HAY MAS CON EL DESEMPLEO JOVEN QUE SOLO
LA SALUD MENTAL: MAS PARA BUSCAR
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La tasa de desempleo joven que viven con condiciones graves de salud mental (CGSM) es espantosamente elevada en
comparacion con jovenes adultos con otras discapacidades y aun peor en comparacion con jovenes sin discapacidades.
Aproximadamente 91% de jévenes con CGSM trabajan en algiin momento desde terminar la escuela, mientras sélo 49.6%
trabajaban 8 aflos después de terminar, una tasa considerablemente menor que el resto de la poblacién. Tradicionalmente, la
investigacion sobre el empleo se ha enfocado sdlo en trastornos de salud mental relacionados con el empleo, pero esto no es todo.

OTRAS BARRERAS

Las personas que sufren discapacidad mental son una poblaciéon variada con distintos origenes. Hay algunas barreras
obvias para estas personas en cuanto a empleo, como la duracion y la severidad de la discapacidad psiquidtrica, la

falta de acceso a tratamiento de la salud mental, las oportunidades educacionales, la falta de experiencia laboral, asi

como el prejuicio percibido y la discriminacién. Sin embargo, cuando se trata de empleo, especificamente entre los
jovenes con CGSM, las investigaciones recientes muestran que estas barreras no son los tinicos factores. Factores
sociodemograficos como género, raza, nivel de educacion, lugar de residencia, y capital social son también factores criticos
en la determinacion de los resultados laborales. Tomar en cuenta no sélo determinantes de salud mental, sino también
indicadores de desigualdad social y demografica, es un ejemplo de investigacion interseccional.

La investigacion interseccional considera todos los aspectos de la identidad propia y la condicién social como fuerzas
actuantes clave. Para mejorar los servicios de empleo profesional para jévenes que viven con CGSM, tenemos que
considerar todos los aspectos que puedan impactar la preparacion para empleo y empleabilidad. Se necesita un sentido
mas amplio de mirar el desempleo entre los jovenes afectados por condiciones de salud mental que examine los siguientes
factores sociodemograficos y sociales: raza y género, nivel de educacion, lugar de residencia, y si un joven esta mirando
para trabajo activamente.
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RAZA Y GENERO

Como se muestra en el grafico arriba, las diferencias en el empleo de los Estados Unidos basadas en raza son grandes

y aun mayores para los hombres jovenes. La oficina de estadisticas laborales ha encontrado que ser un hombre negro o
hispano reduce significativamente la probabilidad de empleo. Estos datos son confirmados por el “National Longitudinal
Survey of Youth” (NLSY97), que indica que en todas las edades, es mas probable que los jévenes blancos sean empleados
que los jovenes negros e hispanos. Los hombres negros entre las edades 20 y 24 afios constituyen la categoria con la tasa
mas alta de desempleo, seguidos por los hombres hispanos.

No tener trabajo cuandojoven también tiene repercusiones en el futuro. La investigacion muestra que las brechas étnico-
raciales en empleo que estdn presentes en los afos adolescentes parecen continuar en la adultez y, que este predominio
otra vez es mas alto en los hombres negros e hispanos jovenes que en blancos o asiaticos.

EDUCACION
La educacion es otro factor fundamental en la empleabilidad de un joven. Las estadisticas demuestran que las personas con
un nivel mas alto de educacion tienen una probabilidad mas alta ser empleados con un mayor ingreso.

Examinando de cerca a quienes se inscriben en educacion avanzada/postsecundaria, hay una notable disparidad en
desigualdad social que exacerba las desigualdades debidas a discapacidad. Por ejemplo en 2015, sélo 16.7% de estudiantes
con un discapacidad completaron la university o mas, mientras 34.9% de estudiantes sin una discapacidad completaron la
universidad o mas. 81% de jovenes que tienen 18 a 24 afios y familias con ingresos altos estdn matriculados en educacion
postsecundaria en comparacion a s6lo 45% de jovenes de familias con ingresos bajos. Tendencias similares existen cuando
se trata de raza como es indicado en el grafico abajo: El porcentaje de jévenes hispanos o negros quienes han completado

un grado avanzado es casi cinco veces menor, en comparacion a asiaticos quienes superan la tasa.

Estos datos demuestran que la educacion - uno de los principales indicadores de empleabilidad - debe considerarse cuando
uno esta desarrollando intervenciones para mejorar la empleabilidad de jévenes.

E.E.U.U. Nivel de Educacién por Raza (2015)
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Las diferencias entre las oportunidades de empleo y corrientes en lugares urbanos y rurales tienen que ser consideradas.
En particular, los lugares rurales tienen tasas de pobreza mas altas que los lugares urbanos, niveles inferiores de educacion,
y todavia no han alcanzado niveles de empleo de antes de la recesion. Todos estos factores crean un ciclo vicioso de una

cualidad pobre de educacion, menos oportunidades para carreras y como resultado una falta de movilidad econémica.

BUSCAR TRABAJO
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trabajo, pero en 2016 la

tasa era 32%. También
hay una disminucion en
participacion en la fuerza laboral para las edades 20-24 afios. En 1992, 77.1% edades entre 20-24 afos estaban buscando
trabajo, mientras en 2016 s6lo 69.9% buscaban trabajo. La reduccion drastica en interés de jovenes buscando trabajo puede
afectar su habilidad para encontrar trabajo en la vida adulta, independientemente de si tienen una grave condicién de salud

mental.

CONCLUSION

El elevado desempleo entre jévenes con CGSM no sélo debe atribuirse a sus condiciones de la salud mental. Un enfoque tan
reductivo ignora el hecho que estas condiciones de salud mental también se vinculan con factores sociodemograficos que
también influyen los resultados en cuestion de empleo. Los servicios de salud mental en el futuro deben adoptar un enfoque
interseccional - donde, en adicion a mirar los factores de condicién de salud mental, otros indicadores de desigualdades
sociales y demograficas también sean considerados. S6lo podemos movernos adelante a cerrar brechas de desigualdad y
desarrollar intervenciones efectivas al evaluar objetivamente todos los factores que afectan el empleo entre los jévenes con
alteraciones graves de salud mental.
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