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Método

Se ha realizado una revision bibliografica en
literatura cientifica relacionada con el tema,
utilizando las palabras clave: depresion,
puerperio, embarazo, gestacion, matrona.
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Conclusioén

El trastorno depresivo mayor relacionado con la gestacion y el puerperio
debe ser detectado y tratado lo antes posible, pero en la mayoria de casos no

se diagnostica, de ahi la importancia de la relacidn existente matrona-
gestante-puérpera para detectar de forma precoz dicho trastorno y derivar al
profesional correspondiente.

Bibliografia:

Medina-Serdan E. Diferencias entre la depresion postparto, la psicosis postparto y la tristeza postparto. Perinatol Reprod Hum.
2013; 27(3):185-193

Gonzalez Martinez R. Paridad y depresion postparto [Internet]. Escuela universitaria de enfermeria A Corufia, Universidad A
Corufia.2015.[citado 2016 Abr 06]. Disponible en:

Dois A. , Uribe C., Villarroel L. , Contreras A. Factores de riesgo asociados a sintomas depresivos postparto en mujeres de bajo
riesgo obstetrlco atendldas en eI sistema publico. Rev méd. Chile [Internet].2012 Jun[citado2016 Abr 05]; 140(6) 719-725.
Disponible en:

http://dx.doi.org/10.4067/S0034-98872012000600004.


http://ruc.udc.es/bitstream/2183/15272/2/GonzalezMartinez_Raquel_TFG_2015.pdf
http://www.scielo.cl/scielo.php?script=sci_arttex&pid=S0034-98872012000600004&Ing=es.
http://dx.doi.org/10.4067/S0034-98872012000600004.

