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Resumen

Datos aportados por organismos internacionales siguen informando sobre un

deterioro de la salud mental que ha alcanzado niveles preocupantes en la población

y no se prevén condiciones de vida que favorezcan su disminución. Asimismo, el

aumento de medicalización del sufrimiento psíquico sugiere un estado de situación

que se complejiza particularmente cuando las prescripciones de psicofármacos no

se fundamentan en criterios clínicos sólidos o bien las personas recurren

frecuentemente a la automedicación. Continuando con investigaciones realizadas en

los últimos años por el Grupo de Investigación en Evaluación Psicológica

(GIEPsi-IPSIBAT), sobre la prevalencia de ansiedad y depresión en la población

general de Mar del Plata y el fenómeno de la medicalización de estados

emocionales, este trabajo aporta datos actuales sobre la presencia de estados del

espectro ansioso-depresivo en la población y el uso de psicofármacos con el

propósito de analizar los cambios observados al respecto en la post pandemia. Este

trabajo busca aportar nuevos datos sobre la distribución poblacional de indicadores

de ansiedad y depresión, así como sobre los patrones de prescripción y consumo de

psicofármacos en la ciudad. Se exploran los aspectos comunes y las diferencias en

este fenómeno. Se espera que este trabajo contribuya al diagnóstico de las

necesidades actuales en salud mental y ofrezcan información valiosa para la

formulación de políticas sanitarias, dada la alta prevalencia de afectación de la salud

mental y del consumo de psicofármacos en la población.
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Introducción
En Argentina, datos oficiales indican que la venta de productos farmacológicos que

actúan sobre el Sistema Nervioso Central (SNC) alcanzaron en 2023 las 122

millones de unidades, representando el 16% del mercado total de medicamentos. De

estos, los psicofármacos constituyen el 45%, con 54 millones de unidades

(Observatorio COFA, 2023). En Mar del Plata, datos recientes indican que el 18% de

los medicamentos vendidos son psicofármacos, y el 13% corresponden a

ansiolíticos (nota periodística en La Capital, 2024). Esto evidencia el lugar central

que ocupan estos fármacos para abordar el malestar emocional.

Aunque los psicofármacos son herramientas útiles cuando su uso está basado en

criterios racionales, su prescripción indiscriminada puede tener consecuencias

iatrogénicas, y transformarse en una amenaza para la salud colectiva (Vilchez,

2011).

El uso racional de medicamentos implica su prescripción adecuada a las

necesidades clínicas del paciente durante el tiempo necesario (OMS, 2002). No

obstante, su administración como primera y única elección terapéutica puede

suponer en muchos casos un obstáculo para otras formas de intervención (Beltrán,

2018; Colina, 2013).

La investigación analiza indicadores clínicos de ansiedad y depresión en adultos de

la ciudad de Mar del Plata y describe las características de prescripción y consumo

de psicofármacos. En este sentido, se contribuye al conocimiento del perfil de

necesidades que orientan la toma de decisiones en materia de salud mental.

Método
Con base en un diseño exploratorio-descriptivo transversal,se administró mediante

enlace de Google Forms un protocolo para evaluar síntomas de depresión,

ansiedad, y consumo de psicofármacos en adultos de la ciudad de Mar del Plata.

El protocolo incluyó:

1. Registro demográfico

2. GAD-7: Una puntuación ≥ 10 puede indicar niveles clínicos de ansiedad

generalizada (González Zabala et al., 2023).

3. PHQ-9: Una puntuación ≥ 10 puede indicar niveles clínicos de depresión

(Kroenke et al., 2001).

4. Perfil de consumo de psicofármacos.



Resultados
Indicadores clínicos
De las 369 personas que completaron el protocolo, el 45.8% reportó sintomatología

de ansiedad generalizada. De este grupo, solo el 15.38% utiliza ansiolíticos y el 29%

asiste regularmente a terapia psicológica.

Además, el 18% de los participantes informó síntomas de depresión; de ellos, el

23.88% recibe medicación psiquiátrica y el 32.8% asiste a consulta psicológica con

frecuencia.

Por último, el 17% muestra indicadores de ambas condiciones (ansiedad

generalizada y depresión); en este subgrupo, el 39% toma psicofármacos y el 32%

está en psicoterapia.

Como se observa en la Tabla 1, estos resultados reflejan un incremento notable en

los niveles de ansiedad en la población de Mar del Plata en comparación con datos

previos de 2014-2016 y un incremento en valores de depresión respecto a 2014

(manteniéndose similares a 2016) (GIEPsi, 2016).

Tabla 1
Año

Tipo de indicadores 2014 2016 2024

n % n % n %

Depresión 26 9.12 24 19.05 67 18.16

Ansiedad generalizada 54 18.95 14 11.11 169 45.8

Asimismo, se detectó que un 53% de personas que no alcanzan puntuaciones de

corte clínico según las escalas administradas, un 5.58% toma ansiolíticos, y un 4%

antidepresivos. El 25% asiste regularmente a consulta psicológica.

