., 2021). Els infants i adoles-
cents pateixen estrés emocional, sen-
timents d'indefensié i por, que poden
evolucionar cap a malalties mentals
com l'ansietat, la depressid i els simp-
tomes d'estrés posttraumatic.

Ara tenim dades, amb prou evi-
dencia cientifica, sobre I'impacte que
el confinament va tenir en infants i jo-
ves. En estudis fets a Espanya i Italia
després de la primera fase de confi-
nament, es varen detectar simptomes
emocionals en el 80 % dels infants.
Alguns d'aquests simptomes varen
ser la dificultat per concentrar-se (76
%), l'avorriment (52 %), la irritabilitat
(39 %), sentir-se sol (31,3 %), la facilitat
de discutir, la tristesa, I'excés de por,
els problemes del son (Orgilés et al.,
2020).

Al mateix temps, a causa de les cir-
cumstancies socioeconomiques de
la pandémia, s'espera que apareguin
factors associats que també empitjorin
la salut mental dels menors (preocu-
pacié familiar pel futur economic, atur,
augment dels trastorns de salut mental
en els pares...).

Els infants petits presenten més
trastorns d'afeccid, trastorns del son,
malsons, falta de gana, inatencid i pro-
blemes importants de separacié. En
l'adolescencia, pero, s'observa més
ansietat, depressi¢, irritabilitat, avorri-
ment, autolesions, comportaments au-
tolitics (Jiao et al., 2020).

El génere, el coneixement sobre la
covid-19, el grau de preocupacié per
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la infeccié epidemiologica i la confian-
ca per superar el brot varen influir sig-
nificativament en l'estat psicologic. Les
adolescents varen mostrar nivells més
alts de depressié i ansietat durant la
covid-19 que els adolescents mascu-
lins (Liang et al., 2020).

La metaanalisi (Jones et al., 2021) so-
bre l'efecte postpandemia troba una evi-
déncia concloent de I'impacte negatiu
de la pandémia en la salut mental dels
adolescents vulnerables. Troben una re-
lacié entre les habilitats negatives d'afron-
tament i el risc de depressio, estres i trau-
ma. Les persones amb habilitats positives
d'afrontament tenen, perd, més capacitat
d'adaptacié i menys patiment.

Una altra metaanalisi (Nearchou et
al., 2020) va trobar que la majoria d'es-
tudis varen mostrar que les reaccions
emocionals relacionades amb la co-
vid-19, com la preocupacid, la por de
contraure el virus i l'estrés, varen predir
la depressid, I'ansietat, els simptomes
de TOC, els simptomes somatics i els
problemes de comportament intensifi-
cats. La preocupacié per tenir covid-19
es va associar positivament amb un
risc més alt de simptomes depressius
en infants, mentre que ser optimista
era un factor protector.

Loades et al. (2020) varen fer una
revisié sistematica de 63 estudis de
51.576 participants i varen trobar una
associacié clara entre la soledat i els
problemes de salut mental en infants
i adolescents, especialment amb la
depressidé en nines i l'ansietat social
en nins. La soledat es va associar amb
problemes futurs de salut mental fins
a 9 anys després i, com més durava el
confinament, més problemes causava.
Per tant, és important tenir en compte
aquesta variable a I'hora de prendre

mesures politiques d'aillament. Una
altra variable descrita com a important
és el suport social. Els que perceben el
suport com a baix o moderat tenen un
risc més alt d'ansietat i de depressié.

La rabia, el trastorn d'estres post-
traumatic i I'esgotament emocional
també han estat molt comuns (Panda
et al., 2020). Es va trobar que, com a
minim, el 70-90 % dels infants havien
empitjorat almanco en alguns aspec-
tes del seu comportament i aquest
empitjorament estava associat amb el
fet d'estar en quarantena.

Una altra variable que també va in-
fluir va ser el grau d'internalitzacié de
les regles imposades. Els adolescents
que varen participar en el distancia-
ment social a causa de la pressié entre
iguals varen reportar un augment dels
simptomes depressius. Al contrari, si
ho feien perqué consideraven que era
la normativa dels pares o del govern,
no va tenir tantimpacte en la salut.

