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CAPITULD |

INTRODUCC IO GEMNERAL



Contémélabas
las es:ret{as por la noche
¥ pensaBﬁs:”Lqué ser§?
_ Pu-s el cielo
se ha vnl:adu en derroche
Y. otro h!]o te va a dar.

‘? :e dlgo con derroche

ﬁués la vlda, quc es un don can
que se puede lgualar, darle forma

¥ calnr a un cnerpectllo para que

_fﬁstc pueda amar.

Es eI fruto de tu amor

puroc y'slnééfn

dﬁe”se en:rega sln pensar

_eh_l&}fpenas y alegrfasf'w o

qué'se,m“

por el c!elo luchars

IJTu cuidarﬁs de sus pasos

por_ la vlda Io gniarﬁs a ese hombre
o a esa nlna que maﬁana nacerd.
ST tasoro se acreclenta

de'amor. paz, Felicldad y ese tesorod

———t

Lte dige? se. 3lama MATERNIDAD.



de desviaolénvde lo normul.

razo, como’ nqeve ‘mese S5egiin

ensible fn--

puede a veces

}du.due el em-

mujeres embara

_ormal dad después del parto,

esto no -

El-pQ}:o'aé 1a §raﬁ hrueba por la que deben pasar =~



razo y par\:o, est5 centrada




soluciones dlEeren:es para los problemas a’ Ios que ofrece

CE1

mantcntmiento de laﬁsajuﬂ tanto- fislca  como psl:oldglca.




1.} HNaturaleza y orden de presentacién

En el presente programa de tesls se tratard el tems

de la depresién después def'pértdlf'_3{' el

la misma. Cémno

Ido deftntda -

ansldlran fas

~‘sus earactertstlcas gqﬂeralesﬁd
. A3

yrtratamientos_emp}eadcs‘déra_su soiupj&q. Ln psicofarma




depreslvo.-nsf cnmo \as conciuslones de

tancia, embarazo ¥

précticos pura‘!és'médres

cacién del programa,

ma de ia depresldn dcspues def parto en mujeres. sino slm

plemcnte se desea que éste slrva como - orientacién hacla -



s,

en mujeras dcspué

'serle

;pueqa,sg “apl N ps lc&logos y trabajadores

sociales

uha mefor soluclén,

stfé hf&é}éﬁ; Qe hn.elahuradn con el Flrme desco de
ayudaF allsiifﬁturas mad}es; para tratar de evitarles, en
lo pos!ble. el tenér qua enfrentarse a sftuaciones adver-
sas, que pudleran afectar su personalldad y cuidado de su

bebé&.

Mis mejores desecos para que la apllecacisn de este -

programa se obtengan les resultados esperados.

1.2 objetlive

El presente trabajo da tesls. tiene cono objetive -~
e!aborar un- programa para ayudar a dfsmlnuir Ié'dépresldn

'def par}o. basado en’ ‘el modelo Instrug -

con el propﬁsito de erradl:ar la

Iancaclﬁn y es:ru:turac!6n .de una

clcfus'en forma slstemﬁtica. que



1.3 Ocfiniclén de términos clavés .-

Por FRDGRAHA DE’ DEFRESIDN DESPUES DEL PnRTD se en- =~

tiende a Ia planeaci

con el :uailse

Jograr&

Fundas, y pue-

rifica en sltuaclunes de normalidad y aceptaclSn social

puede produclr severos cuadrns depreslvns.

E) hacer frente.a las tensiones innevitables que se -



prescn:an con Ia Ilegnda da un'nuevo behé al hogaé; es't;

ubslgulente

m&s sencillo con cada hljo Saber Io que se

debe de esperar'del reclén nacldu.-estahlecer ciertas ru-

AL

sipersonas ﬁlc--:

dns dc la maferntda

el

dos por Thnmas‘y Gurdon. lndlcan que” el,Shi:de;caQos-ge -




producen en primfbhrns:yaél'hﬁz'én mul;?paf@s.[i( 2)

ujerss: se en.

asiras

- farmacis

clas

ﬁorqde'gprdr
qu;hqftﬁﬁm 6 ‘(‘Qiﬂiﬁn:e'-

una pf&p

-:Srea importante:en:-la vida de la mujer,




las mchres que se dcprlmen cu ndo na e su behu.' Huchas

pospa reo,

¥ algunas’ de ia-s ﬁluj-erlés-_' 's"r.!'n_;6s‘i_col‘ﬁgléamente tan pg
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£o aptas para la ma:ernldad que Ias condtc!ones amblanta-

Ies ' fTs!cas mﬁs favorables nc pueden salvarlas du unal-




% Obtenga la ayuda de su esposo, amigas o parientes’

de conflénip.

L Enfablé,amjska

;ejé;tﬁn:ﬁd fend | ; 1 ) dé'aigﬁn-—

_5 Plathue,y consulte :nn su espusn. fhﬁillares y -

’amigos experimentadns y ccmente sus planes v preo-
cupa:lones. : )
fonsiga un médico famlilar'o_VEa al que atendfa-an

teriormente,

Ho se preocupe demasiado por guardar las aﬁar!en--
clas,

Las mujeres que recibieron tales instchclcnes'antes
del parto tendisraon a estar muche menos deﬁriﬁldaé o deso-
rlentadas despuds del mismo. 'De'la“mISma'manera. sels me-

ses mis tarde sus beb&s tendleron a ser menos Irritables y



a tener, menos dificultades con el suefo y 1a alimenta~ -

cién,

Dtros estudios han demostrade que la pslcoteraplia =

tambl&n resulta efectiva ccmo :ratamlento, sl [a depre- =

slén se desarro!la después del pur:o

una enfer

La depresidn pas dpfhﬁlﬁen:é.‘

emba

v .
ntervienen en el

un m!sterlo.

Las prueﬁés

tes, tanto mﬂ; fiql] le ser5 llevar .a cabo Ia tarea que

se'ha'impue§t6f§¥§uIqea]jzacjén,seré mucho mejor.




La influencla de.[a nidez

al

preparaciﬁn las_:qndujaf



La depresidn y las relacionas con el pebé“

También se esfﬁdld'la fal:a de comunicaclﬁn que las

madres dEprimldas eaperimen:an por parte de sus bebﬁs..




s

den con mucha ansicdad vtvcn en un estadn de tensiﬁn pro-

_vocada por una scnsac!én de pérdfda de cuntrol de st mis-
mas . ( g ) R “3_.' fgj.“~' '31 . .“Mt;'

1.5 'leiihcfbﬁai'



Hola. HMami

.Hoy he escu:hadoltu voz por pflmera vez
y he golpeado tu vtentre con mis plas,
nunca te he visto la eara,

pero yo sé que es.

como tu voz, I!mpta Ri clara

torrente de luz y esperanza. '

Graclas, Hami .

‘a ti y al élelﬁ que mé deja vivir
aqul en iu sena, y luego nacer

¥ quérértd f@era, .

como te quiero dentro,

CAPITULD 11t

REVISION DE LITERATURA EXISTENTE
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Depresidn deﬁpués dﬁl,parto
Se ha escrlto mucho sobre la depresidn. sobre sus =--
'sTntomas caracterfstlcas clrnlcns. ‘etlologia e infinldad

de Formas de tratarla._uPor lo,taqto'haremos up ‘breve re-

.sumgn‘acerca de'csto;‘i-

2,1 Definlcidar.

Dentro de las dlversas dcfinlciunes dc depresldn des

puds del par:o est&n las sigulnntesz
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* Segin Pitt, 1965. 12° depresldn después.del parto 1.

Fatlga. pér-r

pues del baréc at- :rastorno y des:omp?nsaclén pslcolégt-
cas para acaptar 1a’ maternldad y enfrentar nuevas expe- =
,rIenclas cnrrespondientes a sy estado,'causadas probable-~
mentc pDr factores hnrmonales. nrganlcus. flsicos ¥y emo~--

c[onales.

2.2 sindrome postparto

A lo largo de Jos aﬂﬁs':e han ‘dado a conocer muchas
teorlas pira explicaé-ta'debkesién post-nactal sobre bases
fislcas. Se hdﬂ seﬁalado lus camblns que tlenen Iugar en

fas hormonan y a esta cnndtcion se e ha ‘tratado gomo -~ -
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anormalldad.

raoha despues del naclmlento.

sa en el cuerpo.
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Cuando la lcche fluye por- prlmera vez por su pechorJ

aproxlmadamente al tercer’ dTa. daspuas ‘del na;lmiepto sg

sian:e-extrana'

: us*dna'éﬁperluncla,

‘dra: puede encon:rarse d rthld; o llarnndo.,o a!gﬁn sSuce-

so’ :rlvlal que en.atras clrcunstanclas ne le produclrfa -
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reaccidn alguna, puede pa}acerle muy impoftante.' Esfos'-
5cntlmlentos'caSI slumpre son Fugaces. pero en ese momen -
to pueden snr muy dolurnsos para una mujer-u para qulenes
la acompaﬂap. Su Irrac!ona1ldad y su evldente falta de -

( 1o )

expllcacf§ﬁ*son:dgsc'

c rtuntes en sf mlsmas'

Embarazo y-Fart; f

,'EIKInterés ac:ual en el

por el obstetra se'dir[ge.a

razada.

parto Y. reduclr'la

l:parto ‘o inmediata-

ahandonar su sensnclén da unldnd con el nlﬁc. o pueda sen

.cldo..ﬂ'r 

Lactancla . -

La lactancia puede -estar .influfda por emocienes pero
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‘el desco de‘allmcnidr:no eﬁulvéie4é‘iauéapacléad'de'éll-—

mentar. Si la mujnr lntenta mantanersa a st mlsma en’un -

fdeal . de

lo, que Impone ta matcrnldad

angustia lnterna 'S puede expresarse a’

cidn somdtica. { 12 )

Periodo de postparto:

: . fatiga crénica o

stado def&ﬁjmé,'-( 13 )

a5 mujeres suelen -
:ié;Ahofmbnas son =
la lactanctia.

pslcosls sa manlflesta en el

periodo del postpa , sﬁ forma esté predetermlnada por =

la organlzacldn emo:tonal prevla de la mujer. {14}
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Ganeralmen:e ta dcpreslén es" benlgna o Inaxlstente -

en las mujeres para qulenes‘la ma:ernldad y la lactan:la'

dadas de

'facen duran:e

2.3 _tah#é;zgenégiﬁgg

.dria asmgﬁﬁﬁr'qu‘

sign, sino do la- pcslbllldad de’

mas vulnerable aI cua

furmedades. Ademss a:

Zlé.fo(-
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%

' Causas pslcaldgicas

Los foc:ores emoclonnles desempeﬂan un - papcl lmﬁortégl

ke dasda lns prlmcros aﬁos de vlda‘ determlnandn los ras-.

.. gos dc parsonalldad

_modo de snrhﬂql lndiv!duo

miiia,

tornos, GOmu sonamhul
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sencla du sentlm!entos de culpa, de conflic:os craados -

':unstones Famlllnrgs,-; R

'por necesldades Inconsclen:as,'

de 1nc!dentes que en la vlda .del paclente han tenldo un -

sjgnlflcadq

Determinantes: |

Haln 1n_egracton- ;Ia;pef;DnhIiQad‘ehrja etépa for-

matlva.

- Desencadenpantes: : .

_a}. Pardtda qe'gnfser querldo R
b). Pérdlda ?é.una si:uaclon econdmica
.c). Pardida de poder
d). P&rdida de salud,
;'Eﬁfefﬁcdades con peligro de muerte
- Enfermedades que originan Incapacldad fisica

- Enfermedades que origlnan alteracliones estétlcas.



=~
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- Enfermedades que afectan Na autoes:lma ( Impo-

{ 17 )J

 tencIa‘)._
Causas deseﬁ:ﬁqéﬁahféi‘

‘se encuentran 1a necesi-

el hombre,

sldades Y de |os‘ln

parte porque a

el elemento “pErdida' es -

da Importancia° la pérdlda puede ser reclen:e ¥ rcal. ha-

bersa presantadu en cl pasado. como el afecto o la autoes

tima, - °



s TR
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La p&rdlda del ob]eto durante la e:npa dc dusarrolla.

