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RESUMEN

Mas de un tercio de la poblacién de madres que han padecido baby blue manifiesta una
sintomatologia continua incluso durante la edad preescolar de sus hijos.

La metodologia que se ha empleado ha sido un estudio de revisidn bibliografica sistematica en
las bases de datos: Cochrane Plus, PubMedHealth, Cuidem, Elsevier, PubMed, Biblioteca Ujaen,
Google académico y BSR. En total se revisaron 49 articulos de interés y diversa bibliografia en
soporte papel, tanto en inglés, espafiol como en portugués, de los cuales se han empleado 12
documentos en total.

Como resultado de este estudio obtenemos que el vinculo que se tendria que desarrollar entre
la madre y su bebe a medida que se van conociendo, al manifestarse la depresion no se da y
aparecen niveles altos de hostilidad en la interacciéon con su hijo algo que seria totalmente
diferente en las mujeres que no la desarrollan.

Podemos concluir que la gran mayoria de las mujeres a pesar de estar durante todo el proceso
de embarazo, parto y puerperio en contacto con los profesionales sanitarios, no buscan ayuda
por miedo a ser sefialadas como malas madres y con la esperanza de que la situacion mejore

por si sola.

INTRODUCCION

Las etapas de embarazo, parto y puerperio son fendmenos complejos donde los factores
fisioldgicos, sociales, culturales y psicoldgicos junto con la historia personal y familiar de la
mujer, hacen que las vivencias sean diferentes para cada mujer. Estas variables son
responsabilidad de los profesionales sanitarios presentes en todo el proceso. ()

Clasificacién de los tipos de depresion segun gravedad:

1) Tristeza puerperal o baby blues: es leve y transitorio se presenta a los dos o cuatro
dias tras el parto afectando al 20-80% de las puérperas.

2) Depresion postparto: se inicia entre las dos u ocho semanas del puerperio. La
sintomatologia que manifiesta es: fuertes sentimientos de culpa, incapacidad para cuidar
al hijo y estrés.

3) Psicosis postparto: es un cuadro grave, se ven afectadas entre un 1-2% de las
mujeres. Se manifiesta de forma brusca después de los primeros dias de las ocho

semanas.(10)
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JUSTIFICACION

Es cierto que las mujeres han evolucionado mucho desde la imagen de esa nifia que aspiraba a
tener un marido y ser madre de una gran familia numerosa, hoy en dia la mujer tiene otras
prioridades, pero este “gen” sigue estando enquistado en la “identidad de la mujer” y esto
conduce a que la mujer vea que ese papel de madre perfecta que tiene que asumir de forma
innata no es como ella tenia pensado y por esto y por otros factores de riesgo, como un bajo o
nulo apoyo familiar o de pareja, bajos niveles socio-econdmicos, antecedentes personales o
sociales de trastornos del estado del animo, etc. conducen a una depresién postparto o baby

blues.

OBJETIVOS
Este trabajo esta desarrollado basandose en un objetivo general:

e Estudiar las repercusiones de la depresion sobre la crianza del nifio.

METODOLOGIA

Las diferentes bases de datos que se han revisado para llevar a cabo la busqueda han sido:
Cochrane Plus, PubMedHealth, Cuidem, Elsevier, PubMed, Biblioteca Universidad de Jaén,
Google Académico y biblioteca de la Salud Reproductiva de la OMS (BSR).La mayoria de los
documentos y articulos encontrados han sido en inglés, aunque también se han seleccionado

documentos en espafiol y portugués.

CONTENIDOS/ RESULTADOS

Estudiar las repercusiones de la depresion sobre la crianza del nifio

Mas de un tercio de la poblacién de madres con problemas mentales de salud prenatal sufre
una serie de sintomatologia continua incluso durante la edad preescolar de sus hijos. La gran
mayoria de las mujeres que sufren esta patologia, a pesar de estar durante todo el proceso de
embarazo, parto y puerperio en contacto con los profesionales sanitarios, no buscan ayuda por
miedo a ser tachadas como malas madres y con la esperanza de que la situacion mejore por si
sola. (12

La depresidn postparto o tristeza puerperal puede desencadenarle a la madre un estado
continuo de inestabilidad, manifestando un apego inseguro en comparacién con las madres
gue no manifiestan esta alteracién del estado de dnimo.

El vinculo que se tendria que desarrollar entre la madre y su bebe a medida que se van
conociendo, al manifestarse la depresion no se da y aparecen niveles altos de hostilidad en la
interaccion con su hijo algo que seria totalmente diferente en las mujeres que no la

desarrollan. ®
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La depresion postparto pone grandes barreras a las madres para poder llevar a cabo el nuevo
rol que les toca asumir, haciendo que las madres deprimidas proporcionen cuidados menos
sensibles, produciendo una interrupcién muy temprana de la lactancia materna o dificultades
para ello, suelen presentar menor interés en las normas de seguridad hacia los menores, los
menores con madres deprimidas suelen hacer un menor uso de la asistencia sanitaria
preventiva. (1)

El vinculo madre-hijo muestra una serie de alteraciones manifestadas por trastornos graves
de la relacién filiar, tiene una asociacion directa hacia un deterioro cognitivo a largo plazo, una
serie de dificultades emocionales y, graves y numerosos problemas de comportamiento,
también mayor incapacidad para llevar a cabo el compromiso social y la regulaciéon de sus
emociones, manifestando un aumento de la emocionalidad negativa y una alta reactividad de
cortisol. (41

A nivel fisiolégico, la depresidon periparto también se ve reflejada en el feto como: embarazos
pretérmino, bajo peso al nacer, perimetros craneales mas pequefios y puntuaciones de APGAR

mas bajos.
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