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¿Qué es la salud Mental? 
 

En Colombia la Ley 1616 de 2003 define la salud mental como “un estado dinámico que se 

expresa en la vida cotidiana a través del comportamiento y la interacción de manera tal que 

permite a los sujetos individuales y colectivos desplegar sus recursos emocionales, cognitivos y 

mentales para transitar por la vida cotidiana, para trabajar, para establecer relaciones 

significativas y para contribuir a la comunidad”. 

 

En relación con esta definición es importante tener en cuenta lo siguiente:  

 

1. La forma como nos comportamos y nos relacionamos con las personas y el entorno en 

nuestra vida diaria es el resultado de la manera en que transcurren las percepciones, los 

pensamientos, las emociones, las creencias y demás contenidos en nuestra mente; los cuales 

se encuentran íntimamente afectados por factores genéticos, congénitos, biológicos y de la 

historia particular de cada persona y su familia, así como por aspectos culturales y sociales.  

2. La salud mental es una construcción social que puede variar de un contexto a otro 

dependiendo de los criterios de salud y enfermedad, normalidad y anormalidad establecidos 

en cada grupo social (que puede ser tan extenso como una nación o tan reducido como una 

familia), lo cual influirá directamente en la forma de sentirse sano o enfermo de las personas 

pertenecientes a un determinado grupo. 

………………………………………………………………………………………………. 

¿Qué son los problemas mentales? 
 
Un problema de salud mental afecta la forma cómo una persona piensa, se siente, se comporta y 

se relaciona con los demás, pero sus manifestaciones no son suficientes para incluirlos dentro de 

un trastorno específico según los criterios de las clasificaciones internacionales  de trastornos 

mentales (Clasificación Internacional de Enfermedades Versión 10 - CIE-10 de la Organización 

Mundial de la salud y el DSM-V de la Asociación Psiquiátrica Americana); son más comunes, 

menos severas y menos persistentes en el tiempo. Se trata de síntomas como ansiedad, tristeza, 

insomnio, cambios en el apetito u otros sentimientos y conductas que pueden generar malestar y 



 
algunos inconvenientes, pero que no provocan un deterioro significativo en la vida social, laboral 

o en otras áreas importantes de la actividad cotidiana. Sin embargo con frecuencia son objeto de 

atención clínica ya que pueden derivar en trastornos mentales. (Minsalud, 2014). 

………………………………………………………………………………………………. 

¿Qué son los trastornos mentales? 
 

Actualmente no existe un indicador biológico para hacer la distinción entre normalidad y 

anormalidad mental, tampoco se conocen claramente todas las causas de las alteraciones en este 

campo y se acepta que los trastornos mentales son causados por una  mezcla de múltiples 

factores como los biológicos, las experiencias vitales adversas, factores sociales, entre otros. Sin 

embargo, mundialmente se aceptan dos clasificaciones de trastornos mentales y del 

comportamiento (CIE-10 y DSM-V)  que orientan a los especialistas en la identificación de 

cuadros clínicos y definición de diagnósticos.   

 

El diagnóstico de trastorno mental, su tratamiento y pronóstico dependen de la forma como se 

agrupan determinadas formas de pensamiento, percepciones, sentimientos, comportamientos y 

relaciones considerados como signos y síntomas, atendiendo a diferentes aspectos tales como:  

1. Su duración,  

2. Coexistencia (mezcla),  

3. Intensidad,  

4. Afectación en la funcionalidad de quien los presenta (afecta su desempeño en el trabajo, 

estudios u otras actividades de la vida diaria y/o su forma de relaciones con otras personas).  

 

Los trastornos mentales más relevantes en el mundo son los siguientes: Depresión unipolar, 

trastorno bipolar, esquizofrenia, epilepsia, consumo problemático de alcohol y otras sustancias 

psicoactivas, Alzheimer y otras demencias, trastornos por estrés postraumático, trastorno 

obsesivo compulsivo, trastorno de pánico e insomnio primario (WHO, 2001). 

………………………………………………………………………………………………. 

¿Por qué es importante la Salud Mental en Colombia? 
 