-padrfa relaclonarse con 1a pslcopa:nlog|a ‘de la vida, adu\,

ta. (151

‘sopartan’

a;}sf&cﬁb;;

r incapaz

tn-

e} adulto, sus esfuerzns -

por alcanzar la maduraz ”ograr‘su independen:la puaden

: orlglnarle un perlado de’. :urbuleneta emoclona\.



b 4

3

La pérdida del’ objeto en la adolcscencla coincide -~

con la pérdidn de - !a protecctdn famlllar.- El abandonar -

la tmagen du sus progenitore

orlglna duprasl&n

omn seros: pndernsos. te -

que generalmen:e se” manlfiesta coma --

modlflcandu su ha

hléat; somettand

de sus-satis ac

est& expu st y ;gnf

slun.ennjgna t
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Caysa

'Como

les disruptl

sin ambargo,

s sociales:

lo demuestran los- estudlos etioiégicos.

vcs.

es earacterlstha

32

foi'eﬁ-
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desintegractidn de estas tres.fuﬂntes de apoyo,

Causas soclales:dnLlasdéﬁFégjs‘

- Doslntegraclﬁn de 1a - familia

f-:Dlsmlnuclén'del apoyo splrl:ua! de Ia Igiesla

_::Falta de vfnculos con los® veclnos

- Higraciones

2.4 Basesnteﬁé1£5§

; Ipi:antes en la vida

a‘psicosls depreslva man'laca. (23)

Eé'ﬁtlf. ﬁ;ra:el:pséien;e dgpr1$idu darse. cuenta de -
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que sus sfntomas tlenen slgnlficado. El examen de Io que

dis orlgen al. eplsodlo ya se~ trate ‘o no det Factor et!o-

légtca pr!nctpal ayudn a1 pac!ente comprenderse ‘a’ sT -

'?anasos’tﬁpo;;an:es'cn el dominte de la rea)lidad,
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producen- mlndo exceslvo y rahia Impatente quc pueda supe~-

rar la resolucl&n por medlo de Ios recurSOS .de. la a:tlvi-

dad lntclec:ual

slvo e, Inn#upuado

¥ més, furtoso ‘par uty l;idggeadd.

Teurras:psjkb{ﬁgl:as'dé,}a depresién: .

'El'En:undfmlént§ sistemftico de la estructura dinémi-
ca de la deprcs!ﬁn.lhlc]ﬁ.cdn Freud en su obra “puele y me
lancalfa en 31917, Basdindose en los trabajos de Abraham -

(19186 ).
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Freud hace dlstln:lcnes =ntre el dhhlo-? la depre- -

s16n melancsllca. - Seﬁal : uelo (depres!én stmple). -

“del objeto, ya.sea

jantes.' Serpércfb

anhelo Y haStﬂ gratlflcaclﬁn S 2 con:!llaclﬁn.iz""
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Fénichal (19&5) afirmn qu fla; depres!énés:simples ¥

autoestlma.r Las dtqu

va a cabo. ’._
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Describe Dtra fnrma da depresldn la cual llama tipo

"endégeno 6 "Ifgero ‘o débtl"

Ia cual se caracterlza por

cerebro. Para ir de.

de mll!ones de células nervlosaﬁ d;b
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una cE!ula a btra a través dafla stnéps!é. ‘os lmpulso§ -

'elccnrtcos ‘deben . traduclrse a reacctones quimicas.




4o

mientos. pero algunos prlnclplns gnneralns ‘se. han cstable

:os que pueden reflejar cambios en’

rl:as més que en” las centrales,

diffeil,

parque se trabaja -

concen:racIOnes de metab&li~

las monocaminas perlfé-

ademis dichos estudlos se
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dificultan porquc las obsurvaclones pueden estar afectadns

por \sn die:a'-el ejerclcio y clerta tenslon no especuflcar

flilectfbfltos: cj'sodlo 1n:rnce\ular auncnta la en

".'Fermedad dapreslva.

- End&crlnas en la:enfermedad depreslva 'a secre--
f:l&n dc cor:isol aumenta casl ai doble; no se ob~--

serva varalacl&n dlurna Y no se suspende con dexa-

fma:asona.. La secrestdn de TSH dI:mInuya, ast como

'namblun \a tolcran:ia a 1a glucnsa.g

* Teofféineﬁétlcaﬁ

HaYHPQré£§ent£i3Qa; Fuacl?ﬁes:deEréhcés'a-la-de

en, tanto que a experlencta cotldlana puede :ener alguna-



h2

influencta, los gene§ vy la quimica puéden ser los facto--
res.prlncipales. X . '

La maydr-parté de los estudios muestran que la herep’
clé de la depfgslén es demasliado complej&*para é;pllcarsc
" mediancs ﬁﬁ gene ﬁﬁlcn'# aislado, La mejor manera de de-
mostér'qhe,&mbos rasgos se'trangml:én,jun;os. hasta la fe

cha, no ha sido comprobada en estudios anteriores,

" Los genetistas necesltarfin mas :Iempo para encontar
el sentido de ]as causas de ta depreslén,rsln umbargu, mu:

ches creen gue en

los préxlmos;zolaﬂos ‘med}antezproqoﬁl-

mientos de.la nueva
hombre en los cromosomu

Ficll lecalizar :ualqu!gf'g

depresidn.

Existe un 10 a 15% Jé prnbéb!ildades dé que los pa--
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rientes en primer grade do pacientes con trastorno afect]
vo lleguen a padecerse.

Los Tndices de concordanc!a son del 68% para Ios ‘geT
melos mnnoc!gétlcos y el 232 paru los dle!gotlcos. Lns -

trasturnos afectivos blpolares y unlpolares se presen:an

genetlcamente dtferenhe

entre 1BAnEUf05i§
2.5'\ant6ﬁa§_.

La paclcnte

Ideas de estar so-

orsecyclﬁn. influencia

sa\ud flsh: )

les en el funcinnamtenlo fisloiﬁgico.

La valucidad metabﬁllca de la pnclente as mis baja,

u funclunamlento-gastrointgstlnal es anormal, y su boca



Wi

aesti seca, d&ndose adcmas camh!os an casl noda la fun:ién

del cuerpn que se nncuentra hajo el

?on:rol hormonal "33
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Los escudios de EEG dn paclen:es deprlmldos conflmmn

que ellos tienden: a presentar'una'prapnrclﬁn més’ elovada-.

-5s.corto ‘de- sua-

.en especla

testlnalas Irregularidades menstruales y ‘trastornes - -

pslcoflsio égi

2.6

Clasiflcacién

en ados’ pasados.

En real!dad no. se sabe claramenti_ .se trata-de dos

estados dls:tntus,c s sfntomas generales carac:erfs:tcos
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corresponden a los extremos do un espectro contnnuo ‘en el

que estan la mayorfa'de los paclentes.n (- 36 )

La'élg;[f[;$¢§5n del sfﬁdrnmc deﬁrestvn‘ﬁlémhrerﬁa-él

.

causas -

tales. Par Io t

categorfas'

desempeﬂan un papel tmpnr:an
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crftica y cheque importante con el medlo,

.En 1a depreslén neuré:l:a la personnlldad ﬁel sujetso -

la et pa: evoluti a ldey}da

ha side mal: Intcgrada dura'te

a prublemas lmpor§nntes que . se presentan duranta“é'fﬁfaa

2.7 Caracterfsticas clfnicés:

Los 5Indromcs depreslvos Implican un trastornu afec-
tive rotraso y cons:ricclﬁn de pracesos de- pensamlento, -

espontaneidadi]enta y reduclda de la conducta, relaclones
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soclales cmpobrecldas

Flslolﬁglcos que resultan'

po Gndriaco,

!Hrerﬁfé-

aparece como respuesr.a a I

cla con la ansiedad. “Los sfn “blole ‘son gra-

ves y no se obsarvan dcllrlos.inl a\uctnactones.

El Jlagnéstigd‘ge epférmédéd‘déﬁﬁgilva EY éuede esta
blacer cqan&o_e) ;5tad6.dn‘5niﬁo resulta ser !naprbplada—
menta serlé o prolongado en relaclidn con la causa que le
provoca, o cuando lo acompafan sTntomas bloldglicos carac-

teristicos y camblos de actitud. ( 40 )
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Vulnerabllidad a la depresién;

La persona vulnerab\c a'las depreslones psicdticas -

no tiena una organlzaclon normal de la personalldad ne =

imporca cuan nurmalm nte vlve cuando se slante b!en. Siem

pre tendré qu ioponc sa-a ciurtas dnsventa]as. Ante todo

Examlnaremos cada unn de esas fuentes de vulnerabli il

dad. en la deprastén:
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a}l.. Pérdida de émpf puede provenir de una muerte, :

-

que carece

de estas 1d“qud

sT mlsmo,

rado. que Se ha actuado con- lntegrldad ¥ competancla. que
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Fracasar en: tales aspcctos dlsmlnuye e destruye Ta - -

estima de sf mlsmo en laJpersona depreslva

"Casf':odo§7saBen‘duéfuiuéfhlé

;ghgibig
‘15'::'3}{§.te-
dad Yy a los desordenns dcl humor. 'i s fa  ores emo-
clonalcs puedan tener un papel :Jovulaclén

la concepcién, el cmbarazo y el partu

los bebés y los nlﬂos'

de la conducta Jq:erpe;s nal

Hoy en dTa se ra:ono:c ampllamen:e que los desGrde=--

nes glne:olﬁglccs suelen lncluur Tmportantes factores — -

emocionales. ®
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Hu:has mujeres permanecen consclentes durante el pro

caso, lo re:unrdan cemo una experlencla c\ave de rea\tza-
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cién, durante la cual expresaron plenamente si capacldad

G2y

de crear.

da que el bubﬁ.
desean tenarla.
sledad que=

Bt

de a la ' madre relaja se

adecuada.'snbée'toda

_ vcnlentes del pasado. suel ‘es el 3 haiansia de com=

peticidn en-esta: .-.entldo con otras madras o de medir las

narmas de la madre»nqvata_:on las de Ia abucla.
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El predicomento de la personqlfﬂad deprestggﬁ_

ldg'lé:amenaza

foﬁhfl,y desamoroso.

posicidn,

sus posesianes

ma de 8T mismo, que nunca’h

pables o Enslgnlf!é'd

de dependancla.

Kaplan 1977, ha intentado deséﬁbri}_el'béfﬁué la de-

presién abunda mds entre las mujeres, - Supone que la de=--
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reslﬁn es resultado de la perdlda da la autoesttmaclén,

Y que csts relaclonada can. ‘una Incapacidad para: evltar'A-

culparse ino mismo. Seﬁala que a; Ias mu]eres les resulta

dlffcll

dar sailda arsus’ agrcslonas

evlta

Psicopatologia y Péféodih&ﬁ[ca

La depreslﬁn se reflaru tanto a-un’sfntoma: :omo a un

grupa de enfermedades que ti:nen Ie tos ra:gos ‘en cnmun.,"

En los sfntomas de la dcpreslén e descrlbe un iono atec-

tivo de trls:eza a:ompaﬁado de sentlmlen:os de desamparo

Y amor proplo reduc{dn.

E} 1ndlvldu6~d§b;lmldo'sfeﬁie gue su seguridad est§
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amenazada, que es Incapaz de enfrentarse a sus.problemas

el paclentertrat

Solquta

El "paclente no suele.considerarse a s mlsmo como -

deprimido, a‘méd§s_ ue'se.d éqep;éfde”sus santimientos

subjet{vog'da frlsiez

Estos paclenges‘t{enén”;tgﬁé:‘y sTntomas tipicos de
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depreslén, pero él componenta afectivo de la misma es es-

condide o negado... ( ﬁ5 )

Afectos:

La persnna deprlmlda expnrlmen:a ‘un descenso de su -

estado de snlmo.

 Le descr!he‘

omo :rlsteza,-melancuifa o

desesperac!én.:‘ ) nte. destaca sus scn:lmlentos de-~-

ﬁgrdicoh;poco

lbs pacientes

afedto de
n:iaﬁénie;:uando el pa=--
o

‘c[ente:se-qucja-qglquewﬁﬁcié? there”v‘ég,le trata mal,
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. en tanto que en otros casos os m&s sutil, y los sufrimlien
‘tos del paclente entristocen ‘1a vida de los que 1o ro- -

dean.

Pensamientos. ©

La pcrsona duprlm!da estﬁ preocupada conslgo mlsma V,'”

con su astndc.-\ament&ndose de su infortunto X del afecto

de cste sohrc su vlda. - l lndlvlduo mnderadamente depr!-

mido pcdrs combatlr su depruslﬁn dlrtglendo :onscientqmcﬁ '

te sus pensamlentns

‘cnnvertlrse tamb!é

Comprende Io que ‘sa 1e dlce Y contesha aproxlmadamcn

te, pese a que su pensnmientn sea mEs lento Yy su- ' lenguaje

pucde ser acaso lmperfecto e Inseguru.

