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INTRODUCCION
La depresidon postparto es un trastorno del estado de animo de la madre, tras el nacimiento del
bebe. Diagnosticar dicho diagndstico, no es tan sencillo como parece y a veces presenta

bastantes dificultades el hallarlo.

METODOLOGIA
Hemos realizado una revision sistematica de literatura espanola e inglesa durante los meses de
septiembre de 2017 a diciembre de 2017, en las siguientes bases de datos: pubmed, scielo,

lilacs y psycinfo.

OBJETIVOS
Facilitar al personal sanitario y a la poblacion en general, una serie de premisas sobre el

diagndstico, el tratamiento y los factores asociados.

RESULTADOS

El diagnéstico

El diagnostico de la depresidon postparto (dpp), es dificil de diagnosticar entre otras cosas por
la gran afluencia de distintos estados de animos que se dan durante y tras el embarazo
asociado a la gran carga hormonal que sufre la madre. Alrededor del 80% de las madres tras
el parto desarrollan sentimientos de tristeza caracterizados por el insomnio, el llanto, la fatiga,
la ansiedad, esto se convierte en patoldgico cuando supera el décimo dia postparto, si todos
estos sintomas contindan tras el décimo dia deberiamos empezar a plantearnos la depresion
postparto. Hay gran variedad de métodos y escalas para evaluar la dpp pero la mayoria de
los autores coinciden en las escalas de depresién de Edimburgo, propuesta exclusivamente
para este grupo concreto de la sociedad. Los items de esta, se agrupan alrededor de dos
factores predominantes: la tristeza y la ansiedad. La funcion principal de dicha escala es medir
la intensidad de los sintomas para asi derivar a evaluacién por especialistas. El punto
culminante para hacer la escala, es decir, la mas apropiada es a las ocho semanas postparto.
El tratamiento

El tratamiento normalmente es mixto, tanto farmacoldgico como psicosocial. La sertralina y la
paroxetina son farmacos de primera opcion en el tratamiento de la dpp, sobre todo teniendo

en cuenta que estos farmacos también pueden tomarlos incluso dando lactancia. Con respecto

IV Congreso Virtual Internacional de Enfermeria en Salud Mental
http://congreso.enfermeria.com - mayo 2018. Psiquiatria.com



mailto:mdoloreslarabarco@gmail.com

DEPRESION POSTPARTO Y SUS CONSECUENCIAS

al tratamiento psicosocial y psicoldgico, se realizan terapias cognitivas que favorecen junto con

los farmacos una mejora de la dpp.

CONCLUSION Y DISCUSION

En los primeros momentos de vida el vinculo maternofilial es muy fuerte, el bebe recibe y
percibe todo lo que la madre siente por tanto cualquier comportamiento anormal o patoldgico
puede crear graves secuelas en el hijo y en la relacion maternofilial.

la dpp es una enfermedad que manifiesta una discapacidad materna, pero que con la adecuada
intervencion del personal sanitario puede resolverse adecuadamente sin producir secuelas ni
dafios secundarios ni en la madre ni el hijo, ni por tanto en la relacion comun. Por ello es muy
importante por parte del personal sanitario un diagnostico precoz y una intervencion adecuada

para evitar complicaciones.
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