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RESUMEN

Los trastornos emocionales son los trastornos con mayor
prevalencia en nuestra poblacién, generando enormes
costos en la salud publica. Si bien existen tratamientos
basados en la evidencia para su abordaje, la prevencion
constituye una manera de reducir su incidencia. En este
articulo, se describe el desarrollo de IUPI-P, un programa
de prevencién de trastornos emocionales dirigido a estu-
diantes universitarios, disefiado en el marco de un proyecto
PDE-UBACYT de la Facultad de Psicologia de la Universi-
dad de Buenos Aires. La intervencion se encuentra basada
en la terapia cognitivo-conductual, y principalmente, en el
modelo del Protocolo Unificado. Consiste en cinco encuen-
tros donde se trabajan, a través de dinamicas grupales
participativas, ejercicios experienciales y psicoeducacion,
en estrategias para responder de forma mas adaptativa a
las experiencias emocionales en estudiantes universita-
rios. Finalmente, se discuten y presentan futuras lineas de
investigacion.
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ABSTRACT

Emotional disorders are the most prevalent disorders in
our population, resulting in enormous public health costs.
Although there are evidence-based treatments for their
treatment, prevention is a way to reduce their incidence.
This paper describes the development of IUPI-P, a program
for the prevention of emotional disorders aimed at univer-
sity students, designed within the project PDE-UBACYT of
the Faculty of Psychology of the University of Buenos Aires.
The intervention is based on cognitive-behavioral therapy
and, mainly, on the Unified Protocol model. It consists of
five meetings where, through participatory group dynamics,
experiential exercises, and psychoeducation, strategies to
respond in a more adaptive way to emotional experiences
in university students are worked on. Finally, future lines of
research are discussed and presented.
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Introduccion

Los trastornos emocionales (TE) son uno de los problemas
mas importantes de salud publica a nivel mundial (Ruiz-
Rodriguez et al., 2017; World Health Organization, 2017).
Estos problemas clinicos incluyen a los trastornos de an-
siedad, los trastornos obsesivo-compulsivos, trastornos de
estrés postraumatico y trastornos depresivos (Steele et al.,
2018; Bullis et al., 2019). En Argentina, el primer estudio
epidemioldgico llevado a cabo relevd que los trastornos
mas comunes en la poblacion adulta son los trastornos de
ansiedad (16,4%) seguidos por trastornos del estado de
animo (12,3%), y que el trastorno con mayor prevalencia a
lo largo de la vida es el trastorno depresivo mayor (8,7%). A
su vez, es la poblacién joven de entre 18 a 34 afios quienes
suelen tener un mayor nimero de trastornos a lo largo de
su vida (Stagnaro et al., 2018). Los trastornos mentales se
caracterizan por ser persistentes, limitar el bienestar, la
calidad de vida y la posibilidad de alcanzar metas (Fusar-
Pol et al., 2021). Por ello, se vuelve indispensable realizar
acciones que ayuden a reducir la incidencia y el malestar
asociado a los trastornos mentales.

En este sentido, la promocién y la prevencién en salud men-
tal son imprescindibles como estrategias complementarias
a los tratamientos clinicos para disminuir la prevalencia de
los trastornos emocionales (Jané-Llopis, 2004). La preven-
cién en salud mental puede incluir el tratamiento de un tras-
torno mental (prevencién terciaria), su deteccién temprana
(prevencion secundaria), o acciones orientadas a evitar la
aparicion de estas enfermedades (prevencion primaria)
(Vignolo et al., 2011). Dentro de esta ultima, se puede en-
contrar la prevencioén universal (dirigida a la comunidad en
general, 0 a un grupo determinado que no fue identificado
basandose en riesgos), la prevencion selectiva (dirigidas
a grupos donde se identificaron factores de riesgo para el
desarrollo de un trastorno mental), y la prevencion indicada
(dirigida a grupos identificados de alto riesgo, con signos o
sintomas, pero que no cumplen criterios diagnésticos para
un trastorno) (Saxena et al., 2006). A su vez, la promocion
de la salud mental tiene como objetivo promover la salud
mental de individuos y comunidades, al aumentar el bien-
estar emocional, tener una participacion mas activa en la
salud, y promover habitos y entornos saludables (Saxena
et al., 2006).

Estudiantes universitarios:

¢Por qué son una poblacién en riesgo?

Los estudiantes universitarios de los distintos niveles corren
un mayor riesgo de sufrir trastornos emocionales en su paso
por la universidad (Beiter et al., 2015; Hazell et al., 2020). A
raiz del analisis de las Encuestas Mundiales de Salud Mental
de la Organizacion Mundial de la Salud, se reveld que el 35%
de los estudiantes cumplia los criterios diagndsticos de al
menos un trastorno de salud mental comun (por ejemplo,
ansiedad o depresion) de los cuales so6lo una minoria de
estudiantes recibe un tratamiento adecuado (Auerbach et
al., 2016). Asimismo, el 25% de los estudiantes universitarios
experimentan depresion a lo largo de su recorrido académi-
co (Sheldon et al., 2021), relacionado por ejemplo con los
estresores académicos, como las presiones en la ensefian-
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za superior, que influyen en el desarrollo de los sintomas
(Barker et al., 2018; Sheldon et al., 2021).