Conducta?® -

ta lentitud caracteriza tanto la vida entera del pa-
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:lente dnprimldn”como sus procésn§'henta\es; - Sus movié -

mientos y respues;us requieren mas :lempn, %ncluslve pare

ariﬁc dn otrus,_daja

EJ't;#@am(ento ¢on fenotiacinas es eficaz con frecuepn

¢ia, cuando el cuadro clinico sugiore la existencia de =- -
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una esqulzofrenla. Una mujer puede creerlque su hljo no
ha nacido ¥ puede 1|evnr a cabo las mavimicntos de! parto
b la expulsién._ Dtra mu]er puede Ignorar al nifo .y ser -

'incapaz de hacer nada excepto llornr., Unaftercura puede

sufrlr una preo:upaclén :ons:ante de a e su hijo tlenc -

cincer o gs: condenado

'rdiafse del bebé, -
_ ; :!gpe_una neurosls obsesl-
.Va._'(.hTI‘ .

torho 6gﬂd6 del postparto puede

2p Eéiéﬁ'dé\”puétpé ;b.;la ﬁ§yor -
partc.se recuperan! “deunos mase 5in: emhargn,,r

el poltgro de otrai ;}uturo embara-

20 es aleva

C }.aloras de frecuencla de: recafdas van
“de 15°2°36%; -( UB Y 1 :
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El tratamlento da Ios paclen:es deprimldos se hasa'

en dos prlnciplos fundamentales. El 'rlmero es, el all--

vio del sufrtmlcnt

ca del slgnlfl

Terépéqtf:afdefsoportg

'_"ﬁst6F§Fapfi

EI prlmer ob]eto b551co en el :ra:amlenta de la de-m:

_Ia represlon;_la forma,

eacclﬁn o cualqnjera defensas que sean las is -

eFi:aces para pru eger ‘al paclunte de sus s:ntlmlentos -

aolnrases.fy se oFrece a sT.mismo como subtTtulo del obje
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to de afecto perd!du por el pa:tente. prdpdrﬁibnanﬂo una

_satlsFacclsn de transferencla. que raemplaza temporalmen-

El segundo'
cidn del pacient
clalmcnte

esta :onducta'




Aunque el paciente deprimldn neceslte un apoyo consl

derable, se siente confundldo sl e entrevlstador se mues

tra exces{vamente cord!al.
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eficaz y allviard los sfntomas del . pactonte.. Es preEerl-

ble antmar al pa:lente a asoclar su reaccldn de p\acebo -

al tratamlento en su’ conjunto quu q una druga concreta.‘—

Ios{' EI paclen:c sentlrﬁ mss'ccnflanza ¥ mﬁs estimacidn
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de s7T mismo si ve que el eﬁtrcvls:ador ‘e ayuda a resalver
sus propios prublcmas.que é[f:ra:a_de respolver pdr ﬁu‘cueg-

ta,

£l tratamiento de sopurte es. la Gnica pos}bllldad sl

el paclente ests gravemcnte deprlmldo'o tnn decafdn que'-

es Incapaz de. hablar

les sTntomas,. esto ofrece’la

dad de depreslones futuras‘ 'lghfﬁdigndo uﬁpqto]ggfa de

carfcter depresivo.”

El entrevistante Interpreta las defensas con ob]etn

da poner al descubierto los sen:!mlentcs ¥ pensamien:os -
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que el paciente ésps,traiando:&é;eatiar;:

Estos dos métodégr&e tratamiento, el supreslvo y el

exploratorin son tnheren: \a psi:ote

rapia Y sa’ comblnan'en el ns;p;taf-

dos neurétlcos

a ter;pédtiqa de

1 paclente modcradamcn

ré o,recer cnmentarios

pacldad‘bara:ejer:er 1a auto-

ilréctas del enojo del pa-

de”provocar trastorno que de

‘clente son m55 susceﬁtibles

apoyar..:
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Con fre:uencla los pnclentes,han o!do hablar de teo-

rfas hio1og!cas Y de t atamle Lo blolﬁglcos dc su enfar-

r

W E cn:revlstante

se al_nlv§1'cult

Ffaﬁuqnfgment

“Comosprimer.itratamiento’ ca;i siempre

pgsib]e que -=
uf%ifﬁbf&;to. Los
sn 7§Zf&e los ﬁacleg

fetto en la psicosis --
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depresiva que en la.neuroﬁls:depresjva;g

radores, 1962)

reduce el rlesgo de'une recafda y.

.68

(Kitoh y colabo-

ntensa. _qu,ln~

’dJ;miﬁdyé

:en combina=--

selis meses,

el nimero de
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tratamientos que se harran necesar!os en cada casc de que

tamlantq.

;Tiene_un'qu}ce‘deﬂé#ltd‘Qei 70!; { 53 )

stddférmécﬁ]ééf&:f

‘Los:éntidepreslvos no son de gran utilidad en casos
de Infeiﬁh)aad proﬁecada por problemas socliales, La enfer-

medéd depresiva tratada con antidepresives puede requerir
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encre tres y_cqa{ro:semanas'para'responder.

‘- casos de

admlﬁls--




n

trarse sﬁlo durante pocas semanas, cada vez que sean nece

se- sorprende de sentlrse :rlstc al considerar que por e\

'contrario :odo ocurre para’ estar fellz. a este cuadro se

le Nama depresidn endégena. { 55 )
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En algunos’:asos;fel_fnjé[ﬁrdef_ehéﬁfq nc puede pre-

cisarse Y°.§”°'51‘théVma‘thfjjé;{

.atencl8n . en:un esra-

unftratémient
rfan, pucdénrsnﬂh

te.




Se llama.oiesia.iy Hadre:

Estaba Dios muy pensa:ivn un dfa. €an ‘un “trozo -

de ar:illa entre sus manos: y la fue dandu fnr

nlqn:qmeqte

e di8:final un so-

CUGAPITULO I
PLANEAC 10N DEL PROGRAMA PARA DISHINUGIR LA DEPRES)ON
DESPUES DEL PARTO EM HUJERES



T4

Marco de refqrenc!a.'hoﬁdépiha\ y-métddblogré;f

TA contlnuaclén se dcscriblrs

Ios.cﬁjé:1ﬁ;; det .pro-=

grama Y del modelo (KEHP

programa.

Se dan tamblén algunas:sugerencia

agn. un mejor-mang
jo ' deil

p}oéfﬁma'

a ser padres,

3.1 Establecimienta de: obJetivos
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Objetivo consecuenta:
_lo. Propl:lar que el padre par:lclpe mis activamente
en el desarrol!o del embarazu brlndando apoyo emocfenal a

la madro durantu esta :tapa.

26.inishinuya.la depresidn postparto, en la mujer.



MODELO DE JERROLD KEMP

MATERIAS Y FINES

)

CARACTERISTICAS DE LOS ALUMNOS

L

-—- OBJETIVOS DIDACTICOS

L

1
|
:- —————— ¥ EVALUACION
I
1
[

------- a[ TEMARIO |

i

————— -!LPFZUEBA PREVIA

ACTIVIDADES Y RECURSOS SERVICIOS
DIDACTICOS AUXILIARES

[

______ A VALORACION
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3.7 Enfoque mééodoiﬁg]cnlﬁarn'ls elaboracldn del progra-
ma pu}a dl;mfnﬁfr.faxdeﬁréQIEn desﬁués del parto, en

mujeres: -

£l presente programa se hasar5 en el modelo instruc-

clopal de: Jerrold Kemp. :

'Se seleccloné este modelu por :onslderarse el mSs --

adecuado Y did5ctl:o para el tlpa de problema que se tra-

ta.

s:e modulo. cn: su estructuracldn, se

Adeis porque'

adapta a las necestdades c lntencldn del programa.

La. plénlficéélén ‘de’un pro rnma :s un proceso comple

Jo. por ello se ha elegldo,; m'delo lnStruccEOﬂaI de - =

Jerrold Kem' o) coma’ base para la elaboraclén -

qel prugrama
Este-modélo:cénstﬁldgfléiislgulentes etapas:

R Hetas--T
Son los propﬁsitos ] flnes que se pretenden al--
canzar mediante Ia elaboracldn del programa por el inves-

tigador,
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2, Caracterfstlcas de 105 sujetas.

Son Ios sujetos que'puedcnuafe:tar el desarrollo ”

de la actlividad
como; Ilmitaclonﬁg;
:rabajar en- '
clase ﬁabial;

etc. -

recta,-cues:lonarlos.

.3‘

minios segdn Bloom:

Dominlo'cognosct:fvo;';uyqs'ob]etivos_esyén relacio-

nados con las :onucimlentos,de—Tnk-sﬁ]etoi ¥ ‘sus capacida

des intelectualeS' es el que mayur Importan:la tiene en -

los slstemas educatlvos.

Dominio afectivo comprende los sentimientos vy emociog
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nes expresadas Eomon$:tl:udé§ly:Spreclncloneg.‘n

Dnminln pslcumotor se reflere a la capacidad de” usar

¥ coordlnar los mﬁsculos

4, Evaluacldn.

L Se reFlere_a como ‘se va a medlr el aprovechamlen

‘toy de que manera se va a comprobar el Iogro de los abje

'tivos.

'Sl Temarlo:

.--'Este dgbe.lr‘eﬁbémfnédﬁnél logro de Ios objetl--

vos y a cubrir Ias necesi&adéérdel sujé:o . Deben especl-a

Flcarse |us temas c unldades que se desean :ubrlr a’ tra-g

vés del programa.

Eunslste en reallzar una prucba prev!a con el fin

de saber si’ Ios su]etos estén ‘en condlclones de iniciar .-



.
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| | BT TESS W o
el prngraiﬁn.' . . SMJB 'Ef Ui BiSuMﬂ:‘

El anilisis del resultado de las pruebas previas pue

de ayudar a-hacer modificaciones al plantecamiento diddcti

co.
7. 'Ac;lui#a&es y recurscs didicticos:
'_Se.réflére_a fa seleccién de los medies y recur-
so0s, que es,ﬁecasarlﬁ“eléglr,iﬁa}a que a traviés de ellos
se prnpﬁréfonen;lai‘giquienclaé.de ahrendlzajm.
8. Servicios Auxifiares:’
Es declr que podemos valernos de otros medios =
para lograr cada uno de los ebjetivos.

3.3 ARecomendacliones para el uso del proérama:

Encuadra:

Lugar.- Salén amplio, con sil!las puestas en circulo,

ventitado, i{tuminade, tranquilo. -



Horarlo.- Las seslopes ina ho=-

ra y 30 minutas,’ urante ocho sema-

e dos horas, -
alterariel

; 'Fu.n‘c i6n de

al g:_'rl'.ibc-i 5

preguntar..

"Pai.ja;_e'l:'.‘exAﬁﬁ‘Sl',t?' :'se_re:omlen_da'.:Ie@.e_l anexo, pig-

" 263 para qu'e_ "sg'cai:acl te en algup'os-- temas- Iﬁd!spénsabl_es
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para el uso del programa.

Presenctacidn:

Se lnlclarﬁ este paso-cen-la prasentaci&n de cada -

garon a lntE

ldeal es que -

se In:entarﬁ que la paruja tome ]unto las sesiunes para

favorecer ‘la retroallmentachn

Los grupos serdn dé‘ﬁﬁfn;e‘personéé”m&ximo.
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Se deberd estlmular a tas: madres para que por s mis

mas tompiementen 1a lnformaclﬁn que ‘se’.las dara a través

del programa.
Nivel socinecondmica ~medio ba]

secundarla

Escolaridad minima-

feto, entre otros -

ral Juan Harfa de Saivut?erra, perteneclente at goblernn
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por lo que se considera nxfst[f& una b@gha_poblacf&ﬁ que

secial que Eyddh;k'a.capfar.l
ticipar en e!'cﬁrsn a

var un seguimianto

comun i

dad de .
esta cludad burfmgdto tas mé

dicos log téphs altr




ESTRUCTURA ¥ DESARROLLO DEL PROGRAMA
PARA DISHINUIR LA DEPRESION DESPUES DEL PARTO
BASADG EM EL HODELO IHSTRUCCIOHAL DE
JERROLD KEHP

CAPITULD IV
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fntraduccién

tros, no le damos

en‘que la depresién. es -

ones ‘tanto en’ la madre co-

esencial en el proceso

Su cuerpo ha estado

e la maternidad.

r@qe los cambios que en
_‘Esﬁu'na época en la cual

pasadu como futura. Debe

comparar sus l:eas a:ercS de‘su prop!a condtc!én de mujer,

de su Femlneidad y_dﬁ_el\a m!sma, cumo madre, asl caomo -

las relatlva; a sti'madre y padre, espose, lo que cree ha-
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ber aprendtdo da’ ellos ‘eon 10 quo ahora descubre que se -

espera de ella._;

Exliste uni caliad:

buénjauéﬁ;fa?ﬁagh

terni cira_d




cursos, mesas redondas
ayudar a dlsminufr

de supetarla.:

Como vers

87




UNIDAD i

ASPECTOS PSICOLOGICOS DE LA CRI‘SIS'DEL POSTRARTO



89

Al finallz&r elléhrio, las mujeres oplnar&n en facma

oral sobre la importancla de los!asPectcs pslcolﬁglcos Y-

sus causas durante el'embard

.1.\1

Las mujeres serén capa onoc: ltijénifi;adﬁ

“Va . madre, en for

- ma orai.“cop:unpﬁoz;de acierto

1as emoclnnes que exper!muntan durante su estado gravidi-

en un :Iem o méximo de’ 60 minutos.

1.5° L;s-ﬁﬁji?eé alstlﬁgulrsn la difarencia entre su pro-



30

Ingﬁ'é§;p§r §6mprei

plo céncqlﬁlen;u;éév'
deria en e1lch]dadn'del dﬁrapfcvelr-

CuUrsQo.,.

risis que -.

curso, en -

1.9 ‘Las hﬁjetésfserSQ capaces de escuchar los comentarios
de las médrcs durante la experliencla. en el trabajJo de par

te en un tiempo miximo de 30 minutos.

