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Introducción (personal) que antecede a la 

introducción (formal) que vendrá

Levantar el papel donde escribimos 

y revisar mejor debajo. 

Levantar cada palabra que encontramos 

y examinar mejor debajo (...) 

Y si miramos bien  

siempre hallaremos otra huella. 

No servirá para poner el pie 

ni para aposentar el pensamiento  

pero ella nos probará  

que alguien más ha pasado por aquí

Roberto Juarroz (1958)

 Ciudad Autónoma de Buenos Aires
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Nuestros escritos conservan marcas de manuscritos 
previos que, pese a haber podido ser omitidos, atesoran 
los albores que alumbraron la historia naciente. 

Mediante la lógica del palimpsesto, resulta sustan-
cial examinar y des/cubrir las huellas que, pese al trans-
curso del tiempo, continúan ejercitando su presencia 
inclaudicable y probando quiénes hemos pasado por 
allí.

Desde la propuesta ética y epistemológica que in-
troduce el concepto de reflexividad, deviene ineludible 
echar luz sobre aquellas marcas-causas que movilizaron 
el interés por las temáticas que elegimos abordar. En 
mi caso, fue la intersección entre la salud mental y las 
infancias en contextos migratorios.

Las influencias disciplinares como psicóloga, mis 
inserciones laborales (tanto en organizaciones de la 
sociedad civil trabajando con personas migrantes y re-
fugiadas, como en equipos de salud mental infanto-ju-
venil de Hospitales Públicos de la Ciudad Autónoma 
de Buenos Aires [CABA], a los que acudían numerosas 
infancias provenientes de países limítrofes), las carac-
terísticas que cobró mi socialización científica en el 
campo interdisciplinar, e incluso, las experiencias mi-
gratorias que atravesaron la propia historia familiar, 

modelaron mi matriz de comprensión de la realidad 
(Marradi, Archenti y Piovani, 2007).

Todas esas vivencias animaron (y utilizo aquella pa-
labra en su sentido más mágico, quiero decir con esto: 
otorgaron alma) el interés por dedicarme a la indaga-
ción de la temática seleccionada, y el prisma caleidoscó-
pico para abordarla.

A su vez, otra invaluable marca ha sido que la in-
vestigación doctoral fuera posibilitada por el financia-
miento de una Beca de Interna Doctoral CONICET 
2016/2022, con sede de trabajo en el Centro de Salud 
Mental “Mauricio Goldenberg” del Departamento de 
Salud Colectiva de la Universidad Nacional de Lanús, 
contando con la atenta dirección de la Dra. Alejandra 
Barcala y co-dirección del Dr. Mario Pecheny. Fue Ale-
jandra Barcala quien, con infinita confianza y generosi-
dad, me instó a presentar un proyecto para postularme 
como becaria de investigación de Maestría (UBACyT) 
y Doctorado (CONICET - UNLa), propiciando mi tra-
yectoria en el ámbito de la producción de conocimien-
tos. A ella, mis más sentidos agradecimientos por haber 
sido faro, trampolín y refugio en tantos momentos du-
rante este camino recorrido.
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Introducción (formal) que procede a la  

introducción (personal)

Si bien la historia de la humanidad ha sido carac-
terizada por los desplazamientos territoriales, los fe-
nómenos migratorios se han incrementado a partir de 
las crecientes desigualdades, la globalización, las conse-
cuencias del cambio climático y de la degradación am-
biental, la proliferación de violencias y la agudización 
de crisis, tanto económicas como políticas (Brickell y 
Datta, 2011). En la era de las migraciones (Castles, Mi-
ller y Quiroz, 2004), personas provenientes de diversos 
países, orígenes étnicos, clases sociales y edades modi-
fican sus lugares de residencia a través del planisferio 
entero.

La cantidad de personas migrantes internacionales 
ha crecido en los últimos 50 años y su proporción en 
la población mundial también aumentó. Distintos estu-
dios comenzaron a dar cuenta de la importancia numé-
rica cada vez más marcada de niños y niñas migrantes a 
nivel global y regional, aumentando sus valores absolu-
tos (Álvarez Velasco y Glockner, 2018; Cerrutti y Bins-
tock, 2012; OIM, 2020; UNLa, 2010). A su vez, aquellas 
cifras se engrosarían exponencialmente si se tomara en 
consideración los diversos modos en los que las infan-
cias y adolescencias pueden verse afectadas por dichos 

desplazamientos a través de las fronteras (Ceriani Cer-
nadas et al., 2014; Cerrutti y Binstock, 2012; UNICEF, 
2011), cuestionando aquella hegemonía adultocéntrica 
que había permeado a los estudios migratorios y cola-
borado en la omisión de las experiencias de movilidad 
humana de niñas y niños.