Distribución demográfica de indicadores de ansiedad y depresión en adultos
de Mar del Plata
Las mujeres informaron más síntomas de ansiedad y depresión (Tabla 2). Cuando se

realizaron los análisis considerando de manera conjunta Edad y Sexo, se observó

una mayor presencia de síntomas en mujeres de 18 a 24 años, y menos en los

grupos de mujeres de más edad (Gráfico 1). En contraste, los hombres alcanzaron



puntuaciones más elevadas de ansiedad entre los 35 y 54 años. En cuanto a

depresión, también se registra una disminución progresiva en los otros grupos

etarios (Gráfico 2).

En la muestra solo el 2% informó identidad no hegemónica.

Tabla 2

Gráfico 1

Gráfico 2



Si bien el Estado civil ha sido una variable tradicionalmente utilizada, actualmente

esta categoría no refleja adecuadamente las diversas formas de vinculación afectiva.

Sin embargo, los datos sugieren que las personas casadas presentan los niveles

más bajos de depresión y ansiedad, mientras que los solteros muestran los más

elevados (Tabla 3). Este hallazgo sugiere probablemente que la soledad puede

resultar una condición a considerar relevante para comprender el bienestar

psicológico en diferentes contextos vinculares.

Tabla 3

Los hombres que viven solos informaron valores de ansiedad y depresión más

elevados que hombres que conviven con otras personas, pero en las mujeres que

viven solas se observaron puntuaciones más bajas que las mujeres que conviven

con otras personas (Tablas 4 y 5 respectivamente).

Tabla 4

Tabla 5



Sobre tratamientos farmacológicos y psicológicos
En un estudio previo en Mar del Plata del 2015, el 11.58% de los participantes

reportó haber consumido psicofármacos en el último año (GIEPsi, 2016). En el

estudio actual, el consumo reportado aumentó al 21,68% de la muestra.

Las Tablas 6 y 7 presentan los datos según la ingesta de psicofármacos en el 2024.

Tabla 6

Tabla 7

El 30% de las personas que actualmente consumen ansiolíticos y el 42% de las que

consumen antidepresivos reportan presentar efectos no deseados a causa de la

medicación. Respecto a los hallazgos de investigaciones previas (GIEPsi, 2016),

aumentó considerablemente la frecuencia de efectos no deseados por la

medicación, que en el 2015 fue de 15.9%. No obstante, como se observa en la Tabla

8, un alto porcentaje de usuarios en el estudio actual reportaron una valoración

positiva de mejoría.

Tabla 8



Algunos otros observables son: 1) Aproximadamente el 25% toma en la actualidad

ansiolíticos y antidepresivos de forma conjunta; 2) Un 6% consume algún otro

psicofármaco; 3) Más del 50% de los usuarios que toman medicación asisten de

forma regular a psicoterapia; 4) El 55% de los que tomaron ansiolíticos, y el 44% de

los que tomaron antidepresivos reportaron haber suspendido el consumo por

decisión propia, y no por indicación de su médico.

Conclusión
Este estudio aporta datos que destacan la presencia de síntomas de depresión y

ansiedad en población adulta de Mar del Plata, y el predominio de ansiolíticos y

antidepresivos como prescripción. Específicamente, se destaca el aumento de

sintomatología ansiosa respecto de los últimos años, y se observó una mayor

tendencia de médicos no psiquiatras a recetar ansiolíticos antes que antidepresivos,

tarea que parece ser reservada para psiquiatría que suelen ser los que hacen

seguimiento más sostenido de la medicación. También se identificó que un grupo de

personas (74%) mantenía puntuaciones de ansiedad clínica aun con tratamiento

psicológico y/o farmacológico de más de 6 meses. Resulta interesante estudiar la

relación entre el tiempo de consumo de psicofármacos y la mejoría sintomática

referida por el usuario, también en seguimientos post-tratamiento.

Se observó el impacto que la soledad puede tener sobre la salud mental, y que

puede estar mediado por factores asociados al género, destacando la necesidad de

explorar diferencias en estrategias de afrontamiento y red social entre cis

heterosexuales y con identidades no hegemónicas. Estos hallazgos refuerzan la

relevancia de abordar la depresión y la ansiedad desde una perspectiva amplia, que

contemple tanto factores individuales como contextuales.

Así todo, se observa una tendencia positiva respecto al uso responsable de los

psicofármacos, ya que se registra que más del 80% de la muestra recibió la

prescripción de un médico psiquiatra. Además, el 97% de las personas que toman o

han tomado medicación para temas vinculados con el estado de ánimo ha

consultado en algún momento con un psicólogo. Este fenómeno podría estar

asociado a la visibilización de la salud mental durante y post pandemia por Covid-19.

Si bien la naturaleza y tamaño de la muestra no permiten generalizar los resultados,

este estudio aporta datos que pueden orientar futuras investigaciones articuladas

con iniciativas de salud pública, que aborden necesidades de la población.



No hay duda que la salud mental se ha convertido en un problema de salud pública y

es fundamental contar con datos sobre perfiles poblacionales de salud mental que

incluyan los recursos con los que cuentan o pueden desarrollar las personas para

lograr y sostener calidad de vida. Diseñar políticas de prevención y promoción que

verdaderamente beneficien a los habitantes se convierte en una prioridad.
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