1.10 Ser8n capaces de anallizar mediante una discusidn con
las demSs madres las consecuencias que tlene la falta de -
informaci&n con respecto a la maternidad, mediante la - -

asistencia al curso.
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T.11 tas mujeres serén capaces de hacer un enllstads so-

bre los puntas més Fmpurtantes ‘que-ila madre considere en

el cutdadu del bebé yide.st ml:mn,:ébrfdfhaiéécri:é, en =~

un m&ximo de ttempo de’: 15 mlnutus.;

1. Iz'iLhé'NUJEras serén capaceEIQQ.éha!}:af”la}imbdrtanf?
; e la q;iél5{dbl_po§tpar-

ST E TY R

y'aﬁénders-sus-proplas peces {dades como Fu-

“tura madee..”

Experfcd:la; de aprendizale:

1. Elaborard su prople coneepto acerca de la materni

dad y de 14 paternidad.
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Participard en una discusisdn acerca de la lmpor-
tancia de la lactancia y de sus beneficios das-=

pués del parto,

4lnv¢stigar5 las causas dc suUs estados de 5nlmn,

: el pnrqué camblan durante el embarazo y 1a mejor

'Imanera de culdar a;su bubE

TGcnlcas.

Recursos

- Dlapositivas

Tiempo:

de Ensehanzai ..

-D!néml:a grupal

.Slmposlo,j7

Expcslclﬁn.f:

‘DidScticas:

Cartulinas
Pizarrén

Videos

5 haras



Bibliografia:

Hanual del emﬁarazo después de los 30 afos.
Brewer, Gall Sforza, . o

Edit. Dlana. H&xico, 1981,

23
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ASPECTOS PSICOLOGICOS DE LA tRISfS DEL POSTPARTO

U TEMARIO
Definicidn
Objetlvos geﬁefﬁ]es P

A)}'él.embarqzo come una etapa de la paternidad.

B). El con;opfq qgj-pFoplo conocimiento y del propio

"Tnterss.
B). La erisls que sigue al parto,
1 Las éhocleﬁés duranfc el embarazo y partao.

p). ta laé:aﬁcla ma#arna actfia camo antTdato péra ta

-depresisn después del parta.
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ASPECTOS PSICOLOGICOS DE LA CRISIS DEL POSTFARTO

Los hljos en nlnguna épaca de sus vldas fon tan abso-
Iuramnn:u vulnerables y dependlentes_de sus pndras como du

rante cste perlodo.'_

Es. mucho is dlfrcll darse .uenta de lu Emportante -

que es e¢) embarazo- para Ios adul:os que deben convertlrsa

en padres duran:c csa Gpoca.

Los actos mf:mos tan rcalas de la paternldad que- s =

han desempenado o no durante elfembarazo,'t)encnvgfectos -

perdurables, :anto ‘an-

porcluna el

personales.

los Fu:uros padres

_ el embarazo. “A. menos que -i
reconozcan’ la necesfdad de una paterntdad actlva. pudrfa -
restrfnglr.el dusarrollc de su beb& y el ‘de s{ mismo, con

resultados negatlvos que son tanto inmadiatos como perdura
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bles. Pero a pesar de ello, -en nuestra socladad actual -

los futuros padres cuentan con; muy poca ayuda para conslde

rar el emhara:o como un

. pgq; p(qqudamqn;e,;a;isfacturla'

pera del

erltre cuatro PUI’H:DS Importante

o mdxImo. de. esa. equriencla. I]egarén a



a7

Thﬁmﬁiyﬁhniag!cqiiExpcriqntm
{Hueva Yark, 1973}E?; ESOEE PRICEE A

“El-embarazo :a nl breve,

'fsnal.

habrs ll:eral

la-pa:ernidad.

AY. EL embarazo es una - e:apa:dc

del’ Emharazu." :
_enfocados hacla e\ trahaju de parto y e

 teria1 ‘de !ec:ura qu'

_trata dc1 embarazo fuera

mas. de saiud cs muy es:aso.

Las c\asns da paternldad punen ‘de” relieve las.panas y

'p\aceres da vlvlr con ‘los pequeﬂns bahés.
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ohfépnlquiur otro =
usted estd embarazada ya -
edl?nte st déclsldn_qersegulr -
aqo(ahfe :od:e; aihan empezadu'é‘Formar S su

bebé y-ustede

el desarrﬁl[o

humana, :'qulﬂ'

thqu_

proceso. necesario pa

nafyldqo




“s¢ h1]o es Intensamente -

ﬂaréﬁél] Kennet seﬁalan que el proceso =

lazo de uniﬁn mndre e hIJa, es el sigulente:
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Un obst&culo flna! para la.lndlvlduacldn paternal se
encﬁen;ra-; fio .en’ Ia soctedad como un todo, sino en el In-

terfor de nosotros mismos.

La mayorTa da noﬁutros vacila, en una etapsa o en otra,
2 medids que asumimos la responsablilidad absoluta de un hi

Jo.

Los padres simultédncamente acogen con beneplicito ¥y -

se reslisten a los cambios que son inevitables a medida que
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emplezan a convertirse an padres,

Las padros muqstran su ambivalencln acerca de. as;us

camblos. ? sus lmpera:iv s fan en sus prnpics racur-

sos de mu:has maneri

acindaq;“tantn antl

Aln cuando
decir, "qu“i.

dre,

gs, et embara:o:

mas - nomo..nﬁuseas, hemorrnldns y sucnas nterradorcs.
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disfruté tanto, cua

mtlagro"ﬁﬁﬁﬁiénte

. Pfeénanéy}fh

beb& invi-

s“tan Intensa

Por Gitimo, durante' el poveno mes, la. mujer alcanza, -

una de las fases més.llenhifdé:Begﬁithd en la exlstencla -

humana,

Adqulere una forma fislca gue ha estimulado no sola=-e
mente al arte, sino tamblén la adoracién a todo lo largo -

de los tlempas, -
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‘8). £l concpp:o.dul-bfap!u.:oﬁbblm!ento y del . propio Inig

rés.

mencicnar -
uetdecimas’ paternidad,
future

TquE;L

aborto
. en padhe;,_
-amar a-sus

amar realment

l;_qué pueden

de que deﬁéﬁ‘déffégmo;pﬁdfeg. --

e.adapta o no a sus nece-




104

Tedavfa es mﬁs-sencl}lo er:e atrapada en el pape! de

Ia “embarazad "'qu o:r s fases da da matarnldad es:a

despersonallza la relaclon con su hehé mas quu en cua!quier

pare:e no existlr, y

otra’ etapa de--

parece imposfble que pueda es:ablec e munlcactﬁn di-‘

rocta. s

Nc obstontn pueden dar uh: paso mis’ allé de prcgun:ar

El enfoque experlmental a la pa:ernldad tama’ en ‘cuen-

ta las necesldades de 1a madre. ccn objeto de de:cubrlr le

que es adecuado para ella y su bebé tnmando nn considcra-

¢idn ai hecho de que- ambos son Fndividuss Bnicos Y cambian
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tes. Este méfodb-es'uéual.duranie él'embarazn en lo que -

rcspec:a a. eicg!r y nscgurar las proplas nccesldades de --

) gos. |actancla mat

sonal. oy ) : fe‘treqhen el lazo -

ro, La etapa prevla 8 los hljos en el matrtmonlo. proper-
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ciona una es:ructura pslcosoc!al :onducente ala concep=- - .

-elén y al embarazo

trasanJ!éfyenIHa,de
tad . que .
‘durante &

gadéff:ﬂéwqﬁporf

fcmo:lonal y depresldn.t J'K"; . :
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Un tremendo scn:idu dn respunsabllldad abruma a ta.ma

yorfa da los padres. a medida que vau despurnandu al hachc

o7 Indefanse que. depende

ecibir amor

lmiéutos

a madre an -

que no han :en!do

hacer frante a ta’
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paredes.,

LasA!nnbm'erab‘-le ' cmoclones puderosas quu evoca esta -

experlem:la, cnnjo. frustracldn. deprasién. cunfus!én, I'.l.'.".

‘ :onduce a una preparacldn

Io cunl se mczcla ccnslde-; -

cclén nacldo, ‘¢s como presen--
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tar atenclsn a 1a puerta. que a“lo que se encuentra detris

" de ella.

Sin embarge

res han descrite ddres han suavizado -

‘al éﬁﬁ5:a§q'ﬁQ5—

rupos fqr@aﬁ&é por .-

duréﬁﬁézféé.prl

.djdies:pura“char\ﬂs {ntima pf&graﬁando

:aigahdj

bad?é}{;uedSiespar'

 'a 5@};5.1 T ldﬁd'hlémére:

speraniun hl]d,jssiﬁhpieén para -

e 1a ‘erists del postpar

-5§$égécfefbb_el

gy. L1ses y,;

ﬁjéu;ﬁal:bf‘Obstetrlcs and Gynecolo-
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Obtenga ayuda de ‘su esposo y'@c:ahlgoiﬁrégpcnéablnsl

Huga amlstad con otras parejas que tengan experlen-

cia en la edu:aclén do 1os hljos.'

No se abrume a s7 mlama con tareas ' que carezcan de

Impartancia, Lo ' l  ‘;-_”;¥3
No se mude de casa dcsﬁuﬁslﬂel pacimiento del bebé,

flo se preccupe en exceso por mantenor las aparlen--

clas.
Trate de obtener mucho reposo y suefo,

#* Cdnsulfc;con su espbso. con sus familiares o con -~
otras personas durante este periode, sus planes y -
E prea:upaéldncsf o
Nn nhandone sus !nteresos externo: pere disminuya -
i\as responsabl!ldades ) vuelvn a arreglar los hora-

ries,

La pancrnldad se lnlc!a :on e1 emharaza, ya sed que =

las padres recanoz:an este hccho u no. . La calidad da la -



les, Ius padres dehen asu‘ir:

,n_}."l.a

-‘preslon dc5pués del partn.

'lnutlltdad. haSta clertu punto'es

No es snrprendcnte ver a’ una madre que reacciona :on

tristeza cuande su bebe, que ha sldo parte de elln durante



“nueve meses. es ‘levado_a una sala de cuna y nltmentado' - .

el bebé es lncapnz

La prSctica de la !actancia maternaréon ‘su bebé tom--
'blen ofrece unn opnrtunldad dnica parn cnmpartir una rela-

'clon fnttma,:amnrosa Y llena de emoclones con su propio -
hlju. L 67 )

'Pdéde'obsefvar como cambia y crece su beb® hasta lle-
gar a convertirse en una persona Indupéndlen:e con sus = =

'idgés.ﬁroptaﬁ.

- Pusde compartir con &) los numerosos descubrimientos
emoclonanigs que hace, y la alegrfa que va unida a ellos,
descubrir qué ﬁs_cépnz'dc mover sus plernas, una despuds -

de otra, de §a:é5f. de alcanzar el objeto que desea, de -
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ponerse du ple para contemplar ‘al-munde desde una etapa =

de pnslclon is venta]osa, y cnmbiar una muflequita de tra

po -de una_mano rgcorrienﬁo,todo el camino hasta la otra -

por si sola;l*‘j

Saég t#nia fisicas coma -~

ne necesidades que lo es

entl}'el calor y de escu

mundo externo.

Los prlmeros aﬁo e’ su vlda -

de un desarrollo. extremadamente rSpido.“ Antes de'que ‘el

infante haya llegado al afio de edad, habrﬁ'mﬁs;quq tripll.



cado su peso de naclmlento. sabr& sun:arse, gntear. estar
de ple y empeznr a camlnar.f Tamblun podrS dlstlngulr - -

qulen es su madre yise: scntlré cﬁmodo en, Bu presencla, re-

conacers a. Ias duma

se a si ﬁ[smqrggpnr

Durante est

extraord' "-  | }da _' Ao raqulerc una gran abun

dancla do apoyo anto-desde: el pdnto de. vlsta nutrlclona!

coma emQClona

“La‘lactancla 'reléclén:ahokosa-muy'fnlima entre -

dos seres humanns sts-dlseﬂada en forma ﬁnlca para ta ‘sa-

:lsfacclén Ias necesldades nutricionales y emocionales

det’ bebE. nmo las necasldades emocionales y fislicas -

da 1a madre.’



UNIDAD 11

NUTRICIOH
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.Intro&uccléd
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Tres aspectos son decisivamente Impartantas:

Lércél}déd del'partu‘esE

con la :alidad dé.1a d!ata duran:c ‘e _ laizpfétel

nas- y vltamlna C son ‘de eSpe:lal Imp rtancia en el crecl

mlento y forta1e=a del utero ya que‘ambas son esenciales -
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en la siatesis del péjsgéﬁo; J(aﬁﬁfim'.

