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Sintesis Rapida de Evidencia

;Cual es el efecto de las intervenciones
implementadas en APS por profesionales de la salud
para prevenir la violencia escolar?

En el contexto del retorno escolar luego de la suspensién de clases
por la pandemia por COVID-19, el Departamento de Salud Mental,
Gabinete MINSAL vy el Ministerio de Educacidn, establecieron una
mesa de trabajo para hacer frente al aumento de hechos de violencia
escolar ocurridos con el retorno presencial a clases desde marzo de
2022. Esta sintesis fue solicitada por el Departamento de Salud
Mental de la Subsecretaria de Salud Publica, con el objetivo de
conocer la efectividad de medidas implementadas desde el sector
salud para prevenir la violencia escolar.

Componentes de la pregunta
Poblacién: poblacién escolar.
Intervencion: intervenciones de prevencidn de la violencia escolar
realizadas en contexto de salud.
Comparacion: cuidado usual.
Outcome: violencia escolar, intimidacion, resolucion de conflictos,
habilidades sociales.

Mensajes clave

No es posible establecer el efecto de las estrategias conductuales
en la poblacidén escolar, en comparacién con el cuidado usual sobre
la victimizacion, la agresidn y el apego en la escuela debido a que la
certeza en la evidencia existente es muy baja.

No es posible establecer el efecto de la consulta escolar
psiquiatrica en la poblacién escolar en comparacion con el cuidado
usual sobre la victimizacién.

No es posible establecer el efecto de las estrategias conductuales
en poblacidn escolar conflictiva, en comparacién con el cuidado
usual sobre la agresion.

El balance costo-beneficio es favorable para las intervenciones que
tienen como objetivo prevenir el abuso escolar.

La medicion de resultados de las intervenciones incluidas son a
corto plazo, por lo que estos resultados podrian no ser validos si las
mediciones consideran el tiempo para adoptar las nuevas
conductas.

En Chile existen programas y asociaciones entre escuelas y centros
de salud que favorecerian la implementacidn de programas desde el
sector salud

d Informadas por Evidencia (UPSIE)
salud Basada en Evidencia

¢{Qué es una sintesis rapida de
evidencia?

Es una recopilacion de la evidencia
disponible para evaluar la pertinencia
o efectos de una intervencién. Su
ejecucién es en un plazo no mayor a
20 dias habiles.

Esta sintesis incluye
Contextualizacidn del problema.
Evidencia respecto a la
efectividad.

Consideraciones de
implementacion (costo
efectividad, viabilidad,
aceptabilidad, etc).

Y Esta sintesis no incluye
Recomendaciones explicitas de
como desarrollar una politica
publica o modo de organizacion.

Se utilizan 4 revisiones
sistematicas

Certeza de la evidencia GRADE
ALTA ODDDD

La evidencia entrega una muy buena
indicacién del efecto verdadero. La
probabilidad de que este efecto sea

sustancialmente diferente al estimado
es baja.

MODERADA ©DDO

La evidencia entrega una buena
indicacién del efecto verdadero. La
probabilidad de que este efecto sea

sustancialmente diferente al estimado
es moderada.

BaJA DELOO

La evidencia entrega alguna indicacidn
del efecto verdadero. Sin embargo, la
probabilidad de que este efecto sea
sustancialmente diferente al estimado
es alta.

muy BajA DOOCO

La evidencia no entrega una indicacién
confiable del efecto verdadero. La
probabilidad de que este efecto sea
sustancialmente diferente al estimado
es muy alta.
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Introduccidn

La violencia escolar es un fendmeno generalizado que ocurre en todos
los paises y afecta a un numero significativo de nifios, nifas y
adolescentes. (1). El Ministerio de Educacion define el maltrato escolar
como un tipo de violencia fisica o psicoldgica cometida por cualquier
medio -incluidos medios tecnoldgicos- realizada por un otro miembro de
la comunidad educativa, en contra de otro integrante de esta (2).

Esta violencia tiene consecuencias en diversos niveles para quien la
sufre: salud fisica, salud mental, ambito social y rendimiento académico.
Se debe precisar que los efectos negativos de la violencia escolar no solo
se observan en la victima, sino que también en quien ejerce violencia,
representando complicaciones a nivel fisico y psicoldgico (3), y en las
comunidades educativas completas, afectando tanto el bienestar
psicosocial como el rendimiento académico (1).