En consonancia, el rendimiento académico, la presion por
tener éxito y los planes para su futuro luego de graduarse
son las tres primeras causas que provocan preocupacion
en los estudiantes universitarios, que a su vez mantienen
una correlacion positiva significativa con los niveles de
depresion, ansiedad y estrés (Beiter et al., 2015). Al mismo
tiempo, intervienen factores del ciclo vital como pueden ser
empezar los primeros empleos, mudarse de ciudad por los
estudios, entre otros (Pedrelli, Nyer et al., 2015).

Es por lo mencionado que se hace necesario actuar tan-
to para detectar y tratar de manera eficaz los trastornos
asociados (Beiter et al, 2015; Auerbach et al., 2016), asi
como también disefiar programas de prevencion para aten-
der especificamente a las necesidades de esta poblacién
afectada.

Neuroticismo y Protocolo Unificado

El Protocolo Unificado (PU) consiste en una intervencion
de caracter cognitivo-conductual y transdiagnoéstica, cen-
trada en la regulacién emocional, desarrollada por David
Barlow y colaboradores (2011). Este protocolo surge del es-
tudio de las caracteristicas etiolégicas y de mantenimiento
en comun de los trastornos emocionales, caracteristicas
que recientemente permitieron agruparlos dentro de este
espectro. Como se dijo anteriormente, se incluyen enton-
ces, dentro del término TE a los trastornos de ansiedad,
la depresion y los trastornos relacionados, y se ha iden-
tificado que las personas con dichos trastornos utilizan
estrategias de regulacion emocional basadas en distintos
tipos de evitacion y supresion cognitiva y emocional, lo
cual genera a largo plazo un aumento del afecto negativo y
configura el circuito de mantenimiento de la psicopatologia
(Bullis et al, 2019).

A su vez, la variable latente de riesgo que subyace a los
trastornos emocionales, tal como ha podido identificar la
investigacion reciente, es el neuroticismo (Lahey, 2009;
Barlow et al., 2019). Definido como la tendencia a ex-
perimentar emociones de valencia negativa de manera
frecuente e intensa, constituye un factor de personalidad/
temperamental de riesgo y predictor de psicopatologia
para todo el espectro de trastornos ansioso-depresivos.
En el PU (Barlow et al., 2011), el objetivo central de la
intervencion es ensefiar a los consultantes estrategias de
regulacion emocional adaptativas y disminuir la utilizacion
de las estrategias basadas en la evitacién, lo cual se ha
estudiado, impactaria directamente en la reduccion del
neuroticismo. Consta de 5 médulos centrales de trata-
miento: conciencia emocional plena, flexibilidad cognitiva,
identificar y oponerse a las conductas emocionales, tolerar
las sensaciones fisicas y exposicion emocional, dentro de
los cuales se ensefan estrategias de regulacién emocional
efectivas, centradas en la aceptacion emocional.

Si bien el protocolo inicialmente ha sido disefiado para el
tratamiento de los TE (es decir, en personas que ya han de-
sarrollado un trastorno emocional), se ha comenzado a es-
tudiar su aplicacion en prevencion (Castro-Camacho et al.,
2022; Martinez-Borba et al., 2022; Fonseca-Pedrero et al.,
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2023), ya que la adquisiciéon de herramientas y estrategias
que permitan reducir el neuroticismo, permitiran reducir el
riesgo futuro de desarrollo de un trastorno emocional en
personas vulnerables.

En este sentido, trabajar en prevenciéon en salud mental
con estudiantes universitarios cobra especial relevancia.
Distintas investigaciones han mostrado que programas
basados en la perspectiva cognitivo-conductual han tenido
efectos significativos al reducir la ansiedad, la depresion,
y mejorar la calidad de vida en estudiantes universitarios
(Danitz y Orsillo, 2014; Rith-Najarian et al., 2019). A su vez,
se destaca que para trabajar en la prevencion, la perspec-
tiva transdiagndstica es méas beneficiosa, al focalizar en los
procesos desadaptativos comunes, y favorecer una mejor
regulacion emocional (Castro-Camacho et al., 2022).