Es muchn menos P obablc‘que ﬁtero fuer:e requiera-

1a estlmulaciﬁn lrtiflclal por. madio de medlcamentos duran

te- el trabajo de

'tos, hns:a ei punto 1nt \erablemente fuertns.
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Objetivos particulares:

¥y Elnallzar el curso. las muJercs seran capaces de -

la nutrlcldn

valorar Ta importancia de: 'en el embarazo Y.

lcursu. :nﬁ'unrsot -

en el partn,'medlantu-su aslstencla al

de aclerto.-

nifc ot nacer:

.nef!;lo=5defig.
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-NuUtos.,

2.1.3 Las mujeres scrﬁn capaces de re:onocer la .

impor:an:la de una nu:riclon ade:uad para nl “buen desarrg

acier:o. qn.foqmq qcal

feto, .con un 90%

hre Ia relacién de =
la Inges:lén de pro:efnas durante el embarazo. en fnrma -

aral, .

2.3 7 Las mujeres dis:u:lrﬁn en ofha’ofal los .be

ﬂeflclos del calcio. fosforo. magnasto, hlerra,\z[nc ¥ yo-_

‘do para el huen desarrollo de\ foto. medlante s aslsten--




cia al. panel, en forma oral.

2, 1 7.l y en la placenta. ¥y posterlormente

los narrara. con un 50% de a:lert

forma nrnf Ias fuente

s mediante -

cteres maternales qﬁe'lnflg

yen en ¢l peso neenata

n-forma oral,. con un --

902 d- aclnrto'

as mujeres ser&n capa:es de detallar las

indlcaclones que se le den sobre las necesldades nutrl:lo-

nales. después dc haber termlnndo la exposjeidn, en forma

escrita.’



8). Seleccidn de allmentos:

2 2 SerE capaz de dlfcren:lar lus allmentus y las =~

mcﬁlantg

brinda a’

los’

de'dfscr{ﬁ[han las ang

mairas:o’ma{fbfﬁacidnes'qhé produce e}‘é]éﬁhbl; en el desa
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rrello del fet:o. mediante 5u aslsten:la a\ panel, en Forma

oral,

tléne la cafetna en

el desarrolilo del dlante su asis

tencia al-

econocar:las consg

é_li' \)6@:‘1 to, du=--

T 2.6.2 ‘Las ‘muleres serSn capaces de describlr -
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las causas de la anemta durante ¢l embaraze, en forma oral

con un.ast dq acierto

‘la manera como mantener una -

l‘embérazo;'medlante 54 = =

- 2.7 Lai'mdjekei
~tancla de uﬁgfﬁfﬁf-

diante su

tBFPFFF?Fu!i_ﬂﬁéla per -
v 7ekpar£o.‘-F
cuﬁ un Sb%?ﬂé" n“E}eﬁﬁd m5xImo -

de ‘15 minutos:

"y detallar§ sus consccuencias, -

“durante su ai1§é¢ﬁ£fﬁ:&1 pnnélfi“
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z.7.2 D!stlnguiré Ios beneflclos de una dleta -

tn:ravuncsa durante el parto. en Forma escrita. con un 90%

' da acler:o.

renciari el

porque es la -

mediante sy asisten=--

fpl¢§dmentq de las

pahgﬁ;‘én:férma oral,

E). bieta en al amamantamient

Ia Im--

. de’ ac!erto,,

',2;8;1- Seﬂalarﬁ los-bencflclcs de la'léche mater:
_na para el buen desarroilo del en'forma escrlta. con

un 90% de aciurto. medlante su’ as!stencfa al panel

2,8.1.1 y la manera coma ayuda tna dieta
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balanceada durante la lactancia. ..

z 8.2 Las mujares serin capaces‘da detallar 1a

necesldades dlete:lcas durante’ el amamantaml'n:

en forma

oral,
men de la

leche cuandose

| Experiencias de apreadizaje: -

1,7 Recono:er& la !mpar:nncta de 1a nutriclén durante

al embarazo. el parto y la Iactnncia.

2. Aproﬁe@héf&lsus”prOpIos conocimientos obtenidos -
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sobre el tema de nutrlcién, en el mejnr desempeﬂo de su -

Funclon como mndre-v culdadus de su bebé. .

3. Comprﬁﬁdefﬁ las enfermedadas causadas por una ma-

la alimentaclién’yila conSchenclas un el desarrollo del -

foto,

Tdcnicas de onsefanzaj

* Eﬁpo;iQESHi;

*  Panels

Recursos didfctlcos:

* ‘Pelfeula’ .

& Plzarrén’

ﬂ'_nlaposltlyas_

.*T_Carcullnas

Z*'-A:eta:ol

Prc evaluacién:

CUes:lonarlo relaclonado con ¢} tema,
Tiempa:

4 horas,.



TEMARIOD

HUTRICIOH EN EL EMBARAZO Y EN EL AMAMAHTAMIENTO

Intraducgién -

a).

b).

el

inNeceuldades

: Necui}dédés‘ﬁu;rfclohéles'enzel émbarazn

_Estudias nutrlclcnales en el embarazo

u;r[gﬁpnalqs'

.Tngééfdéa:dé ijnéh

Necesldad.de vitaminas.

SglecclﬁnVQg_allﬁcﬁtééé{-

2.

3.

L_Orientﬁctén hutrfcfaﬁal

Alcohol'

,Cafefna

Tabaqu!smo

128



).

d).

e).'

TAZO.

5. 'Contrbl de pesu durante el embarazu

6. Falta de pesn en ul umharazo'

7. Edu:a:!Gn nutrlclonal

129

Complicaclones gravidicas relacionadas con la dieta:

2, Ancmlas dal'cmbarazo_“‘
3.:EToxemla gravfdica
h."Cardlopa:Tas Y embarazo

5. Dlabetes ? embarazo‘T.iﬂri

Bietarqqraﬁié @!?ﬁértpf,-.

Dieta en el ‘amamantamiento -

Evaluacidn pfevla‘sobfe laAnpfrlclan durante el

emba-
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HUTRICION EN EL EHMBARAZD ¥ EL AMAMANTAHIENTO
a}. Hecesidades nutricionales en el embérnzd;

El embarazo entraha aumento en las ne'esldades de la

futura madre, que lnclulr&nwlas del" fe:o.* Una mujnr des-

bstan:e, estu--
.han-demostradu

'y el estado del

a anemla. la toxe= -



BEL

te 1a gesta:lon son Factores que lnfluynn en el peso ‘nea=-

natal -dal \actantu.-'ue ahf la 1mpnrtancla que tlene un -

parto normal ei es:ad' u:r1cronal de Ia madra an:es del -

embarazo: ¥ duranta ‘£

'tsiudios nicriclona

no hay que agregar més.

Segin aacﬁburn 9 Calloway dicen que la ocupacién de -
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mo ‘externo, su-gasto:

na o med!ana salud. Las madres ‘eon dietas pnbres © muy -




o precaria, salvo ‘en tres.casos
precaria incluyeron =n'u:):l-"l:i|"|a,-‘.o!1'e''premar.l.n't:ns' ue falleclie-

con ‘-defe'c-.__

r'e:s_pl-:ir;svab -

ejorar:1a nutr}

segundo nil _en el tercer trimestre della gestacidn, se su-
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glere agregar 300 calorfas dlarias para cubrirﬁelfgns:u -

energética, -

- Raclﬁﬁfnc:qsariﬁ“&e':5IE!QJV‘F6§Foro

Canvlene que Ia embarazada Inglera calcio y fSsforo
en cantidades suflclentes para sus necesidades y para cu-

brir la fnrmaciGnvﬁsea del_feto,'asf camo pqya el desarrg
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llo de los dlentes._ Unos 25 g de calclo ‘se hallan en el

fato de ;&rmlnn. la mayor parte-de

<!

Fhn
nal de. Investlga:lén p;opone

rIo.en

de
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gque en los pulmones.
‘= Neceslidad de‘yddﬂ E

Este es un clemento muy la allmenta- -

lmportante en

cidn dc Ias emhnrazadas. Dura

sal yodatada a las que habltan,en zonas

el agua pntable ne: :ontlenen bast n:ehyodo

- Necesidad de;zin;f

segin se calcula, es la cantldad adl:lona ue ne:asftn cl

desarrollb'delffetp y‘de-la—p}acenfa.

- Necesidad de vitaminas [

Todas las vltam!nas son e;enclalcs pa}a el metabolls
mo del tefldo vlvo y mucho mss durante el =reclmlento. La
evaluacisn nutricional Indl:a que, en’ el embarazu,'hay -

una mayocr necesidad dehtlamlna, rlboflavlna ¥ nlaclna.-'
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Los alimenios-rt:ds éh vftaminas qué presen:amos co-

pes:ados ,. aves de ‘eorral,

verduras ver--

des,-cftrlcns,

b): seleccis

Exlsten'd ferentes’ tipos de menﬁs para ias embaraza-

das depundlendo_de Ia‘zunn dunde vlven y del méd]:o que =

la: atlende durante esta etapa.
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- Orientaci8n nutricional [, 0.~

Inadecuadcs. que tlenen antecedentus de

:reclmlento| pur e]emplo la obedea
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Alcohel

El

consumo de alcohol durénte'gl“gmﬁarazé_gslUna,

permanen

-erecimien

~gravidez.

Cafefna‘

Se haﬁ-ohsefya#o defectos congénlitos en ratas embara



zadas gque fueron sometidas ‘2 una dleta que contenfa cafe-

fna, .ﬁunqde no Se:deﬁﬁeStrn que esta sustancla sea t&xi-

ca para el fe:o huma'o, se sébp qhé,hﬁrnvigsa 1a placenta

v puede ser nnctvo'

- Tabaqulimo

llordul fe:a y reduce

1500 calorras Y qulzﬁusea prsctico parmltlr a“la madre la

!ngestlén de una dleta dc 1800 catorfas.. (74 )



S 1A

- Falta de peso en el embarazo

Tliene tanta importancla 1a madre obesa como la muJer'

embarazadsa con gran falta de pesn Yy la mujer ‘no gana nor-

malmente peso durante su gesta:!un Las cousas’ dc la fat

ta de peso cabe que sean de Tndolc e:onémlca y suelen ser

descublertas sélo sI se acuden a revlsldn medlca.

- Educaclén nutriclonal =~

~ La educaclién nufrtcfaﬁai ha de Earmarse y centrarse
en las necesldndes allmentarlas y en 1a- seleccidn. de una

‘dieta adecuada. tambl&n puede'haslarse_dnl amamantamlento.

5um[ntstrar InformaCIﬁn SQBre dtros grupos de; la co- .

munidad de in:erés pana los‘fu:uros padres, tamblén Ias

el Cumﬁlrchﬁiéﬁé;:gfééfdfcés'relahfonédas con la dieta:
- Vémito

Burante el primer trimestre del cmbarazo quizd se -

presenta él_probluma de la ndusea, Algunos alimentos que
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‘antes se ln_garfan con agrado pueden causar al'teraclohes o
desagrado; La Ingestisn dc pan dorado o tostadas y algu-
nas galletas sln sal antes de que .se presente el vémito.-

puede Ilegar a evltnrlo.

A menudn las n&useas desapnrecen al medlodfa, -Ia -

madre puedc satlsfac r requ !mien:os dletetlcos sl - aumen

a . merlenda. \a_cena o antes

de_écos;prse

- Aqeh]as'dul embarazo

den aparecer otras deflclenclas
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- Toxemla gravfdica

La causa dc esta enfermedad se desconoce..'5e7=ara={

terna para que cubra el Incrementn de necesldades y las -

del feto en: :reclmlento.' La dusls de lnsullna “suele’ ap--.

_men:arse de acuerdo con- ella. g"
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d). Dieta durante el parto.'

o Durante la prlmnra pa}te del parto, ‘sl el médica per -

la dleta :onsrstlré -

mite la alimentacl6' vra: bucal

permanecan en el estdmago-

mughp:ﬁgsffﬁgmdo

suminlstra angste: uede ser’ blanda o. lfqul-

da. '

:parto, muchos obste:ras preffcren

En el

no- admfnlstrar allmento algunc por la vra bucal ‘para im~
So.

perfodo d

pedir la poslbllldad de vﬁmlto y aspfrachn bronqulal.
adminjstran - quuidcs par vrn Intravenosa para mantener el

equilibric hidrico sl el parto ‘se pralonga. "

e} La'dieta'de-léipﬁerpéré::
En este perlcdo se suele admfn! ! dléfa lfqul

da como primer allmento. Después de ello 5 vuelve a Ia_

dieta normal. 51 la. madre amamanta al nIﬂo. conviene que
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di& durante &) embarazo.

€}, Dieta en el amamantamiente:’

alGrlco de 20 cnlo--

que amamanta neaeslta

ad!c!ona!es por dfa pa

- Necesidsdes d etdcicas:

La“racidn-ehépﬁﬁtica-recpmendada a }a madre, gue - -~



durante el amamantamlﬂnto produc 'BSD'mI Hlarlos de 1ﬁ=he.'

es de 500 calorfas adlclonales ar 5us-necesldades normales

en los tres pr!mcros meses de lactanc!a “La cifra se ‘ba-

de

tambléﬁ'lndremhnf

entre. una Y. otra comida.” Hay que tom r'lfquldas para = -
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Evaluacién previa sabre la nutrici&n durante el emba

razo.