Si bien la migración puede ser auspiciosa y una ma-
nifestación de la capacidad de respuesta ante exclusio-
nes e inequidades, particularmente para las infancias y 
adolescencias, la misma puede implicar la exposición a 
distintos tipos de violencias sexuales y/o físicas, peli-
gros para la vida, controles fronterizos basados en en-
foques securitarios y vulneraciones de derechos (OIM, 
2020). A su vez, existen diversos factores que relacio-
nan las afectaciones a la salud mental de las infancias y 
las fases de la migración (Kirmayer et al., 2011).

Dado que la salud mental no se trata de una enti-
dad de naturaleza intrapsíquica que acontece en sujetos 
ahistóricos, sino que es resultante de determinantes so-
ciales y forma parte del proceso de salud/enfermedad/
atención/cuidado a partir del cual el sujeto se constitu-
ye e instituye, deviene central avizorar cómo las condi-
ciones adversas de existencia de las infancias en contex-
tos migratorios pueden predisponer a la emergencia de 
manifestaciones de sufrimiento psíquico –esta noción 
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permitiría reconocer diversas situaciones de afectación 
a la salud mental y evitar patologizar conflictos de la 
vida cotidiana o de las interrelaciones sociales (Augs-
burger, 2002) –.

Aspectos medulares de la tesis doctoral

Esta investigación aborda el entrecruzamiento entre 
el campo de la salud mental, las infancias y las migra-
ciones regionales, a partir del entramado de desarrollos 
teóricos que versan sobre las temáticas de interés, los 
marcos normativos implicados y las perspectivas tanto 
de profesionales de la salud mental del sector público 
estatal como de familias migrantes latinoamericanas 
que residen en CABA (Argentina). 

La tesis está orientada a analizar los procesos de 
atención y cuidado en salud mental infantil en contex-
tos de migración y comprender los modos en los que se 
construye la categoría de “problemas de salud mental” 
para nominar las afectaciones o situaciones conflicti-
vas atravesadas por aquellas niñas y niños. Para ello se 
exploran itinerarios terapéuticos, se identifican valora-
ciones respecto a las experiencias vivenciadas por las 
familias migrantes en el sistema de salud, y sus consi-
deraciones para la implementación de un enfoque in-
tercultural en la atención, se caracterizan las concep-

ciones de las o los profesionales tratantes en torno a las 
condiciones de producción de sufrimiento psíquico, y 
los abordajes utilizados con las infancias en contextos 
de migración, así como se describen las participaciones 
de otros actores sociales e instituciones, más allá de los 
provenientes del sector salud.

Las personas usuarias de los servicios de salud no 
son objetos de atención sino sujetos de conocimiento, 
aunque en el sistema formal no siempre se valoren sus 
propios mapas de cuidado como estrategias que permi-
tan co-gestionar sus padecimientos. 

Si se considerara que los conflictos que aquejan a 
las personas tienen una causación intrapsíquica que 
requiere solamente de un abordaje mediante los dis-
positivos “psi” –lo que desplazaría la conflictiva social 
a un plano de responsabilidad individual–, aquello po-
dría devenir como una manifestación de los fenómenos 
de la psicologización (Fernández, 2003; Sennett, 1978; 
Álvarez Uría, 2011). De este modo, en vez de modifi-
carse las circunstancias adversas de estas infancias para 
mitigar su sufrimiento, las respuestas institucionales 
dirigidas a las mismas colaborarían en los procesos 
de patologización y medicalización de su sufrimiento 
psíquico. Dicha patologización implicaría el etiqueta-
miento de aquellas reacciones o comportamientos que 
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han emergido del dolor como si las mismas fueran una 
enfermedad (Alegre, 2017), y la exclusión de las múl-
tiples dimensiones inherentes a las problemáticas de 
salud y enfermedad (Korinfeld, 2017).

La tesis partió de algunos supuestos, en los que se 
presumía que las familias migrantes latinoamericanas 
poseen sus propios saberes y posibilidades de desarro-
llar estrategias frente al sufrimiento psíquico infantil, 
dando cuenta que no hay un monopolio ni único pro-
pietario del conocimiento en torno al padecimiento 
mental. Otro supuesto era que la estigmatización de 
los niños y niñas de familias en contextos migratorios 
aumentaría su posibilidad de recibir derivaciones a los 
servicios de salud mental desde las instituciones educa-
tivas, lo que reforzaría los procesos de patologización 
de la niñez migrante y la medicalización de la vida. 

La perspectiva teórica utilizada en la investigación 
aborda referencias conceptuales provenientes de diver-
sos campos del conocimiento, dentro de los cuales se 
destacan la psicología, antropología, sociología, filoso-
fía y salud colectiva. Todos ellos han aportado nodos 
cruciales, cuyo trazado demarcó un recorrido epistémi-
co singular signado por una perspectiva de salud men-
tal comunitaria y el enfoque de derechos.

