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RESUMEN

El articulo expone que el trastorno de ansiedad ge-
neralizada es uno de los problemas de salud mental
mas frecuentes a nivel mundial y plantea a la tera-
pia focalizada en la emocién como una alternativa
de intervencion, al considerar la ansiedad como
una vulnerabilidad emocional crénica susceptible
de ser procesada y reestructurada. El objetivo fue
analizar, a través de una revision sistematica, la efi-
cacia de esta terapia en el tratamiento del trastorno.
Para ello, se realizdé una busqueda de literatura pu-
blicada en los uUltimos diez afios en bases de datos
como PsycINFO, PubMed, Wiley EBSCO, MEDLINE
y ERIC, seleccionando estudios con poblacion
adulta diagnosticada clinicamente. De 142 articulos
identificados, se incluyeron 7 que reportaban resul-
tados de intervenciones con terapia focalizada en
la emocion. El analisis de los hallazgos evidencio
que esta modalidad terapéutica muestra resultados
prometedores para el manejo del trastorno de an-
siedad generalizada, lo que contribuye a ampliar
las opciones de tratamiento psicolégico disponibles
para esta condicion.
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ABSTRACT

The article highlights that generalized anxiety di-
sorder is one of the most common mental health
problems worldwide and presents emotion-focused
therapy as an alternative intervention, considering
anxiety as a chronic emotional vulnerability that can
be processed and restructured. The objective was
to analyze, through a systematic review, the effec-
tiveness of this therapy in the treatment of the di-
sorder. A literature search was conducted covering
the last ten years in databases such as PsycINFO,
PubMed, Wiley EBSCO, MEDLINE, and ERIC, se-
lecting studies involving clinically diagnosed adult
populations. Out of 142 identified articles, 7 were
included that reported intervention outcomes using
emotion-focused therapy. The analysis of findings
showed that this therapeutic approach demons-
trates promising results for managing generalized
anxiety disorder, contributing to the expansion of
available psychological treatment options for this
condition.
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INTRODUCCION

El trastorno de ansiedad generalizada (TAG) es uno de
los trastornos de ansiedad mas comunes con una pre-
valencia internacional del 3.7% en poblacion general
(Timulak et al., 2022), mientras que, en México 19.3% de
la poblacion adulta padece sintomas severos de ansie-
dad y mas de 30% por ciento los presenta de forma leve
o0 moderada (México. Instituto Nacional de Estadistica y
Geografia, 2021). Este trastorno, presenta una comorbili-
dad elevada de 81.9%; especialmente con trastornos del
estado de animo con un 63.0% y con otros trastornos de
ansiedad del 51.7% (Padrés et al., 2019).

El trastorno de ansiedad generalizada es un problema
clinico y se caracteriza por ansiedad excesiva y preocu-
pacion constante, intensa e incontrolable sobre diversos
temas y acontecimientos de la vida cotidiana (American
Psychiatric Association, 2013). Habitualmente se acom-
pafia de sintomas fisicos tales como: problemas de
suefo, irritabilidad, tension muscular, nerviosismo cons-
tante, temblores, fatiga, dolores musculares, espasmos,
sudoracién, mareos, taquicardia y cefaleas, entre otros
(Campos-Gémez et al., 2025ab; Langarita-Llorente &
Gracia-Garcia, 2019; Lépez et al., 2014). El curso del tras-
torno frecuentemente es croénico, con fluctuaciones en los
sintomas, viéndose agravados en los periodos de alto es-
trés. En cuanto a la remision del trastorno, se ha encontra-
do que pocas veces se alcanza la remision total, siendo
mas habitual la persistencia de sintomas residuales o la
evolucioén hacia otro trastorno (Reyes & Fernandez, 2019;
Ridley et al., 2020).

El TAG es un cuadro subdiagnosticado en la préactica cli-
nica. La duracion promedio de dicha patologia, previo a
realizar tratamiento, es de 25 afios, volviéndose un cua-
dro crénico, con un marcado impacto en la calidad de
vida, elevado malestar y limitaciones en diferentes areas
de funcionamiento (Ruvalcaba et al., 2020).