Primera Seccidn:

Las éfgdjén}es3dEtlprééjdnes; son verdaderas o falsas?

1. . Cuandc una mu]er se embarazn, dqhe;dlﬁmtﬁufr'la inges
tl&n de sal? g .

2, Debe controlarsa el aumento del pesu de la mu]er du=-~

.“'
5. } 1. e) momento del nacl
6, son ocasionadas

en el momento -

Hé!'ﬁ&élmlené&ﬁ
7. ‘Llas- madres.embarazudas de gemelos dehen esperar que -

'naz:an antes de tiempo, y que pesen menos de dos kilos



‘s convenienta una, .dleta.alta-en.contenido proteico y

148

¥ medto cada uno?

Los ubstetras reclben un en:renamlento en la nutrt‘ -

- cién ap\lcadaral embarnzo coma parte deksus programasﬁ

de reslden:!aT‘

a 16 kI\os

..i'lﬁ ° mss knos - -



“a). E;BOD”ﬁﬁjpg:ai me's

eyt
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Las madres saﬁas y.pebéé gaposiﬁon hiiresultado cuan=

do el éumcnté‘ﬁéfpeg-,dﬁﬂTS:ﬁédré;duran:#uEJ embarain

sigue’ un Batrﬁﬁ

b).. Nag

d). haQa
La'}eghe ¥
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cuperaclén dcl hospltal._

El indlcador is seguro del Futuro dasarrollu mental

Ty ffslcu de un’ beba e

a}.
bY.
c).
d).




pero no al usar la mesa.

Evltar codos los alimcntos‘con alta :ontan!dc de

000" calorfaﬁn

-d) 500 calorfas '

_Respuestas -
Pr}me}é"

las declaraciones son falsas.

Segunda Seccidni

6.~ ¢
224 7 -0
3-4d .Efé a
4 - a 9 - a
5=t 10 - d.
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Gbjecivo Particular:

Al ffnallzar el curso !as mujeres eva)uar&n en .-

forma ora! por sf mlsmas Ia lmportancla que :Iene ct cono

cfmleﬂto dul

;éiulb;jeﬁ for-

lu mancra como

aral 'en un -

ﬁ?éés'ﬂe

interpretar la

‘estacién, coh un 50% -
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de aclerto.

1.2.8.1 yilas fdnclqnéi.Hﬁé?\bi'esjfdgénb;

desempedan .durante’

a 1a mesa rédondé.

er el origen del 1§¢t6—

humanu,durante e! mbarato. medlan:e su

nslstencla a. \a mesa redonda, con un'SG% de acfer:o.

3 2 7 l sus secreciones y funclones durante

la ges:ac‘ﬁn ‘en forma or31
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3.3 Las mujeres ser&n capaccs de hacer unn breve crstica

de la fIsIoiagTa del Eetn'

53 redonda.‘en Fnrma oral

3.3.1

m&ximo aéj]ﬁfﬁlnuFds
donda, .
3.5;2 Las mujer:s sar&n capaces de exp!lcar en for-

ma oral las mod!flcaciones que exlisten en el metabalisma



156

de ia madro durante la gestac!ﬁn .con un 902 dc aclertu.

capaces'de anallznr en forma

3f5.3_“Las mujefesjscram

~oral leos cambios.d

Ia dura-

.en forma

orma-oral, segdn
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15 minutas median:e 'su aststencta ala mesa ‘radonda .

- 3. 3 2. Las mujures_s T&n” capaces de- local izar en for

ma oral Ia_fqnclén-d 1a oxltoclna duran:e 1a lac:nncta.

can un 9@?1&;_‘.‘

" formabreve, efec a lactancla en la madrz.

j.Partlc pac 6n espun:énea ‘en ‘una. d!scuslon sobra

T ve cxpuesto duran:e 1a mesa redonda.
.z;zuﬂesumiréren Formp oral, ei :ema visto durante -
Na mesa redenda,

3, Reconoceri la lmportancia de la reproduccidn y



Téénicas

¥

]

Recursas

Tlempo!

la Fls}ologfa fetal, durante el embarazo,

de ensecfanzas: ®

Eupusj:l&q'll.

Hesa Eéﬂbnﬁal;fr.;

didéétlcos:

Acetatos .

Audiovisual

_Pelfcd!&s”

3 horas. .
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TEHARIO

Raproducclién y. fislologfa fetal

A). Fc:undaclén y desarrollo del avulo

8). Nutriciﬁn del Feto en'_l drero

.C, Hormonas

D). _Sgcraclé

£}. t roha durante - Iéfgbstaclﬁn
F).‘
6).

a,f tal

. HY. Flslolog
1. Creclmlento del‘Fetn

g) Substancias, ) . especlales necesarias para
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el feto

J}. Sistema nervloso fetal

K}. Hudlficaclonas cIr:ulatorlas al’ nac[mlento

L. r
MY, Na
M.

1.

0} k‘Composiclﬁn de fa:

P). Efecto de’ 12 lactancla:_ﬁ 1a madre
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REPRODUCCION- ¥ FISIOLOGIA FETAL |

A), Fechnda;lﬁn ¥ 'desarrol

dé;pﬁﬁslde -

e}?uvarlo del dte

ayldnd abdominal, an

honducto:tuba(lé. o en la =

a. veiocldad de l a 4 mm

cr-la :rcmpa de falcpio

es apruxlmadamente de“ 157 cm, cansecuencla.'el tlempo

mfnimo Qchsartq_pa;a e . -t 2 |egue al &vule

es de 40 quhtésk”

Cuando el 8vulo es expulsado del ovario, lleva en su
superficle abundantes células graniulosas, que en conjunto

se llaman corona radiada. ‘Cuando un espermatozoc ha lie-
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gado al 6vulu Y. unrrado nn él Ia mnmbrnna dnl segundn pa

Impermcahle para o:r L 5 uspermntozocs

rece volverse

que llegan al:

trar.a EI

erte en prong

A poco se”unen‘ambos nicleos vy el 6vulg‘fé:undadn o

'huevo tlene hG cramosomas que: se dlvlden ie dISponen en

pares y se scparan .Io.qun'cumlcnza Ia segmen:aclan del -

huevo en célula!jﬁljas.

B). Hutrfclﬁﬁ del$Feto en—-el

1, Fase trofobﬂﬁi;ica de.la gutr[clﬁnL

“emanas que slguenr_ la. Implaﬂta~-

cidn del huevo; Ia placen:a y sus vasos.no estﬁn Formados

En las pi]thaE

fato sustancias nutrl-

adecuadamente para proparclonar a]




rt

tivas.

En este periodo)

prﬁﬁede iétq”de

163

‘Ja‘
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La 5$ngrc de 1a ma@re_fIuygih?dla_grandés;cavld;des

plucentarias Ilamadai seﬁosleagﬁab§qej§ph§?th,e[]os_con

col!fto;, que ‘so extlend

des pequeﬂas qu_‘

gre del feto fluye hacla los capllares d
la madre, y después vuclve

cal,

de los senqéfﬁuelli

nes muv:elevadér' nutrltlvos que ne:csita

el fero.

ﬂa){Q;bffuslén de. subscanclas qaifiifyas por las vello

por el ma:anlsmo



mm, de h.g. Por esta d!Fercnela de preslén. el nxfgeno se
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b).- Excrecl&n placcntarla por, dtfuston de substan--
cias nutrltlvas.

Hacta el futo. lns_productus excretorlos pasan

gre del:nlﬁo hasta quc excede
K 4.

sangre materna

con:entraciﬁn.

Ilosldades.

'ges§a:]5p

tario,
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amlno&cidos. substanclas grasas ¥ algunos minerale: que -
_pueden brlndarsa al Eeto, paro después du 12 a 20 semanas,

la cantidad de substanclas nufrltlvas proporcicnadas de -

.esta manera qs mucho meno 1a cantldad Sumln!strada -

por Ia slmpl

). Harm6n§§ 69,|afgestac16n.

Las hormnnas:dasempenanruna funciﬁn lhpor:énte para

ayudar a que ‘terminenilos praclsos dul ambarazo. ‘La pro-

hormonas..-Dos_dg - -

fzol
rlu humano.

al Fcto.

a regular el desarrolla del prppio Fetc.Aibbe ;dda'dg;,-

sus Srganos sexuales,
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0}, Seerecifn de gsir&genasléuraniéZla;gestaéfﬁn ’

':IééTcéiﬁiﬁs”ﬁue -

‘durante Ja gestactsn

Wjdel ﬁtero.

3. Originan’ aumento de las Grganas sexuales -
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externos 'y del nrlflclo vaglnal 1o que‘pro-

porclona vTas m&s mpjl@s para Ia expulsldn

del nlhu,y',

4.

femeninos.
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E). Secrecidn de progesterona:durante:la gestacidn

.geno, -

Ademss

'contlnua_el embarazo hasta quc el futo es Io bas:anto gran
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de parn nacer y vivl' Independfeutamcnte.ﬂ‘k pesar de &s5-

F)

:ad dcl embarazo.

Despuas. Ia ex:lrpaciﬁn del' Herpo \ﬁ:en ‘no. altera -

1a ges:aclﬁn pues la piacen:a sa reta muchas veces is -<
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estrégeno y prggds:ergﬂa:duefél“éuérpo*émar(l16.'-'

el.dfaléuérel'trafoblasto se Imp!an:a entel endometrlu. -

gestaclﬁn,

AsT. pu-s a concentraclﬁn es.metma en 1a e:apa dal

embarazo en. que s In&lspensab\e lmpedlr la invo!uclén -

del cuerpo amariilo, - Haela Va mitad: del embarazo ¥ ‘des--
pufs, la secreclén de gonadotreplina cae a valores mis ba-

Jos.

Su dnica funcién en esta-ethpg es estimular la p}o--
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duccidn de tetosterona por los tcstfchlns dei foto varén.
bl

seqiin desempefa en el du;arfollo dei feto mascullno.

6). Secrecién y funcliones dgl“l'Eiﬁgehd'plgcﬁntbrjc huma

no

Se trata de una pro:nfna puquoﬂa que " amp!eza a secre

tarse hacla Ia quinta semané def.embarazo..con secrec!dn

progcsivamcnte cre:lente durante sl rcsto de’ la gestacidn,

lac:ﬁgenoaplacan:ario humano tlune dos efe:tos. -
prlmero, posee acclonas muy semejantes a las de las hormo
nas del crc:lmlentu, y produce depﬁsltos de pro:eTnas por
todo el cuerpo. de la misma manera que_la hcrmona del cre

cimiento. f:'V

Tiena también los mismos eEectos que esta hormona en
_el metabollsmo de la glucosa y otras funciones metabSlicas

de las células.

Esta funclidn del tipo de hormona del crecimiento gue
tiene el lactégeno placentarfo huymano posiblemente sea de
-Q}an.importanélé para promover el crecimlento del feto, -

lo mismo que el desarrollo de muchos de sus fdrganos., {77)



17%

Eﬂ segundo lugar. el,)actﬁgeno p}acentaria humano Eo

bles por estar ‘el 1 sumerg | de ¢ amn!&tico;*

el corazﬁn lmpu}sa sangre bas:ante nnrmaimente del :ercer’

_mes en adeiante. y \os slstemas metab&llcos actﬂan da ma-

nera muy- semgjan:e a3 came hacen después del naclmlenco._~



1}. Creeimiento del feto

La longitud aumenta cast en.rézan.éirecté hoﬁ la edad,

mientras el peso aumenta en prOpor:lén con el :ubo de la -

edad. E! peso es casl Inslgnlflcante has:a i de:lmosexta

semana, petro después :omlenza a aumentar cun gran rapldez.

madamente la mitad

ser expulsado pesa ap

'da; !as substanclas nutrt

requieren en Ios Gltlmas tres meses

D

meses antes” de esta fecha,

rales.

a).- SubstanclaS nutriftvaé-esphclafes nécesarias pa

ra el feto



El faro necesl:a en especlal grandes cantidadcs de -

hierro, calcto, fﬁsforo.amlnoé

1d s y‘vltamlnas.- E! hie-

activa en

los trofobla t

La gran canti Inas que necg

sita el fetn proporcluna las hbstaanaS'necégqfias'para

crear sus tejidcs
En Ios_iltjmos'ires'meses de’l estaclénrla madre -

puede sufrir agota jamtnas. s1.su

dieta es insuficient

J}.

alé!'dé(xéjsiema'nervlg

sg se forma Jen vlda tntravterina, -

pero nl sls:ema no’ Funclona Ienamente nl ean el reclién na

cido._ Pnr ejemplo . Ds prematuros‘s!empre presentan man}
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festaciunes.dezfuhcidnn

nadecuada de\ 5Is:ema narvtoso.'

k). Hodificacione

'ova\ A :onduc:o artcrluso

_do y lns puimnnes'es mfnlmo en el Feto.f‘Es:e es un'mecar

nismo para conservar a energfa del édfaiﬁn-fetal} pues =
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las funclones que nurmalmente desempeﬁa ol hfgado habran

sldo ejecutadas por el matorno

.-.' d'rn.smr

naclmientn. aunque

lnmedfatamen:e despuai de

:y pulmones

el feto- y el,corazun habran :odservado su energra y la
sangre no circulaba por ambos 6rganos.'