3.2 Impacte en infants i adolescents
amb necessitats especials

Durant els primers mesos la socie-
tat va centrar la seva preocupacié en
els efectes emocionals de la pandémia
entre infants i joves amb alguna neces-
sitat a causa de dificultats en el desen-
volupament neurologic, conductual o
emocional (Palacio-Ortiz et al., 2020).
Els infants amb necessitats especials
es varen enfrontar a una situacié que
per a ells era molt estressant.

Els infants i joves amb trastorn de
I'espectre autista sovint tenen dificultats
per acceptar canvis. Alteracions inespe-
rades en els seus habits poden provocar
un augment dels problemes de conduc-
ta i actes d'autolesions. Les restriccions
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imposades per la covid-19 varen trasto-
car la rutina de les families amb infants
amb TEA. També els suports que havi-
en cessat en molts casos, la qual cosa
va dificultar enormement la gestié de
la vida quotidiana en alguns moments.
Presentaven un nivell més alt d'ansietat
i augmentaven els estereotips. El doctor
en Psicologia Antonio Narzisi, de la Uni-
versitat de Pisa, va publicar consells per
ajudar les persones cuidadores d'infants
amb TEA (Narzisi, A., 2020).

Els infants amb TDAH generalment
tenien dificultats per mantenir-se con-
finats, tancats a casa seva, amb poca
capacitat de moure's i la prohibicié de
tocar coses que poguessin infectar-los.
Tot aix0, de vegades, els va provocar
més hiperactivitat i menys capacitat de
controlar els impulsos. El Grup Europeu
d'Orientacié del TDAH va publicar una
guia en qué recomanava que les fami-
lies utilitzassin estratégies de gestid pa-
rental conductual per reduir comporta-
ments disruptius (Cortese et al., 2020).

Els infants amb discapacitat intel-
lectual també eren més vulnerables al
tancament de les escoles. No entenien
qué passava a causa de la pandémia ni
les instruccions que els donaven.

Els infants amb trastorns d'ansietat
també varen experimentar dificultats
per adaptar-se als canvis i la preocupa-
cié es va mantenir en les etapes poste-
riors. La Societat Pediatrica del Cana-
da va oferir estratégies d'afrontament
(Keyhan N., 2020).

3.3 Habits de vida en situaci6 de
pandémia. Implicacions psicopato-
logiques

La situacié de pandémia per la co-
vid-19 i les mesures per frenar-la varen

suposar canvis sobtats en els habits de
vida de la poblacié mundial (Balan-
za-Martinez et al., 2021; Orgilés et al.,
2020). Els menors espanyols varen ro-
mandre confinats durant sis setmanes.
No podien sortir de casa de forma re-
gular, excepte en casos molt concrets
(menors amb discapacitat reconeguda
i psicopatologia que poguessin justifi-
car una sortida en un moment deter-
minat).

En aquestes circumstancies, aspec-
tes com la superficie Gtil de la casa,
la llum natural directa que entrava a
I'habitatge, la preséncia d'un balcé o
jardi, la provisié de mitjans electronics
de I'habitatge, varen agafar una relle-
vancia inusual. Altres aspectes que
sempre havien estat rellevants varen
agafar encara més protagonisme en la
situacié de confinament, ja que no hi
havia un efecte modulador de 'escola:
estils educatius parentals, implicacié
parental, habits de vida familiar, nom-
bre i edat dels convivents, etc.

3.3.1 Exercici fisic

La situacié de confinament va su-
posar un canvi radical en l'activitat
fisica dels menors, practicament anul-
lada. Alguns menors estaven actius a
les seves cases supervisats pels pares,
d‘altres no tenien aquesta possibilitat i
alguns no tenien espai per fer-ho.

Les implicacions de la restriccié de
I'exercici fisic sobre la salut i la salut
mental sén rellevants (Janssen i Le-
blanc, 2010). L'exercici fisic és un regu-
lador del son, l'obesitat, el nivell d'ansi-
etat i I'afecte, entre d'altres. La manca
d‘activitat fisica en la infancia pot em-
pitjorar els trastorns mentals com el
TDAH, el TEA, I'ansietat.
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3.3.2Elson

