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INTRODUCCION:

La depresion es el diagnostico psiquiatrico que describe un trastorno del estado de animo, transitorio o permanente, caracterizado
por sentimientos de abatimiento, infelicidad y culpabilidad, ademas de provocar una incapacidad total o parcial para disfrutar de las
cosas y de los acontecimientos de la vida cotidiana (1).

El embarazo es una etapa propicia para las mujeres en riesgo o con antecedentes de padecer depresion debido al gran cambio
fisiolégico, psicologico, emocional y social que sufre la mujer y su familia.

Los sintomas mas comunes de depresion durante el embarazo son:

- Una sensacion de que nada es ya divertido ni agradable

- Sentirte triste, 0 "vacia", durante la mayor parte del dia, todos los dias

- Dificultad para concentrarte

- Irritabilidad extrema o agitacion, o llanto excesivo

- Dificultad para dormir, o estar durmiendo todo el tiempo

- Fatiga extrema o que nunca se acaba

- Un deseo de comer todo el tiempo o de no querer comer para nada

- Sentimientos de culpa por sentirte inadecuada o pensar que no vales nada, o sentimientos de desesperanza

Alrededor de la mitad de las mujeres que sufren de depresion durante el embarazo, desarrollan después depresion posparto, pero
el hecho de que la depresidn se trate durante el embarazo, reduce mucho las posibilidades de tener después depresion posparto (2).

El objetivo de este trabajo es conocer el estado actual de la produccion cientifica enfermera de la depresion en el embarazo.

MATERIAL Y METODO

Se ha realizado una busqueda bibliografica hasta el momento actual en las siguientes bases de datos:
Cuiden, Cochrane plus, Liliacs y Pubmed.

RESULTADOS

Existen pocos estudios de la depresion en el

embarazo; por lo tanto el estudio presenta

dificultades porque se diagnéstica de la misma

forma que la depresion en la no gestante. Los factores de riesgo son:
Aungue en varios estudios se encuentran

porcentajes similares de

mujeres embarazadas con sintomas depresivos

- Historia personal o familiar de depresién o ansiedad.
- Embarazo no planificado

- Mala relacion con su pareja.

- Historia pasada de abusos.

- Edad <18

- Problemas econdmicos.

- Eventos estresantes en la vida.

(21-26%).
Es de suma importancia detectar a las La prevalencia de la depresion durante el tercer trimestre del
embarazadas con alto riesgo embarazo ha sido del 15% en las madres y el 4% en los padres.
de desarrollar patologia depresiva, para prevenir L .
ovitar P 9 P parap y Depresion preparto en madre y factores sociales

. . . - Las mujeres que refieren contar con un bajo apoyo social, presentan un
consecuencias, a fin de llegar a diagnosticos ; -

: mayor riesgo de depresion.
tempranos y aplicar ) = : . .
Las madres que no tienen un trabajo remunerado en algin momento del

tratamientos oportunos. . °,
P embarazo cuentan con una mayor probabilidad de depresion en este tercer

trimestre del embarazo. La probabilidad de presentar depresion preparto es
mayor en mujeres que no tienen estudios universitarios, asi como si tampoco

» los tienen sus parejas.
Depresion preparto en madres y factores personales

Se encuentra un mayor riesgo de depresion preparto : las madres de edad gk
superior a 33 afos, observandose la misma tendencia en aquellas cuyas

parejas tienen también mas de 33 afos. Sin embargo, no hallamos

asociacion con la depresion durante el embarazo cuando el embarazo no ha

sido planificado tanto por la madre como por el padre.

Tampoco hallamos asociacion en aquellas mujeres que tienen antecedentes

de depresidon/ansiedad, ni en aquellas que han vivido acontecimientos

vitales.
CONCLUSIONES

- La depresion durante el embarazo afect a al 15% de las mujeres y al 4% de las p arejas.

- El bajo apoyo social increment a el riesgo de depresion prep arto en las mujeres. La probabilidad de p adecer depresion durante el
embarazo aument a en aguellas mujeres que no tienen un trabajo remunerado. Las multip aras tienen un mayor riesgo de depresion
durante el embarazo.

- Las mujeres que no tienen estudios universit  arios, ni aquellas cuyas p arejas tampoco los tengan, las mujeres de mas de 33 afios como
las que sus p arejas tienen mas de 33 afios y aquellas que realizan todas o casi todas las t areas domésticas tienen mayor

probabilidad de depresion.
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