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He leido con gran interés el trabajo de Alcantara et
al.', del cual se pueden extraer interesantes cues-
tionamientos y orientaciones para futuros estu-
dios. El estudio estuvo bien delineado metodoldgi-
camente, y se siguieron los pasos adecuados afines
alos estudios de revision (busqueda, recuperacién
y andlisis de la informacién). Quizés el aspecto mas
cuestionable de la parte metodoldgica se focaliza
en la manifiesta arbitrariedad en la seleccién final
del corpus documental: 31 articulos.

No obstante, del estudio se pueden recuperar
cuatro aspectos cruciales: 1) se ha detectado que la
terminologia empleada sobre la categoria de “salud
mental” es bastante diversas y heterogénea, es decir,
no existe un entendimiento unificado sobre dicha
nocién; 2) se trata de una nocién de uso transversal
a varias disciplinas, con énfasis psiquidtrico; 3) la
categoria se suele emplear de modo genérico sin
mayor precision; 4) debido al consenso implicito
que existe sobre la nocién de salud mental se
pasa por alto la concepcién epistemolégica y/o
paradigmatica que subyace a cada uso y contexto
de aplicacion.

Estudios previos también han arribado a con-
clusiones similares, entre ellos, varias revisiones>*.
Lamentablemente, el estudio descarté las revi-
siones, las cuales, de haberse integrado, hubiese
permitido contrastar los resultados y enriquecer
la discusion, asi como incorporar otros elementos
de evaluacién de la literatura. Afortunadamente,
se incluy6 una tabla con los 31 trabajos, lo cual
permitié un acceso rdpido afin de identificar
tres aspectos no profundizados: 1) los dmbitos
especificos donde se desarrollaron los estudios; 2)
las poblaciones analizadas; 3) las metodologias e
instrumentos utilizados.

Respecto del primer punto, gran parte de los
estudios se desarrollaron en el marco del Sistema
Unico de Salud (SUS), destacandose los Centros
de Asistencia Psicosocial y los relacionados con el
apoyo a las familias (Ntucleo de Apoyo a la Salud
de las Familias/Unidades de Salud de las Familias).
Numerosos estudios se contextualizan en el dmbito
de la Atencién Primaria de la Salud, y otros en los
Hospitales o Centros de Salud, donde se atiende
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cuestiones relativas a la salud mental. Al menos
cuatro trabajos ha contemplado un anélisis del
modelo de “apoyo matricial”; concepcién y pro-
duccién originada en Brasil®.

Sobre el segundo punto, se visualizan dos
grandes tipos de poblacién analizadas o que fueron
parte de los estudios. Por una parte, los propios
profesionales y coordinadores de salud, y por otra
parte, la poblacion general, aunque también pobla-
ciones especificas: usuario de sustancias quimicas,
nifios, jovenes, adultos, etc. No obstante, varios
estudios han combinado el trabajo entre profe-
sionales y usuarios, y entre usuarios y sus familias.

Respecto de la metodologia, también se
identifican dos grandes abordajes. Por una parte,
estdn los cldsicos estudios psicométricos donde se
aplican diferentes instrumentos de evaluacion de
la salud mental: GHQ-12, SRQ-20, HADS, etc. Por
otra parte, no menos importante, se ha constatado
el desarrollo de estudios cualitativos, con real-
izacién de entrevistas, grupos focales, narrativas,
y algunas intervenciones grupales. Otro conjunto
importante de trabajos consisti6 en reflexiones
tedricas sobre la salud mental, las précticas y los
abordajes empiricos. Un conjunto menor de tra-
bajos utilizé diversas encuestas nacionales para
rastrear datos epidemioldgicos sobre salud mental.

Estas breves notas para nada desacreditan el
trabajo realizado, mds bien deben tomarse como
complementarias. Quizds pueda ser visto como
una “réplica del estudio”, aunque esta metodologia
no suele ser frecuente en estos casos, mds alld de la
actualizacién periédica de las revisiones o los cam-
bios en los criterios de bisqueda y de inclusiéon/
exclusion. En este caso se ha completado el analisis
con la inclusién de tres indicadores fundamentales:
contexto, poblacién y metodologia de los estudios.
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