Disefo de IUPI-P: Un programa de prevencion basado
en el Protocolo Unificado en Argentina

El disefio de este programa de prevencién de TE llamado
IUPI-P, se enmarca dentro de un proyecto de investigacion
PDE-UBACYT, acreditado por la Facultad de Psicologia
de la Universidad de Buenos Aires y dirigido por el Prof.
Cristian J. Garay, titulado “Aspectos culturales de una inter-
vencion psicolégica transdiagndstica basada en internet:
percepcion de usuarios del sistema de salud argentino”.
A su vez, el proceso de disefio, adaptacion y desarrollo
de esta intervencion se encuentra basado en un proyecto
previo: una intervencion preventiva dirigida a estudiantes
universitarios, disefiada en Espafia por el equipo de inves-
tigaciéon IPES (Investigacion en Personalidad, Emocién
y Salud, Instituto de Investigacion Sanitaria de Aragén)
dirigido por el Dr. Jorge Osma, proyecto que actualmente
se encuentra en fase de estudio.

La intervencién consiste en cinco encuentros, cada uno de
una hora y media de duracién. Se estudiaran dos modalida-
des de aplicacion: una totalmente sincronica (Via Zoom) y
otra en modalidad mixta, en la cual, dos de los encuentros
(el primero y el Ultimo) seran en formato sincrénico (via
Zoom) y los tres restantes seran autoaplicados a traves
de la plataforma IUPI. La plataforma IUPI (Celleri et al.,
2022; Garay, 2022) consiste en una intervencion basada
en internet, disefiada en conjunto por nuestro equipo de
investigacion de la Facultad de Psicologia y el equipo de
ingenieros y estudiantes de la Facultad de Ingenieria de la
Universidad de Buenos Aires, la cual permitira un mayor
ahorro de recursos por parte de terapeutas, permitiendo
que la intervencién adquiera mayor eficiencia.

Cada encuentro sincronico, sera coordinado por dos miem-
bros del equipo de investigacion y ha sido planificado por
los autores del presente articulo. De manera general, en
cada encuentro se realizan dinamicas grupales partici-
pativas, ejercicios experienciales y se intercambia infor-
macién. Luego de cada encuentro, se les enviara a los
participantes el material de lectura complementario con el
objetivo de reforzar lo trabajado.

Encuentro 1: Entender las emociones. En este primer en-

cuentro se realiza la presentacion de los miembros del
equipo y de los participantes. Se trabajan dinamicas gru-
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pales de mitos y verdades acerca de las emociones. Los
contenidos se centran en la psicoeducacion acerca de
la naturaleza funcional y adaptativa de las emociones,
asi como sus consecuencias en el corto y largo plazo en
situaciones tipicas de la vida universitaria (por ejemplo,
entrega de trabajos practicos, examenes). Se trabaja en
grupos descomponiendo las emociones en partes mas
pequefas. Se corresponde con el contenido del capitulo 5
y 6 del manual del paciente del Protocolo Unificado (Barlow
etal., 2011).

Encuentro 2: Conciencia emocional plena. En este segun-
do encuentro se comienza a trabajar las habilidades de
conciencia emocional plena, se presentan los contenidos
y descripcion del ejercicio y luego se realiza la practica
grupal de meditacion. Al finalizar, se pone en comun lo
aprendido y cdmo esta estrategia puede servir para man-
tener una buena relacién con las propias emociones. Estos
contenidos se corresponden con el contenido del capitulo
7 del manual del paciente del Protocolo Unificado (Barlow
etal., 2011).

Encuentro 3: Flexibilidad cognitiva y resolucién de pro-
blemas. En este encuentro, se trabajara la flexibilidad
cognitiva y se realizara un entrenamiento en resolucién
de problemas. Para eso, se trabaja a través de dinamicas
grupales en entender como lo que pensamos influye en lo
que sentimos y viceversa. Se disefié una imagen ambigua
adecuada al contexto universitario y se trabaja en las in-
terpretaciones que surgen de ella. Se utilizan ejemplos de
situaciones académicas tales como, por ejemplo, la escri-
tura de la tesina final. Luego, se trabajan ejercicios de reso-
lucion de problemas. Se presentan los pasos para utilizar
esta estrategia y se practica con un ejemplo. Se realiza un
brainstorming de ideas y se selecciona la méas adecuada.
Las habilidades de flexibilidad cognitiva se corresponden
con el contenido del capitulo 8 del manual del paciente del
Protocolo Unificado (Barlow et al., 2011) y las actividades
de resolucién de problemas con el mismo programa, de
la versidn de adolescentes (Ehrenreich-May et al., 2022).

Encuentro 4: Conductas emocionales. En este encuentro
se trabaja a partir de dinamicas grupales aprendiendo
como las emociones influyen en nuestras conductas y co6-
mo, a veces, nos llevan a realizar acciones problematicas
(ejemplo, contestar mal a un compafiero, procrastinar). Se
trabaja la diferencia entre evitar, procrastinar o no hacer na-
da, y afrontar con actitud las situaciones de la vida univer-
sitaria. Se realiza lluvia de ideas de acciones alternativas.
Estos contenidos se corresponden con el contenido del
capitulo 9 del manual del paciente del Protocolo Unificado
(Barlow et al., 2011).

