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DIVERSIDAD EN LOS TRATAMIENTOS 
DE LA DEPRESIÓN E ITINERARIOS 
TERAPÉUTICOS
González, María Magdalena 
UBACyT, Universidad de Buenos Aires

RESUMEN
El propósito del presente póster es exponer los objetivos, las hi-
pótesis y la metodología, como así también, los resultados obte-
nidos de la Investigación de Beca Estímulo: “Estrategias terapéu-
ticas para la depresión, una mirada etnográfica”, integrada al 
Proyecto UBACyT P412: “Estrategias de complementariedad te-
rapéutica en personas con diagnóstico de depresión de sectores 
sociales medios de la Ciudad de Buenos Aires”. Actualmente, tan-
to estudios nacionales como internacionales señalan que las po-
blaciones utilizan estrategias de complementariedad terapéutica 
en el tratamiento de las diferentes patologías. Teniendo presente 
que la depresión es uno de los trastornos mentales que afecta a 
mayor cantidad de población a nivel mundial y que la Ciudad de 
Buenos Aires ofrece diversas opciones terapéuticas, nuestro ob-
jetivo es conocer y relevar los tipos de tratamiento llevados a cabo 
por la población metropolitana con depresión. En consonancia 
con estos planteos, en el póster se destacan las prácticas tera-
péuticas implementadas por las personas entrevistadas y se pre-
sentan algunas líneas de discusión sobre la temática.

Palabras clave
Depresión Complementariedad terapéutica

ABSTRACT
DIVERSITY IN TREATMENTS FOR DEPRESSION AND 
THERAPEUTIC ITINERARIES
The aim of this poster is to expound the objectives, hypothesis 
and methodology as well as the results of the Investigation (Re-
search Grant for University Students) “Therapeutic strategies for 
depression, an etnographic perspective” which is part of the Proj-
ect UBACyT P412: “Strategies of therapeutic complementarity in 
depressing people of middle social class of Buenos Aires City”. 
Nowadays, national and international research points out that 
people use strategies of therapeutic complementarity in the treat-
ment of different kinds of pathologies. Taking into account that 
depression is one of the mental disorders that affects more people 
in the world and that Buenos Aires City offers several options for 
treatment, our aim is to study types of treatment in metropolitan 
people with depression. According to these conceptions, in this 
poster we focus on different therapeutic practices and we present 
some perspectives to discuss about the subject matter.

Key words
Depression Therapeutic complementarity

OBJETIVOS DE LA PRESENTACIÓN
• Presentar la Investigación de Beca Estímulo “Estrategias tera-

péuticas para la depresión, una mirada etnográfica”, integrada 
al Proyecto UBACyT P412, haciendo hincapié en su relevancia 
para el medio local.

• Exponer los objetivos, las hipótesis y la metodología de la in-
vestigación.

• Presentar los resultados obtenidos.
• Plantear diferentes líneas de discusión sobre los resultados y la 

temática abordada por la investigación.

INTRODUCCIÓN: RELEVANCIA, HIPÓTESIS Y OBJETIVOS
Con mayor frecuencia, investigaciones nacionales e internaciona-
les señalan que las poblaciones combinan estrategias terapéuti-
cas en el tratamiento de diferentes patologías, en lugar de recurrir 
a una única forma de tratamiento (monoterapia). Según indican 
varios estudios, la depresión es uno de los trastornos mentales 
que afecta a mayor cantidad de población a nivel mundial. Las 
investigaciones que relevan las prácticas terapéuticas implemen-
tadas por dicha población destacan la importancia de conocer los 
modos de complementariedad y combinación para la orientación 
y tratamiento de la misma.
Teniendo en cuenta lo precedente y que la Ciudad de Buenos Ai-
res constituye un contexto multicultural caracterizado por diferen-
tes opciones terapéuticas, es importante y necesario conocer y 
relevar las prácticas terapéuticas implementadas por la población 
que reside en el área metropolitana con depresión debido a que 
se ha observado escasez de estudios sobre la temática.
Es entonces en este marco que se inscribe el Proyecto de Beca 
Estímulo “Estrategias terapéuticas para la depresión, una mirada 
etnográfica” integrado al proyecto UBACyT P412: “Estrategias de 
complementariedad terapéutica en personas con diagnóstico de 
depresión de sectores sociales medios de la Ciudad de Buenos 
Aires”.
Las hipótesis de la investigación son las siguientes:
1. Los sectores medios de la Ciudad de Buenos Aires con diag-
nóstico de depresión combinan distintas prácticas terapéuticas.
2. Los sistemas de creencias inciden en la estrategia terapéutica 
adoptada por los usuarios del Sistema de Salud Mental de la Ciu-
dad de Buenos Aires.
3. Los factores coyunturales inciden en el itinerario terapéutico 
elegido por los usuarios del Sistema de Salud Mental de la Ciudad 
de Buenos Aires.
El objetivo general de la investigación es conocer las estrategias 
terapéuticas en función de las cuales la población del sector me-
dio de la Ciudad de Buenos Aires, que es diagnosticada como 
depresiva, selecciona, acepta, rechaza y/o combina las prácticas 
terapéuticas existentes en el contexto investigado, especialmente 
respecto de las estrategias informales de complementariedad te-
rapéutica.
Los objetivos específicos son:
1. Describir las distintas estrategias que utilizan los usuarios del 
Sistema de Salud de la Ciudad de Buenos Aires al momento de 
elegir y combinar prácticas terapéuticas en 15 (quince) casos que 
recibieron el diagnóstico de depresión.
2. Conocer el rol y la función que desempeñan estas estrategias 
de complementariedad terapéutica en función de las ofertas tera-
péuticas existentes en la Ciudad de Buenos Aires en el tratamien-
to de la depresión.
3. Identificar y clasificar los tipos de combinaciones terapéuticas 
en dichos caminos terapéuticos.