La terapia focalizada en la emocioén, surge en la década
de 1970 combinando el corpus teodrico rogeriano con las
técnicas de la terapia Gestalt desde el marco de la teoria
evolutiva de la emocion. En la practica, la directividad en
el proceso de esta terapia implica que el terapeuta, tras
explorar los objetivos del cliente, y la integracion del caso
clinico, implementa la intervencion psicoterapéutica en la
que se utilizan técnicas y estrategias experienciales con-
cretas como, la expresion y experimentacion emocional, el
dialogo de la preocupacion, de la autocritica y el didlogo de
la silla vacia para heridas o lesiones emocionales asi como
el focusing y despejar un espacio,t odas ellas para facilitar
el procesamiento emocional (Sabucedo, 2023; Timulak &
Keogh, 2018). Si bien existen diferentes estrategias tera-
péuticas que se dirigen a ensefar a los usuarios a gestio-
nar las emociones negativas, como la solucion de proble-
mas, reevaluacion cognitiva, mindfulness, supresion de la
expresion, entre otras (Arrigoni et al., 2021), en la terapia
focalizada en la emocion (TFE) las técnicas y estrategias
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experienciales se dirigen al procesamiento y reestructura-
cion emocional que Timulak & McElvaney (2018) denomi-
nan como, el proceso de acceder, diferenciar y transformar
el dolor emocional, el cual tiene dos pilares principales,
uno es el pilar relacional en el que el terapeuta contribuye a
acceder, diferenciar y transformar los sentimientos doloro-
S0s cronicos centrales y el segundo pilar son los procesos
intrapsicoldgicos del cliente.

La TFE es un tratamiento respaldado empiricamente
para el trastorno depresivo mayor (Goldman et al., 2006;
Watson et al., 2003) y recientemente ha sido aprobada
por el National Institute for Health and Clinical Excellence
(2010) de Reino Unido como psicoterapia basada en la
evidencia para su uso dentro del Sistema Nacional de
Salud del Reino Unido (Sabucedo, 2023). La TFE también
se esta probando empiricamente a través de ensayos cli-
nicos aleatorizados para otros trastornos de salud men-
tal, como el trastorno de ansiedad social (TAS), el trauma
complejo y el TAG o trastorno de ansiedad generalizada
(Marren et al., 2022; Timulak et al., 2022).

Una terapia como la focalizada en la emocion (TFE) que se
centra en el procesamiento y la transformacion de las emo-
ciones dolorosas es tedricamente una buena combinacion
para las (Timulak et al., 2017) es una de las terapias que
se han probado recientemente como alternativa a la tera-
pia cognitiva conductual (TCC) para el trastorno de ansie-
dad generalizada (TAG), al respecto Timulak & McElvaney
(2018) presentaron una adaptacion de TFE para el TAG en
la que asumen que los clientes que sufren de TAG evitan
los desencadenantes especificos que podrian evocar la
vulnerabilidad emocional crénica del cliente.

La terapia focalizada en la emocion, conceptualiza la an-
siedad como vulnerabilidad emocional crénica que impli-
ca tres dolores centrales; soledad/tristeza, miedo/terror y
verglenza, estos dolores sefialan que existen necesida-
des humanas basicas de seguridad amor y pertenencia
gue no se cubrieron y en la interaccion con el entorno exis-
ten desencadenantes claros y especificos de la ansiedad
gue se remontan a los esquemas emocionales (Timulak &
McElvaney, 2018), esta terapia se centra principalmente en
las experiencias emocionales subyacentes y sus desenca-
denantes, que preocupan a los pacientes, temen y quieren
evitar, esto es lo que Timulak & McElvaney (2018) denomi-
nan vulnerabilidad emocional crénica o dolor central. Estas
experiencias dolorosas centrales se transforman en la te-
rapia mediante la generacion de experiencias emocionales
adaptativas de autocompasion e ira protectora que esta-
blece limites en un proceso de empoderamiento y confian-
za interior que genera resiliencia emocional del paciente el
cual le permite tolerar experiencias emocionales dolorosas
y manejar los procesos interpersonales e intrapersonales
que las desencadenan.