Igualmente, la tesis se propone alojar en su seno a 
diversos saberes, no sólo incluyendo a aquellos prove-
nientes de las universidades sino también a los que po-
seen los conjuntos sociales. Pese a que han comenzado a 
desarrollarse trabajos que proponen estudiar los efectos 
de las migraciones en la salud mental de las personas, 
los mismos suelen estar orientados a personas adultas y 
estar planteados desde miradas disciplinares psicológi-
cas o psiquiátricas que no incluyen las perspectivas de 
las personas en situación de movilidad. En ese sentido, 
la relevancia teórica está dada por el intento de alojar 
en su seno a diversos saberes, incluyendo tanto a los ex-
pertos como aquellos que fueron históricamente some-
tidos (Foucault, 1978) o considerados como profanos 
(Correa-Urquiza, 2012).

Se utilizó un diseño exploratorio descriptivo 
(D´Ancona, 2001) que se enmarca en un abordaje me-
todológico cualitativo (Minayo, 2003; Vasilachis de 
Gialdino, 2007). 

Se desarrollaron quince entrevistas semi-estructu-
radas a profesionales que trabajaran con infancias en 
distintos efectores de la red de salud mental infanto ju-
venil del subsector público en CABA y en un Centro 
de Asistencia a Víctimas de Violaciones de Derechos 
Humanos en la misma ciudad. Se procedió al método 
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de historias de vida con cuatro madres y un padre de 
familias migrantes latinoamericanas que allí residieran; 
a su vez, dos niñas y un niño en contextos de migración 
participaron de entrevistas. 

También se entrevistó a once informantes clave y se 
mantuvieron conversaciones personales e informales 
con otros siete, se realizaron pedidos de información 
pública a organismos estatales y se recurrió tanto al re-
levamiento como al análisis de diversos datos secun-
darios. 

La selección de casos se desarrolló con base en cri-
terios de muestreo no probabilístico intencional. Di-
cho muestreo fue de carácter individual, holístico y no 
directivo a informantes seleccionados. Para el análisis 
de los datos cualitativos, se siguieron enfoques pro-
cedimentales (Rodríguez, Gil y García, 1996) que in-
cluyeron el desarrollo de tareas de reducción de datos, 
disposición de datos y extracción/verificación de con-
clusiones (Huberman y Miles, 1994). 

A través de un análisis de contenido (Bardin, 1986), 
se buscó interpretar la información de carácter analíti-
co e identificar las insistencias, diferencias y tensiones 
entre los discursos recabados.

Análisis de resultados y conclusiones

Entre los principales resultados se halló que en los 
itinerarios terapéuticos de niños y niñas provenientes 
de familias migrantes regionales se yuxtaponen diver-
sas lógicas terapéuticas, las que implican tanto la de-
manda al sistema formal de salud mental como los mo-
delos de atención populares, la medicina religiosa y el 
autotratamiento. 

También se destacó la pregnancia de interpretacio-
nes psicologizantes de los malestares de las infancias 
en contextos migratorios, en las cuales se patologizan 
procesos esperables e inherentes a los desplazamientos 
territoriales, se etiquetan conductas “diferentes” como 
si las mismas fueran trastornadas y se desplazan proble-
máticas sociales complejas a la esfera de responsabilida-
des de trabajadoras o trabajadores de la salud (Barcala, 
Bianchi y Poverene, 2017).

A su vez, la expansión de matrices referenciales psi-
cológicas en el campo social permean al lenguaje coti-
diano y las significaciones sobre el padecimiento, alcan-
zando también a las familias migrantes que residen en 
CABA y promoviendo una asimilación cultural porteñi-

zada. Se habría generado una expansión de las matrices 
referenciales psicológicas en el plano de lo social y las 
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terapias psicológicas (aún con tensiones y resistencias) 
se habrían constituido en un modelo de atención re-
conocido y utilizado en CABA, también para algunas 
familias provenientes de otros países de la región que 
adoptaron –en distintas gradaciones– tanto significa-
ciones como cursos de acción propuestos por el nuevo 
contexto. De manera paradójica, las diseminaciones y 
apropiaciones de los discursos expertos en aquellas co-
lectividades traslucen una dinámica subrepticia a través 
de la cual poblaciones que anteriormente habían sido 
colonizadas, internalizaron aparatos de producción de 
conocimiento elaborados en el marco de una ciencia 
moderna occidental productora de alteridades (Pove-
rene, 2024).

Por último, pese a la conformación heteróclita de 
instituciones y actores sociales participantes en el re-
conocimiento e intento de brindar respuestas ante al 
sufrimiento psíquico de las infancias en contextos 
migratorios, se advirtió el predominio de vínculos de 
fragmentación y desarticulación. Esto limita el trabajo 
en una red capaz de garantizar la integralidad e interde-
pendencia de derechos de aquellas infancias, así como 
de fortalecer una perspectiva comunitaria en salud 
mental. Por ello, es necesario crear abordajes abigarra-

dos de producción de salud mental que se caractericen por 
estar dotados de una fuerza centrífuga capaz de promo-

ver descentramientos, por ser amplificadores de polifo-
nías sensibles que conduzcan al respeto y por devenir 
en centinelas de derechos (Poverene, 2023).
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