La Organización Mundial de la Salud (OMS) explica que “Una buena salud mental permite a las personas 

desarrollar su potencial, enfrentar las situaciones vitales estresantes, trabajar productivamente y contribuir 

a la comunidad”; en tanto que los problemas y trastornos mentales se asocian con una gran discapacidad y 

deterioro de la calidad de vida. 

 

En Colombia, la Salud Mental es reconocida por el estado como una prioridad en salud pública y prueba 

de ello lo constituye su Inclusión en el Plan Decenal de Salud Pública 2012 -2021 en la Dimensión 

Convivencia Social Y Salud Mental, así como la Expedición de la Ley nacional de Salud Mental ( Ley 

1616/2013). 

………………………………………………………………………………………………. 



 

¿Por qué realizar una Encuesta Nacional de Salud 

Mental? 
Esta Encuesta Nacional de Salud Mental (ENSM) permite identificar los problemas y trastornos, 

así como los factores que predisponen su desarrollo; los que favorecen la salud en general, la 

salud mental, sobre todo, desde la óptica de los determinantes sociales, para apoyar el desarrollo 

de políticas públicas e intervenciones en salud pública que permitan la promoción de la salud, la 

prevención de los problemas y trastornos mentales, el tratamiento de estas condiciones y la 

inclusión social. Adicionalmente los datos obtenidos nos permiten extrapolarlos a la población con 

representatividad a nivel Nacional y Regional. 

 

………………………………………………………………………………………………. 

¿Hace cuánto tiempo se hace en Colombia la Encuesta 

Nacional de Salud Mental? 

 
 Desde hace 12 años no se realizaba este tipo de estudios, de los cuales ya  se han llevado a cabo 

tres encuestas, en 1993, en 1997 y en 2003.  

………………………………………………………………………………………………. 

¿Qué se pregunta en la Encuesta Nacional de Salud 

Mental? 
 
La encuesta indaga sobre características sociodemográficas, antecedentes personales y 

familiares, condiciones del hogar y la vivienda; aspectos de salud mental que incluyen 

percepciones del individuo y del entorno, cognición social, capital social, eventos vitales y 

violencias; problemas de conducta; trastornos mentales en adultos y adolescentes (se midieron 

trastornos depresivo, suicidio, trastorno afectivo bipolar, trastorno de ansiedad generalizada, 

trastorno de pánico, fobia social y sólo en adultos tamizaje de personalidad) y en niños (ansiedad 

de separación, trastorno de pánico, trastorno de ansiedad generalizada, trastorno depresivo, 

trastorno oposicionista desafiante, déficit de atención e hiperactividad y trastorno de la 

conducta);  adicionalmente se indagaron comorbilidades con condiciones crónicas no 

psiquiátricas; acceso a servicios de salud, y estados de salud. La encuesta de las personas de 12 

años en adelante se llevó a cabo con la persona seleccionada, y para los niños de 7 a 11 años, se 

entrevistó al cuidador principal. 

 

………………………………………………………………………………………………. 



 

¿Cuál es el objetivo la Encuesta Nacional de Salud 

Mental? 
 
La presente ENSM-2015 tuvo como objeto brindar información actualizada acerca de la salud 

mental, los problemas, los trastornos mentales, la accesibilidad a los servicios y la valoración de 

estados de salud, de la población colombiana rural y urbana mayor de 7 años de edad, en la que 

privilegió su comprensión desde los determinantes sociales y la equidad. 

 

………………………………………………………………………………………………. 

¿Cómo se analizan los resultados? 
Se analiza la información desde la óptica de lo saludable, a fin de identificar percepciones acerca 

del bienestar subjetivo de las personas, en las relaciones con los demás y con el entorno, así 

como la consideración de los otros y posibilidades empáticas, recursos colectivos como apoyos y 

capital social, también el sufrimiento emocional generado por eventos vitales estresantes 

pasados, actuales y específicos asociados con las violencias.  

 

………………………………………………………………………………………………. 

¿A quién va dirigida la Encuesta? 
Se visitaron 19.564 hogares, de los cuales se completaron  un  total de 15.351 encuestas, 

distribuidas así: 2727 encuestas de la población infantil entre 7 y 11 años, 1754 encuestas en la 

población de 12 a 17 años, 5889 encuestas en la población de 18 a 44 años y 4981 encuestas en 

la población de 64 años. 