Encuentro 5: Afrontar los problemas y efectividad interper-
sonal. En este encuentro se trabaja el afrontar activamente
los problemas de la vida universitaria. Luego, se trabaja
con distintas dinamicas grupales habilidades de efectivi-
dad interpersonal (DEAR MAN). Al finalizar, se realiza un
repaso de todo lo aprendido y se alienta a los participantes
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a continuar la practica de ahora en adelante. Estos con-
tenidos se corresponden con el contenido del capitulo 10
del manual del paciente del Protocolo Unificado (Barlow et
al., 2011) y con el contenido del DBT Skill Training Manual
(Linehan, 2014).

La primera prueba piloto de IUPI-P

Actualmente, se encuentra en curso la primera prueba
piloto de IUPI-P. La misma se realiza durante los meses
de agosto, septiembre y octubre de 2023. El objetivo de
esta primera prueba piloto es estudiar la aceptabilidad
de la intervencion en poblacion universitaria, obtener los
primeros resultados preliminares y ajustar culturalmente
aquellos contenidos que resulten necesarios. La evidencia
actual sostiene la relevancia de realizar las adaptaciones
culturales correspondientes al momento de implementar
un tratamiento psicolégico que fue disefiado para otro
contexto, ya que de no considerar las distintas variables,
como las socio-econémicas y culturales, que influyen en
las interacciones, podria disminuir la eficacia del mismo
(Korman, 2019). Asimismo, realizar una prueba piloto antes
de la implementacién de un estudio a mayor escala puede
mejorar la calidad del estudio que se desarrollara con pos-
terioridad (Ying & Ehrhardt, 2023).

Durante el mes de agosto, mes en el cual se escribe el pre-
sente articulo, se procedié a la recoleccién de la muestra
a través del método de bola de nieve. Se recluto a través
de distintas redes sociales y centros de estudiantes a po-
sibles estudiantes universitarios interesados en participar.
Los criterios de inclusion incluyen tener entre 18 y 65 afios,
ser estudiante universitario de cualquier nivel (grado o pos-
grado) y de cualquier facultad de la Universidad de Buenos
Aires, aceptar el consentimiento informado, y no presentar
actualmente sintomatologia ansiosa o depresiva.

Al momento de la inscripcion los interesados completan el
consentimiento informado y deben responder una serie de
escalas iniciales que permitirdn realizar el seguimiento de
las habilidades aprendidas, y ademas, determinar los nive-
les actuales de ansiedad y depresion. En el caso de que los
interesados presenten sintomatologia clinica compatible
con alguna de las variables mencionadas, se les ofrece
participar de otro proyecto de investigacién del equipo,
el cual esta orientado al tratamiento de la sintomatologia
ansiosa y depresiva.

Una vez confirmados los participantes, durante el mes
de septiembre y octubre se procedera a coordinar los
encuentros durante cinco lunes consecutivos, de manera
totalmente online (Via plataforma Zoom), por dos de las
psicologas autoras de este articulo. Al finalizar los encuen-
tros la bateria de evaluacién nuevamente sera tomada en
cada participante a fines de evaluar el progreso. Los datos
obtenidos de la prueba piloto seran presentados en Nata-
pof et al. (2024).
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Conclusiones

Los trastornos emocionales constituyen un relevante pro-
blema de salud publica, ya que limitan el bienestar, la
calidad de vida, y la posibilidad de alcanzar objetivos de
las personas afectadas, de forma tanto individual como
colectiva. Sibien se cuenta con tratamientos eficaces para
el tratamiento de estos trastornos, se vuelve indispensable
trabajar en la prevencion en salud mental, con miras a redu-
cirlaincidencia y el malestar de los mismos, especialmente
en poblacién con factores de riesgo para su desarrollo,
como lo son los estudiantes de nivel universitario.

En nuestro pais, en el ambito universitario, ain no se han
estudiado de manera sistematica este tipo de intervencio-
nes. La prueba piloto de la intervencion permitira realizar
las adaptaciones culturales necesarias, asi como obtener
los primeros resultados cuantitativos de su aplicacion. En
el futuro, se espera poder realizar un estudio aleatorizado
con seguimiento a largo plazo que permita evaluar la efi-
cacia de la intervencion utilizando una metodologia que
permita mayor rigurosidad cientifica, asi como la generali-
zacion de resultados.

Este proyecto es el primero que propone una intervencion
preventiva, de caracter cognitivo-conductual y transdiag-
nostica, en la Argentina, buscando fomentar la adquisicion
de herramientas y estrategias que permitan reducir el neu-
roticismo. Se espera que reduzcan el riesgo futuro de de-
sarrollo de trastornos emocionales en nuestra poblacion.
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