A nivel mundial, el 32% de los estudiantes declara haber sido victima de
alguna forma de acoso por parte de sus companeros o companeras en
una o mas ocasiones durante el ultimo mes (1). Un reporte de la
Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia vy la
Cultura (UNESCO) senala que en Chile la prevalencia de victimizacion
por bullying es de 15,1%, 15,8% en hombres y 13,9% en mujeres,
siendo el principal tipo de acoso escolar el sexual (18,4%), seguido del
fisico (8,6%) y el psicoldgico (6,8%) (1).

Para abordar la violencia se hace necesaria la participacion de diferentes
sectores (4), mas alla del sector educacidén, pues la violencia tiene
consecuencias a nivel de salud fisica y psicoldgica(3). En ese contexto, el
Ministerio de Salud se ha hecho presente para abordar la violencia
escolar y solicitd, a través del Departamento de Salud Mental de la
Subsecretaria de Salud Publica una sintesis rapida de evidencia.

La presente revisidn busca sintetizar la evidencia sobre medidas
implementadas desde el sector salud que cuenten con evaluacion de
efectividad para prevenir la violencia escolar.

Subsecretaria de Salud Publica
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METODOLOGIA

¢Como se realizo la busqueda
de evidencia?

Se buscaron revisiones sistematicas
que respondieron la pregunta en
las bases de datos PUBMED,
EPISTEMONIKOS, MEDLINE,
LILACS, BDENF-ENFERMERIA,
BINACIS, INDEX PSICOLOGIA, con
fecha 21 de abril 2022. Ver
estrategia de bldsqueda en Anexo
1. Ademas, se construyd una matriz
de evidencia con el objetivo de
encontrar literatura adicional.

{Cémo se selecciond la
evidencia?

Dos revisores independientes
seleccionaron las revisiones
sistematicas y estudios primarios
segun los siguientes criterios:

Inclusidn:

- Intervenciones dirigidas a prevenir
violencia escolar

- Intervenciones que cuenten con
evaluacion de efectividad.
-Intervenciones dirigidas por
profesionales de la salud o en
entorno sanitario

Exclusién:

-Intervenciones dirigidas a prevenir
violencia sexual

-Intervenciones realizadas por
profesores sin apoyo de profesional
de salud.

-Intervenciones realizadas por el
equipo investigador, sin que este
sea profesional de salud.

{Cémo se realizo la extraccion
de datos?

La extraccién la realizaron 2
personas, priorizando la
informacion extraida por las
revisiones sistematicas. Cuando
éstas no reportaban
adecuadamente los resultados
presentados, se recurrié a los
estudios primarios para
complementar la informacién
faltante.



https://www.zotero.org/google-docs/?c24i34
https://www.zotero.org/google-docs/?jP5br6
https://www.zotero.org/google-docs/?m1t54F
https://www.zotero.org/google-docs/?LjKzJl
https://www.zotero.org/google-docs/?XDBj28
https://www.zotero.org/google-docs/?9KbHPV
https://www.zotero.org/google-docs/?wBVxQD
https://www.zotero.org/google-docs/?DAxAIS
https://www.epistemonikos.org/matrixes/62854e597db23a1666a9ebaf
https://www.epistemonikos.org/matrixes/62854e597db23a1666a9ebaf
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Resumen de Hallazgos

A partir de la metodologia descrita anteriormente, se identificaron inicialmente 575
revisiones sistematicas. De éstas se excluyeron 571 por disenso o duplicados, y se utilizaron
4 revisiones sistematicas (RS)(5-8), de las cuales 1 corresponde a la actualizacién de una
RS Cochrane anterior(6). Las RS fueron publicadas entre 2010 y 2018.

A los estudios primarios incluidos en las RS utilizadas se les aplicaron los mismos criterios
de inclusién y exclusién que a las RS (cuadro de metodologia). Con estos criterios, se
consideraron finalmente 4 estudios primarios(9-12), todos ellos ensayos controlados
aleatorizados (ECAs). En la Tabla N°1 se describen las caracteristicas de todos los estudios
incluidos.

Para estimar el efecto de los hallazgos de esta SRE, se utilizaron 4 estudios primarios(9-12)
Los hallazgos aqui presentados se han separado de acuerdo al tipo de intervencién
implementada y segun si es poblacion escolar general o conflictiva. Cada hallazgo contiene
ademas una tabla resumen con los resultados, mostrando la certeza en la evidencia de cada
uno de los desenlaces encontrados, de acuerdo a GRADE (ver recuadro en portada).