Existe un metanalisis cualitativo de catorce estudios que
proporciona una sintesis de las experiencias de los clien-
tes en TFE a través del paradigma de los aspectos utiles,



dificiles pero utiles y no utiles de la terapia. En términos
de implicaciones clinicas, los hallazgos del estudio su-
gieren que la naturaleza relacional y experiencial de TFE
hace que valga la pena para los clientes, enfatizando
que, la mayorfa de ellos experimentan la TFE como una
psicoterapia intensa, desafiante pero productiva y una mi-
noria, experimenta aspectos de la TFE como desafiantes
(Marren et al., 2022). Cabe mencionar que en las bases de
datos consultadas para esta revision, no se encontraron
revisiones sistematicas y metanalisis que se enfoquen en
intervenciones de terapia focalizada en la emocion para
el trastorno de ansiedad generalizada. Por ello, el objeti-
vo del presente trabajo es analizar mediante una revision
sistematica la terapia focalizada en la emocién para el
tratamiento del trastorno de ansiedad generalizada

MATERIALES Y METODOS

La estrategia de busqueda para el desarrollo de este tra-
bajo se empled la Guia PRISMA para revisiones sistema-
ticas y metanalisis. La busqueda bibliografica se realizd
a través de las siguientes bases de datos: PsycINFO,
EBSCO, MEDLINE, ERIC, PubMed y Wiley, para la bus-
queda se utilizd una combinacién de los descriptores
«Emotionally focused therapy» AND «Anxiety».

Los articulos incluidos en la revision sistematica fueron
publicados durante los ultimos 10 afios (2014-2024), an-
tes del 31 de agosto de 2024. Los estudios finales fueron
elegidos teniendo en cuenta los siguientes criterios de
inclusion: (1) articulos a texto completos, publicados en
revistas en inglés y espariol, (2) estudios con personas
adultas (mayor o igual a 18 afios) con indicadores clinicos
de trastorno de ansiedad generalizada, (2) intervenciones
de terapia focalizada en la emocion (3) cualquier publica-
cion cientifica que aporte resultados de investigacion, ex-
ceptuando otras revisiones sistematicas o meta-analisis.

Por tanto, quedaron excluidos aquellos articulos que no
aportan resultados de investigacion completos o son revi-
siones sistematicas o metanalisis.

A partir de la busqueda en las bases de datos se obtu-
vieron un total de 142 articulos potencialmente relevan-
tes que fueron escrutados para su posible inclusion. Tras
eliminar los duplicados, quedaron 136 articulos. A partir
del titulo y de la informacion contenida en el abstract, se
excluyd todo articulo que no cumpliera los criterios de
seleccion. En total se excluyeron 129 articulos, permane-
ciendo los 7 articulos seleccionados (Figura 1).
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Figura 1. Diagrama de flujo PRISMA.

Los 7 estudios que cumplieron los criterios de inclusion tienen un numero agregado de participantes de n=176. La
edad media de los participantes oscil6 entre los 18 y los 56 afios. Todas las muestras cumplieron con los criterios para
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cumplieron con los criterios para un diagndéstico prima-
rio de TAG. Los resultados se evaluaron utilizando dos
medidas de resultados antes y después de la terapia y
una entrevista semiestructurada posterior a la terapia
examind las experiencias de los pacientes con la terapia
y sus resultados. Los hallazgos cuantitativos indican que
la TFE para los sintomas de ansiedad generalizada en la
poblacién estudiantil puede ser un tratamiento eficaz con
un gran tamanfo del efecto antes y después de la terapia
observado en la medida principal, el GAD 7 como en el
PSWQ-PW. En términos de resultados cualitativos, una
menor ansiedad y un mayor sentido de autocomprension
y conciencia la cual incluyo la reflexion sobre la preocu-
pacion y los didlogos autocriticos asi como del impacto
emocional perjudicial de estos procesos. Como conclu-
sion, los hallazgos sugieren que la TFE breve para los sin-
tomas de ansiedad generalizada en estudiantes puede
ser una intervencion eficaz de servicio de asesoramiento
estudiantil universitario y justifica una mayor investigacion.

En otro estudio, O’Brien et al. (2019) llevaron a cabo una
investigacion para ver la efectividad de la terapia focali-
zada en la emocion (TFE) para el trastorno de ansiedad
generalizada (TAG). En este estudio participaron 14 per-
sonas con edades comprendidas entre los 23-56 afnos.
Todos los clientes cumplieron con los criterios para TAG.
En el procedimiento todas las sesiones fueron grabadas
en formato de audio y/o video, con un total de 93 sesio-
nes. Aunque la terapia se planeo6 para 16-20 sesiones, su
duracion varié de 12 a 25 sesiones con 1 hora cada sema-
na en formato individual. Con respecto a los principales
hallazgos, el presente estudio descubrié que ademas de
centrarse en la preocupacion y la ansiedad, el tratamiento
debe centrarse en las emociones subyacentes, temidas
y dolorosas centrales de tristeza/soledad, verglenza vy
miedo/ terror primario tal como se presentan de manera
idiosincrasica.

