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Resumen: Segtn la literatura, el manejo de los trastornos depresivos en la atencién primaria no siempre es consistente
con las gufas de préctica clinica. Asi, el objetivo del presente estudio es mejorar el manejo de la depresion en la atenciéon
primaria por medio de un Programa Integral de Capacitacién y Supervisién basado en el uso de tecnologfas de la
informacién. Metodologia: Se llevaré a cabo un ensayo clinico controlado, con enmascaramiento simple, aleatorizado
por grupos, en 4 centros de atencién primaria. El marco muestral serdn todas los consultorios de atencién primaria
pertenecientes a la Regién Metropolitana, que tengan un programa de depresiéon en marcha, acceso a Internet y que no
cuenten con apoyo psiquiatrico en el sitio. La seleccién de la muestra se llevaré a cabo en dos etapas. En la primera etapa
se seleccionaran dos municipios y en segunda dos centros de atencién primaria. Estos tltimos, seran seleccionados al
azar de una lista de todos los centros elegibles en los municipios seleccionados, con un centro designado para llevar a
cabo la intervencién y el otro como control. Los equipos de las clinicas seleccionadas y sus pacientes serdn invitados a
participar en el estudio después de firmar un consentimiento informado. Se realizard un cribado en dos etapas, usando
el GHQ-12 para identificar pacientes de entre 18 y 65 afios con un episodio depresivo mayor actual. Se incluirdn
pacientes entre 18-65 afios, con acceso a teléfono, que cursen episodio depresivo. Se excluirdn los pacientes con
dependencia al alcohol, abuso de sustancias psicoactivas y tratamiento antidepresivo en curso. El tamafio muestral
propuesto es de 109 pacientes en cada uno de los 4 centros de atencién primaria. Para evaluar los criterios de inclusién
y exclusién, se utilizard una entrevista que incluira el MINI y el BDI. Los consultorios de la rama activa recibiran
una intervencion compleja, que incluye: una capacitacion basada en el desarrollo de competencias clinicas, la deteccién
de los obstaculos que enfrentan en el proceso de aplicacion de las gufas de préctica clinica y una asesorfa en linea de un
equipo de especialistas que supervisard y monitoreara a los pacientes tratados por los equipos de atencién primaria. Los
pacientes del grupo control recibiran todas las intervenciones que estan garantizadas para las personas con depresién
en Chile. Las medidas de resultado primarias a nivel del equipo del centro seran: la tasa de incidencia tratada de los
casos con depresién, asi como las tasas de adherencia al tratamiento a los 3 y 6 meses. Los resultados a nivel de los
pacientes seran: la sintomatologia depresiva medida con el BDI, la satisfaccién con el tratamiento y la calidad de vida a
los 8 y 6 meses, después de la aleatorizacién. Se espera que en los consultorios donde se aplicard el programa, a los 6
meses, habrd una mejorfa en la deteccién de nuevos casos de por lo menos en un 20%, mejorara la adherencia al

tratamiento en un 25% y el porcentaje de recuperacion de los pacientes mejorard en un 20%.
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