L. .Fjslolog(é de la madre durante la gestacidn

La flslologfa de ‘la madre se- modiffca durante la ges
tacIGn de varlas maneras._ En prlmer lugar. ocurren mod | -

Flcncioncs secundarfas en Ios 6rganos_de rcpruduccl6n Y-

"roveer lo- nece-ﬂ_

‘ré--.

'a nutrlclﬁn del

recta con el embarazn.q_



a).- Hodiflicaclones .del p§59

‘La mu]er aumenta en promedlo unas 10 ﬁg-dﬁranle
la gestac16n. En'gene:al este aumentn se distrlbuye de”
1a slgulen:e miﬁcra‘ 'foo, JIDD utero 500 g placenta

antldad’ de hormo=

c).-HHdHJf{épé{ongs_e : bs-ifqﬁtdoﬁ corporales y la

“elireulacign
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Por nccidn de las hormonas scxuales Femenlnas y las

cortlcosuprarrenuies adlclonales producldas duran:e !a_ -

gestacidn,.

tantes,
do que '
que 1a normal

30 por

de progesterona gl t-
J8dT s .
i

del'pafié rogesterona.; normalmente Tnhibe el -

es to aumen ca

ﬁ:ero;



a).- Mecanismo del parto’ - _[.f:

La musculatura;
culos_llsds*prasénta
Sin embargo. por'el efe::o-de 1a,

tracclones so_

kfe:al

centa dél-ﬁterol-

gleco, por . In sangre ‘ad cio a

te la ges:aclﬁn. :
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Daspuss del. ﬁéclmlénto;”la'hﬁrdlda'd;-estrégeno y -

otras hormunas csteruidcs produ:ldas pcr la placenta hace

que Ios rtﬂones ellminen' todo'el res:o del Ifquido

¥ el exceso de-salas-en |o§ pocos dlas qu- slguen{

H). Hacimlento délfplﬂa:

-.Buracién de comlenza.'del parto
,gestép{én{_désQe-la fe
cha del . *haéimienté, cs

lﬂos que sobrevlvcn -

de;pués_en,la cua=-=-

ur ;féﬁﬁfelatlvg
mente :nnstante.de d';rgl-dldanzar

el nlﬁo la p!accn:a determinado tamaﬁo y égtado de madu~--
“rez, camlenza'nl

‘par 1 en;egujdg ‘los pro=-
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Al crecer el n!ﬁo Ia pre:lﬁn de su cuerpo contra el

na cuntraccfo-

Gtero es:lra el mlomctrlo 1o’ qup

bastante’

cién taj

el cuello{ [o“quc<qlst1éhdg

todo el Gtero-( 80

El ‘aumento de’ ] ad-d tero por.efecto
ausas. En
lmﬁhlsas

u:erlna,

produ=- -
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uterinas se vuelven cada vez mds Fuertes hasta que el ni-

fio nace.

M). . Produccién de leche ( Lactancla }
RegulaciGn_hormonaT_de 1a Iéctancla-prélac:lna

La sccrec!cn dc cstrngenos ¥ progesteruna Inmedlata-
mente despues de la pubertad comlenza a preparar a Ias f-
glandutas mamarlas para Iactan:la.ﬁ‘Las mamas aumentan
de volumen Y. comien'an a desarrollnrse Ius elementos glan

dularesh

Sin- embargo. él grado d-‘desarrollo glandular es re

Iat[vamente Ilgern, comparadu'con el alcanzado durante -

‘Ia gestaciﬁn.; “1:”2,"”

Las grandes can:!dades de estrégenos y de lac:égeno

placentarlo humano. secretadas por Ia placenta uriglnnn <

desarrolle rﬁpldo de las gl&ndulas mamarlas y la pragas:e o

rona abundante :onvler:e las celulas glandulares en secre

torias.

Para el tiempo de néclmleﬁ:o. las mamas se habrdn de
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sarrollado lo suflclunte'paﬁa pfcducir leche. . Con todo =
esto, estas hormonas, & pesar d@;éu.efeéto.en g{'desarfo-

llo de las glindulas mamarlasmlnhfbehf1aﬁfdfmnc[66idc,le-f

che después que.nace el'peé#éﬂé

bre las gléndulas mama ins

Ia funclén del lacté-

Ta sldn producldo por la -

pla:enta.. stlmula de manera dtrec:a todas las -

cetulas sucrntoria tla mama para que pruduzcan mucha -

Iache.'{

Foﬁtro{j#eﬂla secrecldn de prolactina por el

';ﬁlﬁiham

hlpotélamo controla espectalmante la se=-

crestnn de todas as hormonas de la hlpﬁflsls anterlor, -

En. eondlclones normales.‘controla la secrecldén de prolac-

tlna al- se:retar unn substancla inhlb!dora. el factor in-

hlbldor de prolactl*

EI mccanismo de retroallmentac!én controla de manera

auﬁoma:lca la cant]dad de Ieche formada por las mamas sc-
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“3Por 10 tan:a. du-_

5in embnrgo. despues

ma

trual sigulente a-las.sels semana

_Expulsién de leche

1. Func!én de iaidxltdcf a

‘Cuando el nlﬁo chupa el pezdn, en Ios.prtmcros -

45 o &0 segundos nn suelc : . ! apare-

ce brus:amente -

leche en Ios conductosid

fluya hacla - .

nie QQe mhmar orlgina

impulsos sensl;[vus'qq van a méduia esplnnl. ¥ finalmen-

te al htpotSlhhquéf&z :lmular‘la producclén de oxltocina,
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El mecanlsmo de expulsiﬁn de la leche pucde ser :ras

tornado'por factores psfqutcos.- Enr e]emplpl-e! temor de

12 madre de ne poder amamant Lalinjabjpdgdé.lmpedlrle ha

cerlo,

0). .

ra;a de mantequllla, co\-.




P}. Efecto de'la Iaq:hh:[a.eq-jp.ﬁadrgj.f

_La _praduce
do :Bs’unﬁ.edrg é';h¢°\‘2-5?;:

lactancia

mo la gestaciér

piefdafbaﬁttﬁa

das. Ademis,

cSIcicd.;fis paratiroid

probah} meﬁ e

Ia‘bpfn:ddf;qufel




UNIDAD IV

FIS{10LOGIA DEL EMBARAZO



190

Objetivos particulares

Al Etna!lzar el curso las mujeres valnrar&n la impor

con_pq;SOt de =

éid‘}édonda.-en un

Las mujeres sorSn capacas de'descrtblr la con-=-
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ta, medfante su asistencla a.la-mesa redanda.’ _
4.2.3 tas mhjefc;’#a?éﬁ.d;' ' If‘rhngléf las . .-
con:radclpnes‘qﬁe?&@urréﬁ durant -r&é‘del
.partn.‘qnufofmhiﬁéﬁi. .

diffcactones;del’

clﬁn.'ﬁégtante

k.3 'Fa?”hﬁjdrgs'scrin capaéaézdﬁgdfstfngq]fjIc;':ambios
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que se IIavan a cabo en. el tejldo muscular, en formn es--

crita -eon un 90! dﬁ.

:ahlﬁn. ﬁedidnte s

"‘h' 6 '|
méx!mo de 10 m!nutos

4,7 Las muleres keFSngbapg;es;de'}deq;lf%car.los camblos



que’ ocurran en el

carazﬁn de la madra

mediante:su asistencia
e

la:'progesterona

‘a‘la’'mesa

ﬁédlante_—

progcsterona. can uh -

apa:es de Idénllfi:ér

la Impor=--
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Experlienclas de aprendizaje

1. Reconoceri ortan 1 conocimienco "de 13

1a mesa re=-

10" proplo-acerca del conocl

de''sd. cuerpo 'y la manera

RecursoErdldScﬁicbs

Accratos

'-Dihpoéltlvasﬂg;uf
'Peffqdléihx

Tle@pq

‘2 _i\oras



).

' a)r

A).

1.
2.
3.
L
5.
6.

C 7.
sg,""'
a)t

c).

"u).

E}.

H) ..

_|)

aSaﬁgre'y civeulacidn

2.

Apa ato diges

TEMARIOQ

FISIOLOGIA DEL EMBARAZO

Utero
Volumen ..
Forma
Cansistencia’
JCunEraﬁilildsa
)Hudlficacicnus

DIsposlciGn‘muscular“

Slstema vastultf

Cudlio utering

Hamas

Ptel

Esquelcto

Excreciﬁ de e;tcruldes

Estrogenu rogesternna

:Aﬁdfdgéhés:.'
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T

Ji.

1...

z.

3.

k.

. 5.

6.

7.

“Hntabollsmof
.JHetabolismof“ 2
.ne:abolismoi"'-'

‘Marabolisma’

#erabolismo

Peso

Hetabollsmo'pro:efnfco

oY fasfera.

Hetabellsmo. del hierea

da'insrcarhohldra:as

grasas‘,uff

196
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FISIOLOGIA DEL EMBARAZO-

A). Utero .

Las mod!flcaclones que exper menta el ﬁ:ero durante

ntnhles. Ademas de los

peslclén ¥y con-

e. modlflca el craclmleﬂto

estruc_turas vasculares. -

la’ ges:aciﬁn.,el Grtero se dilata rdplda

ment& pérh 'comodar cl producto de ‘la concepclifin, cada -

- vez mayor
Segﬁn;ﬂ?tten y Cheyene, o) peso promedio del Gtero -
- gr&?tdb_afmlfad:Hét,embarazo es de 300 a 400 g, y a térml
no unos 1100 g.

2. forma

‘Hasta 12 sexta semana el Gtero slgue siendo piri=--
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forme: ‘en la'Glt!ma‘parte del segundo mes se Torna: ovail-~

el huevo lle

de vy esférico én'ul segund

ha la tavidad u:crlna

Todas estas'mudlfl:a



do a la ovulaclon y.durante‘

. o 199

to forma porc!én rela:!vaﬁénta'grande del-huevo y} al - -
avanzar 1a’ gestacldn. puede palparse mﬁs fac!lmcnte a tra

vés de la pared uterlna blanda. -

4, Contractllidad

Las cuntracclnnes Intermltentes del ﬂnero ncurren

durante el clclo menstruai

espectnl

éco paﬂqnf-

curso de la gestacién

gestacidn di--
fleren dela Ftrabajo de pag
to porﬁcudnébv an. con intervalos

reguléres._:

Asimismo, dlfiereﬂ:de“las contracciones del parto -~
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porgque no se acompadan-de ré:racclﬁh muscular ni ‘de dtla-
tacién del cuello uterino. Las contracc!ones ayudan a_--;
mantener la elrculacl&nﬁde:sangre materna por.el lago pla

centario.

5. Hodlflcadlonhs:deszre;Im[entb Vs

Peso aﬂemssudc huc-se'moﬁlflcé';ﬁltc!umeﬁ,"Fbrmé,'
conslstencln. poslclén yocontracel}idad, 1a‘masa dell dte-

ro aumenca mucho.--J

.

mino de 1a misma.; F;35.L
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6.

Pisposicisn muscular

bidn la delgada,

lac ntario._-La ca-

Ia fuerza
‘llga de
|ns senos -
de‘manerqique impide la

xpulsé@c'él contenido

el &qid:rollo de la pla-

)fetn aumentan

etabg)teas dé} la
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dentro del slstcma vascular del ﬁtcro al térmlno de la -

gestacién. Las. ar:erlas uterinas y ov&rlcas aumentan de

calibre}-longltud y tortuosldad

se;, agranda el Iecho capl

lar, se dl\ata mu: o I -
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C}. Paredes abdominales

Se presantan a menudn en Ia porclﬁn !nferlor dnl abdnmen.

ladas del ombligo, giuteoa RE porclﬁn superlor de los mus-
los. (88) - - oo

En la prdducclén“de las estrfas las hormonas del em-

barazo ttenen mayor impartancla que el estiramlento, %o
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hay mécode conocldo para Impedfr las es:rras gravfdlcas.

Después del parto, tas estrras.:oman aspucto“platuado y -

. recuerdan ;ejtdo'clpg;

quler.embarazéj' staclanes su-"

(diastasls) de

ceslvas, ﬁdéﬁu”grqducr separactdnamptl

los misculos - rectds !
o).

pués_de.[a”pbihéfh:ﬁg

gundo ‘mes “los’ pezones

exprlmlrse el calostrn del pezén.

Varlos meses despuds |a zona obscura-se extlende, la
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cual produce una arcola secundaria moteada de plgmenta~ -

cldn.