El estudio de Toolan et al. (2019) se centra en los proce-
sos de autotratamiento de la preocupacion y la autocritica
del cliente que surgen durante los didlogos de preocupa-
cién en la terapia focalizada en la emocion (TFE) para el
trastorno de ansiedad generalizada (TAG). Este estudio
tiene un disefio cualitativo y observacional con disefio de
estudios de casos multiples, utilizé datos de 47 didlogos
de preocupacion de 14 clientes con edades entre 23 y 56
afios que recibieron TFE para el TAG. Se realizd un anali-
sis cualitativo basado en la observacion de los mensajes
autodirigidos de los clientes tal como estaban presentes
en los diadlogos de preocupacion durante la sesion utili-
zando grabaciones de video/audio de sesiones relevan-
tes. Los resultados indican una relacién entre la auto pre-
ocupacion y los mensajes autocriticos. Dado el estrecho
vinculo observado entre los procesos de autocritica y pre-
ocupacion, es importante que los terapeutas diferencien
entre estos procesos y recuerden abordar ambos en la
terapia para el TAG.
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Timulak et al. (2018) presentaron la propuesta de un en-
sayo controlado aleatorizado (ECA) con dos interven-
ciones paralelas activas (TFE y TCC) con el objetivo de
comparar la eficacia de TFE en comparacion con la TCC
para pacientes con Trastorno de Ansiedad Generalizada.
Se reclutaron 60 participantes mayores de 19 afios de
un servicio nacional de atencion primaria de salud pu-
blica en Irlanda. La terapia tuvo una duracion de 16 a
20 sesiones y se enfoca en a) Una conceptualizacion fir-
me del caso; b) La provision de una relacion calmante;
c) La superacion de la evitacion (preocupacion) a través
de tareas experienciales que resaltan tanto el costo de la
preocupacion como el costo de obstruir el encuentro de
propias necesidades (lo que conduce a una resolucion
de luchar contra la preocupacion); y d) La transformacion
de los sentimientos dolorosos crénicos temidos a través
de tareas experienciales que generan emociones adap-
tativas. Por su parte, la intervencion cognitivo conductual
se baso en los procedimientos TCC estandar utilizados
en el tratamiento del TAG. Este estudio contribuye a la ex-
ploracion de TFE como una alternativa a la TCC en el tra-
tamiento de TAG y con base en sus hallazgos se propone
un estudio controlado aleatorizado de no inferioridad en
donde se comparen la TFE y la TCC para este trastorno.

Timulak et al. (2017) llevaron a cabo un ensayo explora-
torio, que evalud los resultados pre-post y el seguimiento
de 6 meses de la terapia focalizada en la emocion para el
TAG, complementado con relatos cualitativos de los clien-
tes posteriores a la terapia sobre aspectos utiles e inutiles
de la terapia y cambios informados desde que comenzd
la terapia. Se evalu¢ a catorce clientes en varias medidas
centradas en los sintomas del TAG, los sintomas depre-
sivos y el funcionamiento psicoldgico general. Los datos
cuantitativos pre-post y de seguimiento a los 6 meses
indicaron grandes tamafios del efecto. Los datos cuali-
tativos capturaron cambios en el funcionamiento emocio-
nal, la ansiedad, la autoaceptacion, la autoconfianza y la
autocomprension. Los clientes informaron que tanto los
aspectos relacionales del trabajo como las tareas expe-
rienciales en profundidad fueron Utiles, aunque algunos
encontraron dificil el aspecto experiencial del trabajo. Los
hallazgos sugieren que podria ser Util evaluar la terapia
focalizada en la emociéon como tratamiento para el TAG
en un ensayo controlado aleatorizado.

CONCLUSIONES

La terapia focalizada en la emocion (TFE) es un tratamien-
to prometedor para el trastorno de ansiedad generalizada
(TAG). Los ensayos controlados aleatorizados demostra-
ron resultados positivos al compararla con la terapia cog-
nitivo-conductual, mostrando eficacia en intervenciones
de entre 16 y 20 sesiones aplicadas en atenciéon primaria.
Los estudios mixtos de pre y posprueba reforzaron es-
tos hallazgos, evidenciando grandes tamarfios de efecto
y destacando que la TFE no solo alivia los sintomas de
preocupacion excesiva, sino que también transforma la



vulnerabilidad emocional crénica mediante técnicas ex-
perienciales como el didlogo imaginario, el trabajo con la
autocritica y las heridas interpersonales.