Subsecretaria de Salud Publica
Ministerio de Salud
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https://www.zotero.org/google-docs/?F8OXs8
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Tabla 1. Descripcion de los estudios incluidos en esta Sintesis Rapida de Evidencia (SRE)

Objetivos de la SRE: ;Cudl es el efecto de intervenciones implementadas en APS para prevenir la
violencia escolar?

Fecha de busqueda de las RS incluidas en esta SRE: no establecieron restricciones por fecha de
busqueda, respecto al limite superior la RS mads actualizada realizd la busqueda en abril 2013

Componentes Descripcion

Disefos de

. 4 ensayos controlados aleatorizados (ECA).
estudio

Los ensayos incluyeron a poblacidn escolar de 8 a 16 afos de EEUU(10,12).
Poblacién Australia(11) y Sudafrica(9). En el caso de la poblacion de Sudafrica, la
intervencidn se realizé en estudiantes con conductas conflictivas.

Todas las intervenciones incluidas fueron desarrolladas en un ambiente escolar e
incluyeron a un profesional de la salud, ya sea como el que entregaba la
intervencién (9,10,12) o como apoyo a otro profesional no-salud (11). Los
profesionales de la salud que entregaron las intervenciones fueron
psicologos(9,10) y psiquiatras(12).

Las estrategias implementadas fueron a través de un enfoque
cognitivo-conductual y clima escolar (11), estrategias conductuales solas(9) o
combinadas con biblioterapia(10) y consulta escolar psiquiatrica (12). La duracién
de las intervenciones varié de 5 semanas (20 horas) (10) a 2 afos, sin embargo
éstas Ultimas tuvieron una duracién de 15 hrs(11) y 4 hrs(12).

Intervencién

Todas las comparaciones utilizadas en los ensayos incluidos corresponden a
participantes de la misma clase y mismas caracteristicas de los estudiantes que
recibieron la intervencidn. Todos los ensayos se compararon contra un grupo que
recibia cuidado usual; ningun estudio realizé otra intervencién como control.

Comparacion

De acuerdo a las revisiones sistemdticas incluidas, los ensayos evaluaron los
Desenlaces siguientes desenlaces: victimizacién por bullying, agresidén fisica, bullying
reportado por los mismos agresores y apego con la escuela.

Todos los ensayos se desarrollaron en ambiente escolar. Sélo 1 estudio primario se
enfoca en poblacién intimidadora de 16 afios y que proviene de un contexto de
bajos ingresos(9).

Ambitos
(setting)

Subsecretaria de Salud Publica
Ministerio de Salud


https://www.zotero.org/google-docs/?YUmIfI
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Hallazgo 1. Estrategias conductuales comparado con cuidado
usual para prevenir la violencia escolar

Los ensayos controlados aleatorizados que evaluaron intervenciones conductuales
implementadas en un contexto escolar para prevenir la violencia escolar se realizaron en
poblacion escolar entre 8(11) y 14 anos(10) en colegios de Australia y EEUU,
respectivamente. El ensayo realizado en Australia(11) aplicé clases donde ensenaron
principios cognitivos conductuales para auto-manejo y se dispuso de un equipo de salud
para adolescentes en toda la escuela. La intervencion fue entregada por profesores junto a
personal de la salud durante 2 anos (promedio de 20 lecciones y 15 horas durante el
primer ano), siendo apoyados por el equipo de salud. El ensayo realizado en EEUU(10)
aplicod estrategias conductuales en la que se introdujeron temas a través de la literatura y
luego practicaban a través de la escritura (biblioterapia). La intervencion fue entregada por
psicélogos durante 5 semanas (20 horas).

Los resultados de los ECAs no permiten establecer el efecto que tienen las estrategias
conductuales sobre la prevencion de la violencia escolar ya sea en la victimizacidon como en
la agresion, esto se debe principalmente al sesgo de los estudios.