METODOLOGÍA
La investigación tiene carácter exploratorio-descriptivo y el análi-
sis es cualitativo en consonancia con el enfoque hermenéutico-
fenomenológico. La muestra es intencional y no probabilística. 
Está conformada por 15 (quince) personas mayores de 35 años 
que han recibido diagnóstico de depresión por parte de profesio-
nales de la Salud Mental (psicólogo clínico o médico psiquiatra) y 
que pertenecen a sectores socio-económicos medios de la Ciu-
dad de Buenos Aires (estudios secundarios completos o superior, 
medicina prepaga u obra social, empleo remunerado estable). Se 
utilizan métodos cualitativos como entrevistas abiertas y recurren-
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tes con los individuos incluidos en la muestra y observaciones. El 
análisis de datos consiste en comparar la información proveniente 
de diferentes informantes sobre un mismo tema, contrastar los 
materiales de observación con materiales de entrevistas y com-
parar con resultados obtenidos por otros investigadores o equipos 
sobre el tema.

RESULTADOS - DISCUSIÓN
Indagando sobre las diferentes prácticas terapéuticas implemen-
tadas por los entrevistados, se han encontrado distintos modos 
de combinar las mismas. La implementación de diversas opcio-
nes terapéuticas en forma complementaria es un hecho recurren-
te en las sociedades modernas. Diferentes autores (Douglas, 
1998; Good, 1992) han realizado incursiones en el campo, inves-
tigando el uso y combinación de diversas terapias.
En este sentido, el concepto de “camino terapéutico” permite des-
cribir dicho fenómeno. Idoyaga Molina (2007) ha propuesto dicha 
noción para conocer lo que hace concretamente la población en 
la atención de su salud y no sólo lo que debería hacer en un plano 
meramente ideacional.
A partir del análisis de las entrevistas, se han hallado los siguien-
tes tratamientos terapéuticos: tratamiento biomédico (uso de psi-
cofármacos y homeopatía), tratamiento psicoterapéutico, trata-
mientos religiosos, tratamientos alternativos (por ejemplo, yoga y 
reiki) y distintas formas de autotratamiento (actividades artísticas, 
laborales y recreativas).
Tomando a la persona como una unidad bio-psico-social las diver-
sas opciones terapéuticas apuntan a aspectos particulares, pero 
operan en conjunto produciendo el alivio del malestar y generan-
do e incrementando el bienestar en la vida de la persona. Ello es 
congruente con una visión multicausal de la depresión, donde no 
hay un único elemento causal y determinante, sino que intervie-
nen un conjunto de factores en la causación de la misma (Fabris-
sin y Garay, 2003). De este modo, se puede abordar la depresión 
desde diferentes perspectivas.
Asimismo, pueden señalarse las siguientes cuestiones:
- la implementación de combinaciones terapéuticas, en oposición 
al uso de una única práctica para tratar la depresión, ha sido la 
opción utilizada en todos los casos que integran la muestra;
- en la muestra seleccionada, predomina la combinación terapéu-
tica “tratamiento biomédico-psicoterapia” y el uso de diferentes 
formas de autotratamiento;
- las personas entrevistadas han referido, en su mayoría, la im-
portancia de la combinación psicofármacos-psicoterapia, resal-
tando el importante papel que desempeña la psicoterapia en el 
tratamiento de la depresión;
- si tenemos en cuenta la importancia que tiene para los entrevis-
tados la relación de confianza con quienes los asisten podemos 
pensar que, tanto los efectores del Sistema de Salud Mental 
(quienes deberían tener en cuenta la perspectiva del usuario) co-
mo la relación terapeuta - paciente, pueden incidir en el curso de 
los tratamientos combinados. En este sentido, un estudio (Etche-
vers y otros, 2009) plantea estas cuestiones analizando la impor-
tancia de la relación terapeuta-paciente en los tratamientos com-
binados.
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