Els moduladors principals del re-
llotge biologic del son sén, primer,
la llum solar i, després, I'exercici fisic.
Els horaris de son regulars i adequats
ajuden a mantenir el rellotge marcat.
Durant el confinament s'han vist canvis
d'habits i un augment dels trastorns
del son. Els factors que hi podrien in-
fluir sén els seglients: menys exposi-
cié a la llum solar, més tendéncia a les
pantalles d'abus, disminucié de l'acti-
vitat fisica, canvi d'horaris i de rutines.
A més, la preséncia d'estressors, ansi-
etat i/o depressié estan relacionades
amb una qualitat del son més pobra.
Els pacients amb trastorn mental sén
més vulnerables a la patologia del
son, amb diferents caracteristiques en
cadascun d'ells (TDAH, ansietat per
TEA, trastorns afectius, esquizofrénia,
trastorn bipolar) (Medina Ortiz et al.,
2007). La limitacié o l'alteracié del son
en els pacients n‘empitjora la clinica.

Un cop relaxades les mesures de
confinament i amb el retorn a les ru-
tines, s'estudia la persisténcia dels tras-
torns del son en la poblacié general i
en la poblacié amb psicopatologia. Es
rellevant la implicacié dels trastorns
del son en la salut fisica i mental de
la poblacié. Afecta la concentracid,
I'aprenentatge i les emocions, pero
també l'obesitat, la immunitat, etc.

3.3.3 Pantalles

En general, durant el confinament,
a causa de l'educacié en linia, el man-
teniment de les relacions socials i fa-
miliars, i el temps d'oci, es va produir
un gran augment de I'Us de pantalles
que és probable que persisteixi en

poblacions vulnerables després del
confinament. L'Us inadequat i/o l'abus
de dispositius electronics comporta
riscos: disminueix l'activitat fisica, pot
generar dependéncia i pot influir en
la disminucié del rendiment escolar.
Els infants amb TEA i TDAH sén po-
blacié sensible per tenir problemes
relacionats amb I'Gs de la tecnolo-
gia (Ceranoglu, 2018). L'Gs intensiu
de pantalles en la primera infancia
s'ha associat amb TEA o TDAH (Har-
é,2019). En els casos de trastorn de
la conducta alimentaria, un factor de
risc és I'Gs de les xarxes socials en que
la imatge i la recerca d'elogis tenen
un paper prioritari.

3.3.4 Educacié

El confinament va suposar el tanca-
ment abrupte dels centres educatius
per a l'educacié presencial. La trans-
feréncia de coneixement es va veure
afectada fins a cert punt. Moltes de
les escoles i/o families no estaven pre-
parades per fer les classes en linia de
manera optima. Hi varen influir factors
com el nombre de dispositius electro-
nics familiars, la connexid a Internet,
el temps i la formacié de les families
per donar suport als requisits técnics
i educatius, 'edat dels menors. També
els coneixements i el suport técnic del
professorat per fer classe en linia.

La tornada al curs escolar en la
nova normalitat també va ser un rep-
te per a la comunitat educativa, que va
haver d'adaptar-se a les mesures en-
caminades a minimitzar els contagis:
reduccié de les ratios d'alumnes per
classe per poder mantenir la distancia
fisica, grups bombolla estrictes, mas-
careta obligatoria a partir de sis anys,
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diferents horaris d'entrada i de sortida
per evitar aglomeracions, classes en
linia, anul-lacié d'extraescolars presen-
cials, etc.

L'abséncia durant molt de temps
d'un entorn estructurat com és l'esco-
la presencial provoca interrupcié de
la rutina, avorriment i manca d'idees
innovadores per participar en activitats
académiques (Lee, 2020).

S’ha demostrat que els infants sén
més dependents, presten més atencid
als pares i I'aillament pot tenir un efec-
te negatiu a llarg termini sobre el ben-
estar psicologic (Singh et al., 2020a).

D'altra banda, en |'escolaritzacid
parcial, els infants i adolescents in-
crementen |'Gs d'Internet i les xarxes
socials, la qual cosa fa que augmenti
el risc d'aillament i el desenvolupa-
ment de la dependéncia de les no-
ves tecnologies.

3.4 Activitat assistencial en la nova
normalitat

La fundacié ANAR (2021) ha recollit
que els principals motius de consulta
el 2020 per problemes psicologics, ja
sigui per teléfon o xat, han estat: ansi-
etat (88,4 %), autolesions (4,4 %), tras-
torns alimentaris causats per mals ha-
bits alimentaris (1,8 %), falta d'exercici
fisic que condueix a una baixa autoes-
tima (1,2 %), consultes per depressio
i tristesa (3,9 %). Alguns varen desen-
volupar obsessions, por, soledat i frus-
tracié. | les idees i els intents de suicidi
varen augmentar.