Efecto Efectos absolutos anticipados*
relativo
Resultado de (IC 95%) Certeza de
salud -- Con Con Diferencia la evidencia | Mensaje clave
(Outcome) N°de cuidado estrategias (GRADE)
.. (IC 95%)
participantes usual conductuales
(Estudios)
Victimizaciéon OR 1,032 No es posible
luego del primer (0,86 a 1,26) 32 6% establecer el
afio de -- 32% o 0,6% efecto de las
. 1 o (28,8 a ; 000 .
intervencidén N2 de 37.2%) (-3,2a Muy baia® estrategias
participantes: : 5,2%) Y Paa™  conductuales en
2678 la poblacién
(1 ECA(11)) escolarlen
comparacion con
Bajoapegoala OR 1,202 el cuidado usual
escuela luego (0,96 a 1,50) sobre la
del primer afio -- o o (. victimizacion, el
de intervencién® N2de 37.5% 41’3403(3/6'5 4'49/;0(/ 1a M&)ObO.Oab bajo apego en la
participantes: a 47,3%) 9%) uy baja escuelay la
2678 (1 agresion fisica
ECA(11)) debido a que la
certeza en la
Agresién fisica NA evidencia
auto reportada ) Media de Media de 1,2 DM 0,06 emstentg es muy
por los Ne de 1.14 puntos . puntos 000, baja
estudiantes?* participantes : 4P P (-0,08 a Muy baja®?
132 0,2)
(1 ECA(10))
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Agresién fisica NA

[eportada Por Mediade Mediade1,12 °OM-007

os profesores N2 de 1,19 puntos TS puntos C 000
participantes: ’ (-0,23 a Muy baja“®
150 0,09)
(1 ECA(10))

Victimizacion NA

fisi t -- DM -0,

rlespl)coar:aud;) por Ne de Media de  EEEHERIIEES ;\fmfc)ogs C 000
1,43 puntos puntos

los estudiantes*  participantes : (-0,31a Muy bajac®
132 0,15)
(1 ECA ((10)))

Victimizacion NA
fisica reportada  --
P \ Mediade Mediade1,04 DMO
por los Ne de C 000
4 .. 1,04 puntos puntos (-0,07 a - ed
profesores participantes : , Muy baja®
150 0,07 mas)

(1 ECA (10))

*El riesgo en el grupo de intervencidn (y su intervalo de confianza del 95%) se basa en el riesgo asumido en el grupo de
comparacion y en el efecto relativo de la intervencidn (y su intervalo de confianza del 95%). El riesgo en el grupo sin la
intervencidn se basa en el cuidado usual que y en el caso de los desenlaces del EP Bond 2004 en que no fue entregado el
dato se asumid un riesgo basal de victimizacion de un 32%(13) y de 37,5% para bajo apego escolar(14)

IC: Intervalo de confianza; ECA: Ensayo controlado aleatorizado; DM: Diferencia de medias; NA: No aplica; OR: Odds Ratio;
GRADE: Grading of Recommendations Assessment Development and Evaluation

1: Evaluado por reporte del estudiante respecto a ser objeto de burlas, que se propaguen rumores sobre ellos, exclusion deliberada o
experiencia de amenazas o violencia. Los resultados reportados corresponden a los del primer afio ya que el estudio no reporta la intensidad
de la intervencién durante el segundo afio.

2:0R ajustado segun linea de base por género, estructura familiar, nacimiento en Australia y si los padres fuman o no

3:La escala de apego a la escuela comprende 23 ftems y 5 subescalas. Estos items son sobre relaciones entre estudiantes, profesores,
aprendizaje escolar y oportunidades de participacién. Para clasificar el bajo apego a la escuela se utilizé el tercil mas bajo.

4:Reportado por los profesores y estudiantes sobre la agresién individual de los estudiantes mediante las escalas The Verbal and Physical
Bullying Scale-Victimization and The Verbal and Physical Bullying Scale-Perpetration- Teacher Version. Cuenta con 2 subescalas: agresion y
victimizacion, la que se responde en una escala Likert donde 1=nuncay 5=siempre

a. Se disminuyen dos niveles de certeza de la evidencia debido a alto riesgo de sesgo en el cegamiento de los participantes, medicién de los
resultados, reporte de resultados y alto riesgo de sesgo de seleccidn en la conformacidn de los grupos intervencion y control. Evaluacién
entregada por la RS Cochrane Langford 2014.

b. Se disminuye un nivel de certeza de la evidencia debido a que el IC 95% sobrepasa el no efecto y el IC falla en excluir los beneficios
importantes o los riesgos importantes con un adecuado tamafo muestral

c. Se disminuyen dos niveles de certeza de la evidencia debido a que el estimador de efecto indica tanto un beneficio como un riesgo con un
tamaino muestral pequeno

d. Se disminuyen dos niveles en la calidad de la evidencia debido a que no esta claro si la asignacién de la secuencia fue por azar ni si el
reporte de los outcomes fue selectivo. La RS reporta alto riesgo de sesgo en el ocultamiento de la asignacidn, cegamiento de participantes y
presencia de variables confundentes.

