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Introduccion

La depresion materna representa una carga significativa tanto para el individuo como
para su contexto relacional en general'”*. Cuando una madre estd luchando con la
depresion, relaciones importantes también pueden verse afectadas. La investigacion ha
documentado los efectos dafiinos de la depresion materna en la relacion matrimonial®, en
la crianza “"*1%1112 ¢ e a relacién madre-hijo’'*'*'*1°. Ademas, estos efectos no se
limitan simplemente al periodo durante el cual la madre se encuentra deprimida. Los
efectos a largo plazo de la depresion materna se extienden a dificultades en el desarrollo
niﬁos”, divorciolg, e incluso a la continuacion de este ciclo en futuras generacionesw.
Debido a que la depresion es particularmente prevalente durante los anos de maternidad,
y dado es un desorden altamente recurrente, la relevancia para la comprension y el
tratamiento adecuado de la depresion materna es alta para la salud publica.

Materia

A lo largo de su vida, aproximadamente entre el 10-25% de las mujeres sufriran de
depresion®. Las madres que sufren de depresion se encuentran posteriormente en un
mayor riesgo de desarrollar un apego inseguro con sus hijos®'***, a menudo se presentan
patrones disfuncionales de crianza '***, y sus hijos estan en mayor riesgo de desarrollar
problemas de conducta tanto internalizantes como externalizantes®>*"**. A pesar de
estos riesgos, es importante tener en cuenta que la depresion materna no culmina de
manera de manera determinante en un resultado adverso con respecto al desarrollo de los
hijos; y hay evidencia de que los nifios pueden lograr un desarrollo adecuado, incluyendo
un apego seguro incluso con sus madres deprimidas™~’.

Problemas
La investigacion sobre la depresion materna y sus efectos en la familia continta
enfrentando a numerosos retos.

e Cuestiones relacionadas a la depresion maternal y a la adaptacion de los hijos no
ha sido examinada de manera consistente a través de las investigaciones. Factores
como la severidad, la duracidon y la recurrencia de la depresion, al igual que el

Enciclopedia sobre el Desarrollo de la Primera Infancia 1
©2011 Centre of Excellence for Early Childhood Development
Toth SL, Peltz J



DEPRESION MATERNA

momento en el que ocurre la depresion materna durante el periodo de desarrollo
del nifio, puede generar diferentes resultados en su desarrollo.

e Historicamente, las investigaciones se han enfocado en modelos de los efectos
principales que buscan simplemente determinar si el hijo se ve negativamente
afectado y en qué éareas del desarrollo. Evaluaciones de los procesos y
mecanismos subyacentes son menos frecuentes.

e Las consecuencias negativas asociadas a la depresion materna no son unicas de la
depresion, por lo tanto surgen interrogantes sobre si es efectivamente la depresion
en si misma, o mas bien aspectos especificos de la crianza lo que contribuye
negativamente al desarrollo del nifio.

e Mucho menos atencion se le ha dado a las influencias bi-direccionales que pueden
mantener o agravar la depresion materna. Por ejemplo, si un nifio tiene un
desorden emocional o una enfermedad, entonces la depresion de la madre puede
ser mas dificil de tratar’'.

e Con respecto a la intervencion, tipicamente el tratamiento se enfoca en el
trastorno depresivo sin considerar la importancia de atender las necesidades de los
nifios y del contexto mas amplio de la familia.

e Si bien hay excepciones ****, se ha dirigido muy poco esfuerzo a la prevencion de
los efectos adversos de la depresion materna en los nifios.