En centres sanitaris d'ambit nacio-
nal com I'Hospital Sant Joan de Déu
Barcelona, s'han atés un 47 % més
d'urgéncies que l'any anterior i s’han
duplicat les consultes d'autolesions i
de trastorns alimentaris.

El mateix s'ha observat l'octubre de
2020 a les llles Balears. La demanda
d‘atencié de I'IBSMIA ha augmentat
tant pel que fa a consultes generals
com d’urgéncies. Aixo s'ha traduit en
un nombre més gran d'ingressos a la
unitat d’hospitalitzacié de psiquiatria
infantil i juvenil de Son Espases: durant
els primers cinc mesos de 2020, s'han
produit 66 ingressos, enfront dels 116
dels mateixos mesos del 2021, la qual
cosa suposa un increment del 75 %.

Els motius de consulta que han pre-
dominat en aquests mesos han estat
l'autolesid, les conductes autolitiques
i els trastorns alimentaris, sobre els
quals tractarem a continuacio.

3.5 Trastorns alimentaris (TCA)

S'ha descrit que la incidéncia de
trastorns alimentaris esta augmentant
entre la poblacié més jove dels paisos
desenvolupats (Singh et al., 2020a). Els
efectes de la pandémia de la covid,
com l'augment de l'ansietat i la irrita-
bilitat, han provocat un augment de
les conductes restrictives i I'empitjora-
ment dels simptomes d'infants i ado-
lescents amb TCA.

Un estudi fet a Saragossa amb una
mostra de 132 infants i adolescents
amb TCA va confirmar un augment sig-
nificatiu dels simptomes greus durant
la pandémia de covid-19 en compara-
cié amb el mateix periode de l'any pas-
sat (Samatéan-Ruiz i Ruiz-Lazaro, 2021).

| qué ha passat a les llles Balears?
Qué hem pogut detectar des de la Uni-
tat de Trastorns Alimentaris d'IBSMIA?

A l'inici del confinament, excepte
pacients hospitalitzats o greus, atesos
presencialment, els pacients estaven es-
tables i aixi ho varen confirmar els seus
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pares. A mesura que avangava el con-
finament, varen comencar a presentar
ansietat, dificultats per dormir, alguns
havien invertit el son. Els pares varen co-
mencgar a referir més problemes, com la
necessitat de fer activitat fisica no regula-
da i dificultats per alimentar-se correcta-
ment, de manera equilibrada i suficient
per mantenir el pes.

Quan els pares varen reprendre la
feina i els menors varen quedar a casa,
les dificultats es varen veure agreuja-
des per la manca de supervisid. A fi-
nal de maig, quan comencen les cites
presencials, es va constatar que alguns
pacients estables amb poca simpto-
matologia prévia s'havien descom-
pensat.

Comencen a venir menors amb
perdues de pes molt significatives i
amb tots els simptomes de TCA actius
de nou. Aixi mateix, arriben peticions
urgents d‘atencié a menors no cone-
guts préviament, amb pérdua de pes
severa que requereixen ingrés hospi-
talari i tractament intensiu en un hos-
pital de dia.

Per tant, la crisi sanitaria s'ha associ-
at a un augment de casos de trastorns
alimentaris, que debuten a una edat
més jove i quan arriben als serveis sa-
nitaris son més greus (Haripersad et
al., 2021).

El 2020 hem fet 44 ingressos a la
unitat hospitalaria d'IBSMIA per tras-
torns alimentaris, enfront dels 29 del
2019, és a dir, un 50 % més. Pel que fa
a les consultes durant el 2020, s’han
rebut un 42 % més de casos nous (81,
71 dones i 10 homes) respecte al 2019
(57).

A principi del 2021, continuen ar-
ribant i augmentant els casos: 23 in-
gressats en els cinc primers mesos.

Ara bé, queé ha passat perqué
aquestes patologies augmentin la inci-
deéncia i la gravetat aquest any? Se sap
que els TCA no s'inicien per una sola
causa i que sén molts els factors que
n‘afecten el desenvolupament (gené-
tica, factors socioculturals, traumes,
insatisfaccié amb la imatge corporal,
autoestima, trets de personalitat com
el perfeccionisme i la rigidesa...).