Subsecretaria de Salud Publica
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Hallazgo 2. Consulta escolar psiquiatrica comparado con
cuidado usual para prevenir la violencia escolar

EL ECA que evalud la consulta escolar psiquiatrica para prevenir la violencia escolar se
realizéd en poblacion escolar de 8 a 10 anos en EEUU. La intervencidn consistid en una
consulta escolar psiquiatrica de 4 horas semanales por 2 afios e incluyd modificaciones en
las estrategias de manejo del personal escolar y de los padres.

Los resultados del Unico ECA que evalud esta comparacidon no permite establecer el efecto
que tiene la consulta escolar psiquidtrica sobre la victimizacidon, esto se debe
principalmente al sesgo del estudio.

Efecto relativo Efectos absolutos anticipados
Resultado de e el . . Certeza de
salud o S 0 PIETEIEE) la evidencia Mensaje clave
N°de cuidado consulta (95% IC)
(Outcome) . . Y (GRADE)
participantes usual psiquiatric
(Estudios ) a
Victimizacién®  OR: 0,94 No es posible
(0,68 a 1,29%) establecer el efecto
-- de la consulta
N2 de escolar psiquiatrica
participantes: en la poblacién
782 (1 ECA(12)) escolar en
24,9% comparacién con el

-1,2% (-6,7 @000

0
26,1% (19,43 a 5,2%) Muy baja*

31,3%)

cuidado usual
sobre sobre la
victimizacion
debido a que la
certeza en la
evidencia existente
es muy baja.

El riesgo en el grupo de intervencidn (y su intervalo de confianza del 95%) se basa en el riesgo asumido en el grupo de
comparacion y en el efecto relativo de la intervencidn (y su intervalo de confianza del 95%).El riesgo en el grupo sin la
intervencidn se basa en el cuidado usual.

IC: Intervalo de confianza; ECA: Ensayo controlado aleatorizado; OR: Odds Ratio; NA: No aplica; GRADE: Grading of
Recommendations Assessment Development and Evaluation

1: Medido al finalizar la intervencidn través del “The Peer Experiences Questionnaire” que evalta agresién verbal
confrontativa, agresion fisica confrontativa y ostracismo o agresion relacional Se les pregunté a los escolares con qué
frecuencia les sucedié cada una de las acciones desde hace 4 meses, medido a través de una escala de Likert de 5 puntos
(nunca, una o dos veces, algunas veces, aproximadamente una vez a la semana, varias veces a la semana). Esta variable se
dicotomizé sobre si han sido o no victimas de agresion. (15)

a.  Sedisminuye un nivel la certeza de la evidencia ya que hubo alto riesgo de sesgo por no ocultamiento de participantes y personal.
Esta evaluacion se realizd a partir del analisis entregado por una revision sistemética(lG) que utilizé la herramienta Cochrane para

riesgo de sesgo de ensayos controlados aleatorizados v.2011.
b. Se disminuyen dos niveles de certeza de la evidencia debido a que el estimador de efecto indica tanto un beneficio como un riesgo

Subsecretaria de Salud Publica
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Hallazgo 3. Estrategias conductuales comparado con cuidado
usual en poblacion escolar conflictiva para prevenir la violencia
escolar

El unico ECA identificado para evaluar esta comparacion, evalud estrategias conductuales
en poblacion escolar masculina involucrada en intimidacidn y calificada como una seria
amenaza para el funcionamiento armonioso de la escuela, fue realizado en Sudafrica(9). La
intervencion consistié en un programa basado en el Modelo de Interaccién Social para el
desarrollo de la agresion e implicd un enfoque conductual para abordar el acoso. Fue
implementado por estudiantes de psicologia con una duracion de 20 horas en total (2
veces por semana). Los componentes del programa conductual de 17 sesiones incluyeron
tareas para el hogar, modelado, autoobservacion, juegos de roles y un sistema de economia
de fichas para reforzar comportamientos positivos.

Los resultados del Unico ECA que evalud esta comparacion no permite establecer el efecto
que tiene la estrategia conductual en poblacién escolar conflictiva sobre la prevencidon de la
violencia escolar (agresion), esto se debe principalmente al sesgo del estudio.