Contexto de la Investigacion

Debido a los efectos de gran alcance de la depresion materna, la investigacion sobre este
fenomeno debe abordar muchos dominios. Més alla de los estudios sobre los efectos
directos de la depresion materna en la crianza, la relacion matrimonial y desarrollo
infantil, han habido estudios orientados a identificar los procesos examinando, por
ejemplo, como la depresion materna puede afectar las interacciones madre-hijo o el
desarrollo del apego seguro entre la madre y el hijo’**”. Estudios recientes sobre la
depresion materna también han abordado la interaccion de los genotipos de los nifios y de
las influencias ambientales para determinar potenciales mecanismos que afectan las
dentro de las cuales la madre sufre de depresion *°. Adicionalmente, se han utilizado
estudios de intervencion para identificar tratamientos efectivos para la depresion materna
y sus secuelas’’. Estos estudios han sido fundamentales para la comprension de los
mecanismos mediante los cuales la depresion materna afecta a otros miembros de la
familia. Es importante tener en cuenta que los estudios sobre la depresion materna han
empezado a tener en cuenta a los padres con el fin de captar con mayor detalle la los
procesos dinamicos que co-ocurren con la depresion materna’®.

Preguntas Clave de Investigacion

Dada la diversidad de mecanismos y moderadores que contribuyen a los resultados en el
desarrollo de los nifios que han estado expuestos a la depresion materna, cada vez es mas
importante que las investigaciones incorporen perspectivas de andlisis de multiples
niveles en la comprension de los efectos de la depresion materna en los nifios™. Dicho
enfoque requiere la atencion a factores psicologicos, neurobiologicos, genéticos y
contextuales. Dado el alto grado de comorbilidad entre la depresion y otros desérdenes
mentales, son necesarios mayores esfuerzos para comprender cémo la comorbilidad
afecta a los hijos de madres deprimidas. Adicionalmente, se necesita desarrollar modelos
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de intervencion y evaluacion sobre su eficacia con poblaciones econdmicamente,
racialmente y étnicamente diversas. También son necesarias las investigaciones que
examinan las complejas transacciones que ocurren a través de los sistemas ecoldgicos
(individuo, familia, colegio, vecindario) y que contribuyen a resultados adaptativos
versus no adaptativos en los hijos de madres deprimidas.

Resultados Recientes de Investigaciones

Cada vez mas, la investigacion sobre la depresion materna ha incorporado las influencias
paternales en los efectos de este trastorno. Dada la relativa escases de los padres en la
investigacion clinica®, la inclusion de padres provee una descripcion mas completa sobre
como la depresion materna puede afectar el sistema familiar. La investigaciéon meta-
analitica sobre la psicopatologia en madres versus padres sugiere que la depresion
materna estd mas estrechamente relacionada con problemas internalizantes en los nifos,
que con problemas externalizantes, comparado con la depresién paterna®’. Mas aun,
cuando la psicopatologia paterna esta presente, la depresion materna se asocia
significativamente con problemas de conducta externalizante e internalizante en los nifios
pequeﬁos“. En contraste, el involucramiento paterno durante la infancia ha demostrado
mod}egrar la relacion entre la depresion materna y el comportamiento internalizante del
nifio™".

La investigacion reciente ha examinado los mecanismos mediante los cuales la depresion
materna afecta a la familia. Con respecto a la importante relacion de apego entre el nifio y
su cuidador, los datos sugieren que el apego seguro media la relacién entre sintomas
depresivos y las representaciones parentales negativas®. Ademas, se ha encontrado que la
depresion materna modera la relacion entre el apego inseguro y el impacto de los
programas de visitas domiciliarias para madres e hijos en riesgo™".

Estudios recientes también han demostrado los efectos que la depresion materna puede
tener sobre las conductas de los nifios. La disminucion de la depresion materna como
resultado de intervenciones ha llevado a mejorias tanto en los problemas de conductas
externalizantes como internalizantes, aun considerando los potenciales efectos
mediadores de una crianza positiva®. Investigaciones més recientes también han
demostrado los efectos transaccionales de la depresion materna, mostrando que la
desobediencia infantil temprana es como un predictor robusto de la depresion materna, y
estd asociado con comportamientos antisociales en adolescentes*. Adicionalmente, la
depresion materna ha demostrado afectar la fisiologia de los nifios™.