Al llarg d'aquests mesos hem tin-
gut cura de menors que s'han espan-
tat, s'han avorrit molt, que han anhelat
trobades amb els companys. Els més
obsessius i perfeccionistes s'han cen-
trat compulsivament en estudis en linia
per la por de no passar el curs, daltres
s'han desvinculat amb la por posterior
conseglient, alguns no han tingut ac-
cés a estudis per falta de dispositius
electronics. Alguns infants i adoles-
cents han perdut els padrins o algu
proper o estimat.

La majoria dels adolescents amb
TCA han passat hores a les xarxes sen-
se supervisié parental, visitant web o
aplicacions i pensant, potser, que el
seu cos no era l'adequat. També han
tingut temps de cercar dietes miracu-
loses i molts han fet molt exercici fisic,
animats per les recomanacions, dona-
des des de diferents ambits, per fer
front al confinament.

Tot i aixi, aixo per si sol no explicaria
l'augment i la gravetat dels TCA. Podri-
em pensar en un grup d'adolescents
molt vulnerables a l'estrés i amb les se-
ves propies caracteristiques personals
i genétiques.

La comprensié de l'infant no es pot
dur a terme sense tenir-ne en compte
I'entorn. Limpacte de la pandémia en
els pares o les persones que els cui-
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den també ha pogut impactar en la
seva psicopatologia.

3.6 Recomanacions

Per millorar el benestar emocional
dels infants en la situacié actual de la
nova normalitat, consideram necessa-
ri tenir en compte les recomanacions
seglients, que s'han d'implementar
des de totes les arees dels sistemes
de suport a la infancia (Singh et al.,
2020b).

3.6.1 Pares

e Impulsar un estil d'afrontament
que la familia com a equip estigui
motivat a seguir.

e Ser el millor model per als fills en
habilitats per a la vida.

® Mantenir rutines constants.

* Promocionar els comportaments
saludables.

e Participar en la gesti6 dels proble-
mes que sorgeixen.

e Evitar I'Us excessiu d'Internet.

e Abordar les necessitats propies de
salut mental dels pares.

3.6.2 Professorat

® Recuperar les rutines escolars tan
importants per a tothom i, especial-
ment, per als joves amb problemes
de salut mental (Lee, 2020).

* Minimitzar les desigualtats edu-
catives entre infants de diferents
estrats de la societat (Ghosh et
al., 2020).

e Educariactuar de forma responsa-
ble davant la Covid-19.

e Formar en habilitats vitals.

* Promocionar la salut mental.

e Coordinar-se amb els pares.
e Derivar a recursos sanitaris.

3.6.3 Pediatres

e Educar els pares sobre les necessi-
tats dels seus fills.

e Reconéixer les manifestacions d'es-
trés i malestar emocional en infants.

e Ajudar elsinfantsi els pares a gesti-
onar l'estrés i l'ansietat lleus.

e Introduir revisions de salut mental
per a infants.

e Serveis de salut mental.

e Produiridifondre material rela-
cionat amb la higiene de la salut
mental, promocié de conductes
saludables, aixi com material psico-
educatiu sobre malalties mentals.

e Oferir atencié de la salut mental
innovadora i coordinada amb
persones que juguen un paper
important en l'atencié a la infancia:
pediatres, mestres, orientadors i
altres membres de la comunitat.

* Desenvolupar intervencions psicolo-
giques basades en la teleassistencia.

e Millorar l'accés dels infants i ado-
lescents als serveis de suport a la
salut mental.

* Promoure mecanismes d'afronta-
ment saludable durant la crisi.

4. Conclusions

e Tant la literatura cientifica com
I'activitat assistencial confirmen
I'impacte que la pandémia de la
covid-19 ha tingut en la salut men-
tal dels infants i, especialment, dels
adolescents.

* lesurgeéncies psiquiatriquesii els
ingressos hospitalaris entre menors
han augmentat.
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Les demandes més frequients han
estat per autolesions, conductes
autolitiques i trastorns alimentaris.
Es recomana un enfocament inte-
gral des de tots els ambits (familia,
escola, salut).
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