Efecto Efectos absolutos anticipados Certeza
relativo de la
Resultado | (95% Cl) Con Con Diferencia evidenci
de salud -- cuidado estrategia (95% IC) 5 Mensaje clave
(Outcome) | N dg . usual (3 (GRADE
participantes conductua
(Estudios) les )
Agresién? OR 0,68 50% 40,5% 9,5% @000 Noes posible
(0,16 a 2,90) (13,8 a (-36,2 a Muy establecer el efecto
Ne de 74,4) 24,4) baja*®  de las estrategias
participantes: conductuales en
36 poblacién escolar
(1 ECA(9)) conflictiva en

comparacién con el
cuidado usual
sobre la agresion
debido a que la
certeza de la
evidencia existente
es muy baja.

El riesgo en el grupo de intervencion (y su intervalo de confianza del 95%) se basa en el riesgo asumido en el
grupo de comparacién y en el efecto relativo de la intervencion (y su intervalo de confianza del 95%). El riesgo en
el grupo sin la intervencién se basa en el cuidado usual que en el caso de los desenlaces que no fue entregado el
dato, se asumid un riesgo basal de agresién de un 50%(17)

IC: Intervalo de confianza; ECA: Ensayo controlado aleatorizado; OR: Odds Ratio; NA: No aplica RR: Riesgo
relativo; GRADE: Grading of Recommendations Assessment Development and Evaluation.

1: Los estudiantes tenian que calificarse a si mismos de acuerdo a la frecuencia con la que exhiben el comportamiento agresivo
durante los recreos, después del horario escolar y durante los fines de semana. La puntuacidn consistié en sumar la puntuacién
de calificacion de los catorce elementos de las tres secciones.

a. Se disminuyen dos niveles en la calidad de la evidencia debido a que la RS fue calificada como alto riesgo de sesgo Esta
evaluacién se realizd a partir del andlisis entregado por una revisidn sistemdtica(18) que utilizé la herramienta Cochrane para
riesgo de sesgo de ensayos controlados aleatorizados v.2008.

b. Se disminuyen dos niveles de certeza de la evidencia debido a que el estimador de efecto indica tanto un beneficio como un
riesgo
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Consideraciones de Implementacion

Para el analisis de las consideraciones de implementacion, durante la seleccidn de titulos,
resimenes y texto completo de esta sintesis, se realizé una seleccion de revisiones
sistematicas que pudieran entregar antecedentes para el analisis de la aplicabilidad de la
evidencia al contexto local, consideraciones econdmicas, equidad y de monitoreo vy
evaluacion.

A continuacidn, se presentan algunas consideraciones para interpretar la evidencia
mostrada en esta sintesis.

Consideraciones de Aplicabilidad

La evidencia aqui contemplada proviene de intervenciones realizadas en Estados
Unidos(10,12), Australia(11) y Sudafrica(9). Cabe sefalar que los sistemas educativos son
diferentes en cuanto a los recursos invertidos, el tiempo de horas en el aula de los
estudiantes y el ratio de profesores segun alumnos (13). En cuanto a la inversion, Chile
gasta aproximadamente 6.524 ddlares anuales por alumno en educacién primaria y 6.287
en educacidn secundaria, mientras que Australia y Estados Unidos superan los 14.000 en
ambos niveles (13).

Es necesario considerar que en Chile hay un promedio de 30 alumnos en educacion primaria
y 31 en educacion secundaria por aula, en Australia la cifra baja a 24 y 25 respectivamente,
mientras que en Estados Unidos son 20 y 25 alumnos por clase segun el nivel(13). Chile
cuenta con un promedio de 20 estudiantes por docente, cifra superior a los 15 alumnos
promedio por profesor que tiene Estados Unidos, pero por debajo de Sudafrica, que tiene un
promedio de 29 (13). Este seria un elemento a considerar debido a que en Chile los
docentes senalan que una de las razones de desmotivacidon laboral es la gran cantidad de
alumnos por clase, pues esto dificulta la ensenanza y el aprendizaje (19). Esto, también fue
identificado en una RS que analiza las barreras en la implementacién de programas de
violencia juvenil en Latinoamérica, destacando como una dificultad el bajo compromiso y la
desmotivacién de los interesados y proveedores de la intervencién(20) .

Es necesario considerar el recurso humano con el que cuenta el establecimiento educativo y
también en el sector salud, pues uno de los estudios incluidos consiste en la asistencia a
una consulta psiquiatrica en el ambiente escolar (12). Considerando que en Chile la tasa de
psiquiatras corresponde a 7,0x100.000 habitantes (21) y existe una brecha de 921
psiquiatras infanto-juveniles (22), se debe analizar la factibilidad de implementar
intervenciones con estrategias como esta.