Vacios en la Investigacion

A pesar del progreso durante los ultimos afios con respecto a la comprension de los
mecanismos y procesos mediantes los cuales la depresion materna afecta a los nifios, aun
existen vacios en la literatura. En particular, son necesarias investigaciones guiadas por
teoria del desarrollo, que consideren la complejidad asociada a la comprension de los
procesos mediante los cuales la depresion materna influye en los nifios. Especificamente,
aproximaciones con niveles multiples de analisis daran lugar a una descripcidon mas
completa sobre el desarrollo infantil en el contexto de la depresion materna®. El uso de
métodos los de genética molecular, técnicas de neuroimagen y paradigmas de reactividad
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al estrés, en conjunto con las variables psicoldgicas, contribuiran a la comprension de los
efectos de riesgo acumulado y de la resiliencia en los hijos de madres deprimidas. Este
tipo de abordaje en el disefio y evaluacion de intervenciones preventivas es
particularmente importante, ya que estos métodos no solo contribuiran a comprender los
mecanismos mediante los cuales las intervenciones operan efectivamente, sino que
también esclareceran los modelos teodricos asociados a resultados saludables y
patologicos*®.

Conclusiones

En resumen, la depresion materna presenta una carga importante, no solo para el
individuo afectado, sino también para el sistema familiar y para la sociedad en general. El
ambito de la investigacion actual sobre la depresion materna alcancese ha ampliado, e
incluye desde los efectos principales del trastorno hasta como éste interacta y afecta el
sistema familiar en general. Estudios de intervencién han demostrado que la depresion en
las madres puede ser tratada efectivamente y que sus efectos negativos en las relaciones
importantes dentro de la familia y las consecuencias para el nifio pueden ser mitigadas y
revertidas. Actualmente, métodos de investigacion mas sofisticados se estan utilizando
para examinar como la vulnerabilidad de las madres hacia la depresion interactia con el
ambiente social mas amplio, la manera en que el trastorno podria impactar la
neurofisiologia de la madre y del niflo, y la manera en que las familias, y particularmente
los nifios, pueden ser resilientes a la depresion materna. Dado el estigma que las madres
pueden experimentar como resultado de su depresion y a la mayor probabilidad de
madres afectadas por el trastorno, es critico desarrollar futuros trabajos que tengan en
cuenta la interpretacion que las madres le dan a dicho estigma y su acceso al tratamiento.

Implicaciones para Padres, Servicios y Politicas

La investigacion se une para resaltar los potenciales efectos negativos que la depresion
materna puede ejercer no solo sobre el individuo, sino también en el nifio, la familia y la
ecologia social mas amplia. Por ende, es critico que se abarque la estigmatizacion que
previene la deteccion temprana y tratamiento salud mental en presencia de un trastorno
depresivo®®. Con frecuencia la depresion es detectada en los centros de atencion primaria
y, como tal, es importante que los prestadores de servicio reconozcan y aborden la
magnitud del problema. Cuando se ofrece un tratamiento, con frecuencia no se toma en
consideracion el contexto social mas amplio en el que reside la mujer y pocas veces se
incorporan otros miembros de la familia al tratamiento. Las investigaciones han
demostrado que tratar la depresion materna no es suficiente para abordar los efectos
adversos causados en los nifios®”. Esto es particularmente problematico debido a que
conocemos la existencia de estrategias de prevencion efectivas”?’. Dada la extensa
investigacion que ha resaltado el rol de la crianza en el desarrollo del nifio, las es posible
que la evaluacion oportuna de las practicas de crianza por parte de los padres y la
provision de intervenciones apropiadas al nivel de desarrollo del nifio sean
particularmente efectivas en atenuar los efectos negativos asociados a la depresion
materna. Finalmente, es necesario que los hacedores de las politicas publicas y las
compaiiias de seguros reconozcan los beneficios de ofrecer servicios de prevencién a los
hijos de madres deprimidas en vez de esperar hasta que el nifio presente un trastorno
mental diagnosticable.
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