Los estudios cualitativos aportaron una comprension mas
profunda de la angustia global y mostraron que la TFE
ayuda a superar las estrategias de evitacion, fomenta la
autocomprension y otorga a los pacientes mayor empo-
deramiento para adoptar formas de afrontamiento mas
saludables. Estos resultados evidencian que la terapia
ofrece un espacio seguro en el que las experiencias emo-
cionales dolorosas pueden ser procesadas, lo que con-
duce a un mayor bienestar emocional. De igual manera,
el estudio de caso Unico respaldé el modelo de trans-
formacién emocional, mostrando cémo el trabajo con
emociones como el miedo, la verglienza o la ira facilita la
identificacion de necesidades insatisfechas y promueve
recursos internos de autoconsuelo y asertividad.

En términos generales, esta revision resalta la originalidad
y relevancia del estudio, al no encontrarse investigaciones
sistematicas previas sobre la TFE en el TAG. Sin embar-
go, también se reconocen limitaciones relacionadas con
la exclusion de bases de datos adicionales y de articulos
en otros idiomas, lo que podria restringir la recuperacion
de evidencia relevante. Aun asi, los hallazgos confirman
que la TFE es una alternativa terapéutica con gran po-
tencial, que amplia las opciones psicoldgicas disponibles
para el tratamiento del TAG y sienta las bases para su
futura validacion clinica en contextos internacionales.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

American Psychiatric Association. (2013). Diagnostic
and statistical manual of mental disorders. https:/
psycnet.apa.org/doiLanding?doi=10.1037%2F0021-84
3X.114.4.55

Arrigoni, F., Marchena-Consejero, E., & Navarro-Guzman,
JI (2021). Aplicacion y evaluacion de la eficacia del
protocolo unificado transdiagnoéstico con estudiantes
universitarios espafioles. Revista Costarricense de Psi-

cologia, 40(2), 149-169. https://doi.org/10.22544/rcps.
v40i02.05

Campos-Gomez, A. A. del C., Peralta-Jiménez, Y., & Ro-
mero-Aguirre, G. de los A. (Coord.). (2025). Retos ac-
tuales de la salud mental y trascendencia social. So-
phia Editions.

Campos-Goémez, A. A. del C., Peralta-Jiménez, Y., & Ro-
mero-Aguirre, G. de los A. (Coord.). (2025). Salud
mental: capacidad para transitar en la vida. Sophia
Editions.

Goldman, R. N., Greenberg, L. S., & Angus, L. (2006). The
effects of adding emotion-focused interventions to the
client-centered relationship conditions in the treatment
of depression. Psychotherapy Research, 16(5), 537-

549. https://doi.org/10.1080/10503300600589456

Volumen 3| S3 | Octubre - 2025

349

Keogh, D., & Timulak, L. (2023). It's wrong to relax, you
have to be on the go, go, go, all the time”: Emotional
transformation in a case of emotion-focused therapy
for generalised anxiety disorder. Counselling & Psy-
chotherapy Research, 23 (4), 1015-1027. https://doi.
org/10.1002/capr. 12693

Langarita-Llorente, R., & Gracia-Garcia, P. (2019). Neu-
ropsychology of generalized anxiety disorders: a sys-
tematic review. Revista de Neurologia, 69(2), 59-67.

https://doi.org/10.33588/rn.6902.2018371

Lépez de la Parra, M. del P. M., Mendieta Cabrera, D.,
Murfioz Suarez, M. A., Diaz Anzaldua, A., & Cortés So-
tres, J. F. (2014). Calidad de vida y discapacidad en
el trastorno de ansiedad generalizada. Salud Mental,
37(6), 509-516. http://www.scielo.org.mx/scielo.php?s-
cript=sci_arttext&pid=50185-33252014000600009

Marren, C., Mikoska, P., O'Brien, S., & Timulak, L. (2022).
A qualitative meta-analysis of the clients’ experiences
of emotion-focused therapy. Clinical psychology & psy-
chotherapy, 29(5), 1611-1625. https://doi.org/10.1002/
cpp.2745

México. Instituto Nacional de Estadistica y Geografia.
(2021). Encuesta Nacional de Bienestar Autorreporta-
do 2021. https://www.inegi.org.mx/contenidos/salade-
prensa/boletines/2021/EstSociodemo/ENBIARE 2021.
pdf