Por otro lado, este resumen incluyd unicamente intervenciones realizadas en un contexto de
prevencion primaria y a nivel comunitario y los investigadores, profesionales de salud y
estudiantes que aplicaban las estrategias eran externos al centro educativo y que no
provenian de un centro de salud asociado a la escuela. Ninguna de ellas se realizd en el
mismo centro de salud. En ese sentido, Chile cuenta con programas centrados en el area de
educacidn que cuentan con participacion del sector salud (23,24), lo que podria constituir
una puerta de entrada y un facilitador para la implementacion de intervenciones de
violencia escolar por parte del sector salud.
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Una revision sistematica incluida en este reporte sefiala que la intensidad y la duracion de

la intervencidn esta directamente ligada a la efectividad de los resultados, especificando

una relacién de dosis-respuesta entre el nimero de componentes de la intervencion, la

duracidn en dias e intensidad en horas de esta y la capacitacion de profesores(8). Sin

embargo, con las intervenciones incluidas en esta revision - duracion maxima de 20 horas

y tiempos de intervencion varian entre 5 semanas y 2 anos, no se cuenta con la informacion

necesaria para establecer una relaciéon entre la duracion o intensidad de la intervencion y la
efectividad en la disminucidn del acoso escolar.

Consideraciones Econédmicas

Un estudio de costo-efectividad realizado en Suecia en la que se analiza el “Olweus Bullyng
Prevention Program”, intervenciéon basada en un manual que incluye acciones en 4 niveles:
escuela, sala de clases, estudiantes y comunidad, y la cual es ejecutada por consultores
entrenados y coaches certificados(25,26). Esta evaluacién econdmica sefala que este
programa, con un costo de 4079 coronas suecas (€450) por estudiante, tiene como
resultado el desembolso de 131.250 coronas suecas (€14.470) por victima libre de sufrir
bullying (26) . Otro estudio realizado en el mismo pais de una intervencién denominada
KIVA, un programa educativo realizado por docentes que incluye a toda la comunidad
educativa y que utiliza manuales, juegos en linea y herramientas de supervision en linea
(27,28) senala que este programa tiene un costo de 3686 SEK (corona sueca) por
estudiante (€388), estimando una inversion €13,832 por cada afio ganado con buena
calidad de vida (QALY). Ambas intervenciones se pueden considerar rentables debido a
que el umbral es inferior al valor aceptado en politicas de salud suecas, alrededor de
£€50000 (28).

Es preciso considerar que un estudio de costo-efectividad se realiza en el marco de un
determinado pais o contexto, por lo que la aplicacién o extrapolacién de los resultados del
estudio al contexto nacional se debe realizar con precaucion

Consideraciones de Equidad

La literatura sefiala que el sistema escolar chileno presenta uno de los niveles mas altos de
segregacidon socioecondmica entre los paises que participan en el Programa Internacional
de Evaluacién de Estudiantes (PISA)(29). Por otro lado, también se reporta un fuerte
vinculo entre desigualdad socioecondmica y violencia escolar, por lo que la efectividad de
las intervenciones pueden verse afectadas por la inequidad econdmica(4).

Existe evidencia dirigidas a analizar la efectividad de intervenciones para prevenir la
violencia escolar a poblaciones vulnerables como LGBTI+ (lesbianas, gays, travestis e
intersexuales) o estrategias que apuntan a establecer diferencias de efectividad por sexo ,
sin embargo el foco de esta revision fue la poblacion escolar general, por lo cual la
informacion relacionada con poblaciones especificas no fue reportada. A pesar de esto, es
un aspecto a tener en cuenta al momento de implementar estrategias para reducir la
violencia escolar.

Consideraciones de Monitoreo y Evaluacion

Es necesario considerar que existen varios actores involucrados en la implementacién de un
programa de violencia escolar, siendo el principal actor el Ministerio de Educacién, quienes
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son los encargados de la distribucién de los programas de educacién implementados en
Chile.

Una revision incluida en esta sintesis senala que las escuelas son lugares que brindan
oportunidades a la hora de intervenir y, dado la inextricable conexion entre salud vy
educacidn, disciplinas que apuntan a crear ambientes saludables, individuos educados que
puedan contribuir a la sociedad, se hace necesario que ambas instituciones funcionen de
manera conjunta. A pesar de esta conexidn, a menudo se presentan barreras para la
realizacion de una agenda mutua, operando estos departamentos de forma aislada (6).

En nuestro pais se han implementado estrategias que buscan la integracién del sector
salud en el ambito educativo, destacando la reciente “Estrategia de Bienestar vy
Convivencia”, un conjunto de medidas que buscan aportar al cuidado y reencuentro de
familias, nifios, nifias y adolescentes en el retorno a las aulas, destacando la creacidn de
un Consejo Asesor para la Convivencia y la No Violencia que relne a 13 expertos en salud
mental, bienestar y convivencia, quienes orientaran politicas publicas en esta materia (30).

Los resultados analizados en esta revision corresponden a evaluaciones realizadas
inmediatamente posterior a la intervencidn, lo cual puede ser una limitante a la hora de
encontrar resultados a largo plazo, considerando que diversos modelos sefialan que los
cambios conductuales son dificiles de lograr y deben ser evaluados a largo plazo(31) (32).
En ese sentido, la inclusion de resultados con un periodo de seguimiento mas largo podria
llevar a observar resultados diferentes.

Existe evidencia sobre intervenciones enfocadas a prevenir la violencia escolar sexual
implementadas por personal de salud, sin embargo esta evidencia fue excluida de esta
sintesis ya que no era el foco de trabajo del solicitante. Sin embargo, seria importante
considerar que este tipo de violencia seria mas tipicamente abordada por personal de salud
que la prevencidon de violencia relacional entre estudiantes, esto pudiera ser la causa del
bajo volumen de evidencia encontrada para esta sintesis.

Ademads, es necesario monitorear la publicacion de nueva evidencia que evalle
intervenciones implementadas por personal de salud para prevenir la violencia ya que los
desenlaces evaluados provienen de estudios con alto riesgo de sesgo y no permite conocer
el verdadero efecto de las intervenciones.
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Anexo 1: Estrategia de Busqueda
NOMBRE PUBMED/BUSCADOR 1
Fecha de ejecucién de la busqueda: 21-04-2022

Estrategia 1:(((("Child"[Mesh]) OR ("Adolescent"[Mesh])) OR (youngster[Title/Abstract]))
OR ((((grade schooler[Title/Abstract]) OR (school boy[Title/Abstract])) OR (school
girl[Title/Abstract])) OR ((schoolchild[Title/Abstract])))) AND ((("Bullying"[Mesh]) OR
((("Violence"[Mesh]) OR ("Aggression"[Mesh])) OR (abuse[Title/Abstract]))) AND
(((("prevention and control" [Subheading]) OR (prevention[Title/Abstract])) OR
(preventive[Title/Abstract])) OR (support[Title/Abstract])))

NOMBRE EPISTEMONIKOS/BUSCADOR 2
Fecha de ejecucién de la blisqueda: 21-04-2022

Estrategia 1:(title:((title:("Child" OR "Adolescent" OR youngster OR "grade schooler"
OR"school boy" OR "school girl" OR "schoolchild") OR abstract:("Child" OR "Adolescent"
OR youngster OR "grade schooler" OR"school boy" OR "school girl" OR "schoolchild"))
AND (title:((Bullying OR Violence OR Aggression OR abuse AND (prevention OR
preventive OR support))) OR abstract:((Bullying OR Violence OR Aggression OR abuse
AND (prevention OR preventive OR support))))) OR abstract:((title:("Child" OR "Adolescent"
OR youngster OR "grade schooler" OR"school boy" OR "school girl" OR "schoolchild") OR
abstract:("Child" OR "Adolescent" OR youngster OR "grade schooler" OR"school boy" OR
"school girl" OR "schoolchild")) AND (title:((Bullying OR Violence OR Aggression OR abuse
AND (prevention OR preventive OR support))) OR abstract:((Bullying OR Violence OR
Aggression OR abuse AND (prevention OR preventive OR support))))))

NOMBRE MEDLINE/BUSCADOR 3
Fecha de ejecucién de la bisqueda: 21-04-2022

Estrategia 1:

1= (child or adolescent or youngster or "grade schooler" or "school boy" or "school girl" or
schoolchild).ti,ab.

2=(Bullying or Violence or Aggression or abuse).ti,ab.

3=(prevention or preventive or support).ti,ab.

2 AND 3

1AND 4
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NOMBRE LILACS/BUSCADOR 4
Fecha de ejecucidn de la busqueda: 21-04-2022

Estrategia 1: (((mh: (Bullying OR "acoso escolar" OR violencia OR agresién)) OR abuso)
AND ((mh:prevencion & control) OR prevencion)) AND ((mh:pubertad OR adolescente) OR
escolar)

Subsecretaria de Salud Publica
Ministerio de Salud

15