O'Brien, K., O’Keeffe, N., Cullen, H., Durcan, A., Timulak,
L., & McElvaney, J. (2019). Emotion-focused perspec-
tive on generalized anxiety disorder: A qualitative anal-
ysis of clients’ in-session presentations. Psychotherapy
Research, 29(4), 524-540. https://doi.org/10.1080/1050
3307.2017.1373206

Padros Blazquez, F., Montoya Pérez, K. S., Bravo Calde-
ron, M. A., & Martinez Medina, M. P. (2020). Propieda-
des psicométricas del Inventario de Ansiedad de Beck
(BAI, Beck Anxiety Inventory) en poblacion general de
México. Ansiedad y Estrés, 26(2-3), 181-187. https://

doi.org/10.1016/j.anyes.2020.08.002

Reyes Marrero, R., & Fernandez del Rivero, E. . (2019).
Trastornos de ansiedad. Medicine-Programa de
Formacion Meédica Continuada Acreditado, 12(84),
4911-4917. hitps://cipesalud.com.ar/wp-content/

uploads/2020/05/trastornos-de-ansiedad.pdf

Ridley, M., Rao, G., Schilbach, F., & Patel, V. (2020).
Poverty, depression, and anxiety: Causal evidence
and mechanisms. Science, 370(6522). https://doi.
org/10.1126/science.aay0214




Ruvalcaba Palacios, G., Galvan Guerra, A., Avila Sanso-
res, G. M., & Goémez Aguila, P. I. del S. (2020). An-
siedad, depresion y actividad autbnoma en estu-
diantes de enfermeria, en el estado de Guanajuato,
México. Revista Digital Internacional De Psicologia Y
Ciencia Social, 6(1), 81-103. https://doi.org/10.22402/].
rdipycs.unam.6.1.2020.212.81-103

Sabucedo, P. (2023). La psicoterapia centrada en la per-
sona en la actualidad: Teorfa, practica e investiga-
cion. Quaderns de Psicologia, 25, €1899. https://doi.
org/10.5565/rev/gpsicologia. 1899

Timulak, L., Keogh, D., Chigwedere, C., Wilson, C.,
Ward, F., Hevey, D., Griffin, P, Jacobs, L., Hughes,
S., Vaughan, C., Beckham, K., & Mahon, S. A. (2022).
Comparison of emotion-focused therapy and cogniti-
ve-behavioral therapy in the treatment of generalized
anxiety disorder: Results of a feasibility randomized
controlled trial. Psychotherapy, 59(1), 84-95. https://
doi.org/10.1037/pst0000427

Timulak, L., Keogh, D., Chigwedere, C., Wilson, C., Ward,
F., Hevey, D., Griffin, P., Jacobs, L., & Irwin, B. (2018).
A comparison of emotion-focused therapy and cogniti-
ve-behavioural therapy in the treatment of generalised
anxiety disorder: Study protocol for a randomised con-
trolled trial. Trials, 19(1), 1-11. https://doi.org/10.1186/
$13063-018-2892-0

Timulak, L., McElvaney, J., Keogh, D., Martin, E., Clare, P,,
Chepukova, E., & Greenberg, L. S. (2017). Emotion-fo-
cused therapy for generalized anxiety disorder: An ex-
ploratory study. Psychotherapy, 54(4), 361-366. https://
doi.org/10.1037/pst0000128

Toolan, R., Devereux, M., Timulak, L., & Keogh, D. (2019).
Relationship between self-worrying and self-critical
messages in clients with generalised anxiety enga-
ging in emotion-focused worry dialogues. Counselling
and Psychotherapy Research. https://doi.org/10.1002/

capr. 12229

United Kingdom. National Institute for Health and Clinical
Excellence (NICE) (2010). The NICE guideline of the
treatment and management of depression in adults.
https://www.nice.org.uk/quidance/ng222

Watson, J. C., Gordon, L. B., Stermac, L., Kalogerakos,
F., & Steckley, P. (2003). Comparing the effectiveness
of process-experiential with cognitive-behavioral psy-
chotherapy in the treatment of depression. Journal of
consulting and clinical psychology, 71(4), 773-781. ht-
tps://doi.org/10.1037/0022-006x.71.4.773

Volumen 3| S3 | Octubre - 2025

350