E}. Piel

ta plgmentaclﬁn de la'plel e eqy'hfe du};ﬁﬁéLfa'J

Durante la gestaclﬁn Ias glEndu!as sudornparas y se-

'bécuas presenta hlperactividad.-“

F}. Sangre'y eirculaclén

1. “Volumen de sangre y plasma
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Duran:e \os dos prlmeros meses el vulumen sangufneo

disminuye algn pur des onso" del'volumen erltrocfttco"

“Pa

sada es:a etupa la-'segunda mttadudel;ém;-

barazo, aumentan los volﬁma . piéimétlﬁa. E}

'ctén. aproxlmadamenté

angufnén
104" del’ nor--

'mal.;

des=enso hasta que -

mtento. apr xImadamenta. ‘“'
el trabajo de parto e Inmediataﬁehte”desphéi,
quada'sahgra en reserva en.el sistema vascular dllatado'
:esta rcserﬁa ”ademas dei Ifquldo retenido en los tajidos,
pcrml:e-a ia\puerpera suportar hemorraglas moderadas du-=

r&nté el partn..‘
2, Créciﬁlentu.cardfacn

El desplazamiento hacia arriba del diafragma modi-~
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fica la pcslclun de! :oraz&n de rnarlera que, por percuslén.

s susg:egha crec!mlento cardfucu.'f E1 _chraztﬁr_! en la en_lba-

razada as algo m&s pesadn quc. en la‘-no~:e-r;|i:h'ﬁ;i'i"nda'.':
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cién; suelen presentarse por. la maﬂana"guardan ralaclon

con la aétlvldadfcdr16nlhﬁide| productn en crecimlento v

el embarazo, cabé;

1y, Egcréﬁfﬁh'éd éthroIHgs,

1, Eq:rﬁgeno_y_progésﬁgfpha
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Durante el cmbarazo se*secretan estrégeno y progus"w

terona en cantldadns“creclln:es El_estrogeno es Ia hor-'

mona que se ocupa.del desarroll Ty activldadés de Ios ﬁr- '
ganos_fﬁpfﬁ&ht:o'éé o :
n_ldiﬁfg#q?&:]ﬁh

ctén, .}
2. Aﬁdqﬁgeﬁés

La concentrac 6 _dc andrugenos plasm&tlcos es mis

alta en- Ia sangrn fetal qu ‘e la’ ma:ernal al término de

la gestacldn.. Estos andrégenos' un produc!dcs pPOr supra-

rrenales y ovarios de la mudre .pog.la-unldad fetOpla--

cen:arla.if

..J)}"ﬂegggéllfmo

‘La.géstaciéniparece tener efeécto beneficloso en el me

Estas necesidades INCIuyen simllaclén ¥ almacena- -

_mlento de substancra_ suflcfen:es para elaborar tejldos -
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con cstos propdsltos:

a). repuslcldn ‘de la pérdlda_normal dé'téj[dak.'

\reclmlent

b). desarrcllo y eqd;fﬁémbrahé;jfeté-

.les y placen:a.

e).’ par-

lmportante de productcs mc:abdllcos alma

por un cxcedente

cena¢os. elln se,apllca en partlcular 51 1a salud es bue~

na y géza.de“yna dleta cqmp]eta y balanceada, (91}

1. .Peso

_,St;la;dleta estd bien balanceada, la mufer prome--
dIoAauﬁenfa.dc 9 a'il-kg._du?ante la gésta:ldn. En los =
prlmoros mases el peso puede permanecer es:a:!:o. Incluso
dlsmlnufr algo, a causa dea. Ios vémltos. ¥ de las adap:a--
clones metabﬁilcas que’ acurren durante ‘el primur tr!mus--
tre. Despues dn lo an:erior..mujcra al apetito Y- Ia my==-

jcr exper!menta sensacion dn blenestnr general. por Io -
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cual aumenna progeslvamentc de peso hasta pacc antes da!

final de la gcstaclén._

2. Hutqﬁéi]§ﬁ67§r6féqucéis

'sl

fe:o ne:eslta muy pocn nttrdgeno duran:e Ia prl

mara mltad de 1n vlda’lntrau:erlna.

pasadu es:a c:apa au-;

menta progreslvnmcntu ‘al almaccnamien:o fetal de nltrdge-'
no.

Dos tcrceras partes dc nltrﬁgeno fctal

tota] serad--
qule;en en elnu}pimo trime

 concepcl6n e por el ﬂ:ero; g\&ndulas mamarias Y otros ter

jidos’ maternos. s

3. 'ﬁezhﬁolliméfde carbohidratos
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La mujcr normal presenta dlsnlnuclén de la sanslbl

“lidad a la lnsulina despucs de Ia vlgéslmosaxta ‘semana -

del enbarazn.'

causa de Ia mayo

poprotefnasnder!

Si e\ :de'cafélo aprg

x!madamente, la madr

mes que el que nc:esita e! feta hasta =i noveno mes, en =

esta etapa, el Fg;o utlliza‘cas):ql-dghjq qeﬁcajcio que -



el organismo materna puede qsim(iar.de la dieta y de pre-

parados terapduticos. ( g4}

Duqaﬁte'laflactaqpla“dgbe_aumentar el ingreso diarlo

de calclio,

6. ﬂe;ubnli;md_do{ fﬁsfo?o.

Hés de 50& del fﬁsfnro se nlmaccnu on ei nes de am

baraao. part : jgual que el n1tr69eno.

:o)ldOS‘maternoS'duran-

méa]f{édrse

'manerna de hlerro, ai reclmfento del Gtero

lgua? Qquee

y de otras tej!das.' En ei emharaza.hay d‘smtnuci&n gra--

dual de la con:entraclén s&rlca:de hierra.
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Clnco sextas parte; del hierro quu posea e! Fe:o*a_;

termlno se. asimllan ‘an el_ﬁltlmu.:rlme

gran parte del h!urro fetal‘se almacen

mo prevlslﬁn:de la falt

leche materna, Ios pr maturo

=1 ne se anadc hferro suFlclente enrla;dleta.”




UHIBAD ¥

EL ASOMBROSO LABERINTO DE LA MATERHIDAD



216

Introduccién

Huchas mu]eres se preocupan muchﬂp pensando en la -
forma en qun dabcrﬁn atendﬂrse a sf mlsmas despuis de dar
a luz, asas prencupaclones dismlnuirén s la mujer tuvle-
ra—suflciente InFnrmachn para cnfrentnrse a clertos pro-
blemas cnncretas que pueden presentarse duran:c los dos -

prlmeros mases.

Prlmeramente veremos los camblns que se produccn en
el Grganlsmo de 1a nueva madre. el pro:eso qua pud%eramcs'

llamar de "rugrcso a Ia normalldad orgSnICE

'so1c :ama,

en generai

nos, la ﬁéd;éiasta}a

.razo.

no nbs:ante.

bebé no debe alormarsa sl ‘tiene uno'o dQS“klidgtpékéen;l

ma de su peso regular.."“



Despuds’ ;!ei;: pa ;tu - 'Ios senas camhiun.




SEiLS

mente a 1ns .nNuavas c!rcunstanc as 'y comienza a- reciblir el

pro:ESo
:_no debe
jer que

existe
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2 los mismos camblas hormenatles.

Entre las nuevas mndal!dades dn la clencla de la die

tétlica estd Ios suplementosfde protelna. Huchos médlcos

y dletlstas. sln embargo conslderan qua estos suplementos

no sdlo son lnncca:nrlos para;la tnmensa: mayorfa dc ‘las -
personas, slno qua‘tambiﬁn puadsn ser pﬁrjudlclalas, tan-~

to para Iog nlﬂo *_'  " a8 . Entonces. lQué,
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Objetivos ﬁartlculares

Al finallzar el curso las mujeres Oplnarén en forma

oral sobre-la lmpor:ancla d':la épnca de translcldn del -

nocerrel desarrollo
T

quica del beba' i ; sistencia’a
i

_soz de aclert

en ¢l eﬁbqrégd :

5.4 Laé‘myieEqsld[st[qulrapipbrlespriio,‘ct_péﬁel'que -




L
_5.6 Las mujeres distinguirsin:lal

cama Ies g

médlcos.

5.7 Las mujeres deflnrran su roplo.égncep:o enfforma';-

orat a:erca de os’ camhlos Internos Y xterncs quu suce--

den dcspués del partor

con”u 902 de preclsldn.

5.8 Las mu]eres.scrin capaces. de copncei y responder la
impaortancia del apoyo por parte del padre tanto en el am-
barazo, como también en e) parto, en un tiempo miximo de

60 minutos,

5.9 Las mujeres serdn capaces de oplnar en forma oral sp

bre las primeras experlencias de vida del nifio, con un =-
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90% de aclerio.
5.9.1 vy sus prop!as cmuclanas que durante esta eta-

pa le sucnden.

5.10 Las - mujercs ser&n cupacas dc escuchar loé'cnmenta-h

Jos,

en un- m&x!mo d

1a mane -~

n‘Forma eéérlta

médiante -

Ia_aslsteqcla al

‘nidc

1 desarro{}dﬂaef

cia al curso
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Experliencias de aprendlzajé

1. Elaboraré su proplo con:epto a:crca sobre Ia eta

pa de :ranslclﬁ' embarazo v Ta- necesldad del
apoyo dcl. :

Aprovechar&

beba.'

Técnicas do enselanza:
Dlnﬁmlca gruPal
Hosa redonda'~”
Expos!clén-

_6I=dus£6n E
Recursos HlHSc:lcos

Pelfcula
Audiovisual
Pizarrén

Acetatos
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Tiempo
4 haras
Bibllografia

' EI asomhroso laberlntu de ln matern!dad

SanFurd. Y Ha!t2we=f”

Bucknum ﬂrinley. Hryann

'Edlt, Edlutslﬁn,_Hexlco l988
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- TéHARlo.
. Embara{o:;épocé'ﬁg FE;nQICIGn'.F
F;_:xper]cq%}a“deliﬁérgoa ]F!f@af'fféicé f émoclonal
Fﬁpléz;é;a.fnf-%éérérr-'
Naclm!engé é% lé réjéé}ﬁn‘objé¥ual

Dcsqﬁﬁotlo.hslcéfrslcb'de] nifo de! primer mes hasta

los 7fmcsés‘.

Desarrollo del nifdo desde los 6 meses hasta los 12

maeses
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Embarazo:  Epoca de transicién

Cuando una madre llaga al consultorle del médicu Ilg_

randu. o a punto de Ilorar. a causoa . del temor de que- algo-

le pase a su hijo, la prugun:n que . Ie haca el médlco es..~w

LQuién as la persona més tmportan:e para usted en su vida?

Ty la respuusta que da ds

nvartahlemcnte 'deslnteresada ¥

generosn s :ontes ta

mi hije. "

nas de naé\do}fﬁ‘éh‘fémllla;.da-;inco mlgmbros. a la comy

nidad en donde vive.o.al mundo en general, Y este amor -
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tmplica una cunFlanza en sus proplas habllldades pura ser

lndependlente

at:tuar como tal

una persona -

lo una mujer

de otra perso

.dc embarazo h'

da_fue;zp.

_C-_S?i)._

que se puede pedir eh esta époc de embara

zo es un equillhrlu en el que usted : y ‘su hijo qua ‘ne- ha -

nacido, estén en un es:ado mu:uu_de uxlsten:la. Esto es

muy,'ﬁuy lmporténtc. Debe buscar ese equtllSrlo-que-le -
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permita sugulr slendo Ia mlsma persona intercsante y sen-
sual quu era’ antes dei embarazo y “al: mismu :Icmpo prepa--

I‘«'.H‘SE para

establecer

C emoclones

'Te:ts;ehbﬂ

es'verdad

:rans[clones. nuavas res

nlcas razonas por las que su vlda se encuentra ea dese--

quflibrlo.

Las hormonas que lntervienen para proteger y nutrir
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el emharaio,enlsu organfsmo tﬂmblén't!ene efedtns‘sdbre -

el cerebro; su rcactlvldad se altera

al:erando 3 su vez

su capac!dad para manejar dlversas sltuaclones emoctona--

s parte-de us:ud, es
r en ‘s7 mlsma, ¥ . que sca

La dependencla que con lle-
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amente cuando dej

Tyl 4

misma ..., poF 10, menos:
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‘En prlmcr lugnr. su esPoso debe de_comprendar Ia vul




232

sando ese ITmI:e ya nn podcmns ccntrolar ia tenslﬁn..ya:—

que no podemos ab:nrver. ‘estd’ uno tan :an:ado. preocupadc

mos esa :enslo

nervioso, esta'

.Laiéxperléhcla del parto: Climgk ffﬁléd y ‘emoclenal

Resulta. trlste ' frustrante. es qua. én verdad no. hay

forma de. predecie v preparar honestamente a. la mujen para'
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el parto (sulamente dar las bases para lograr un mejor co

nocimiento de''sT mlsma Y. de su bché) {_Qgﬁ;‘pujet =s_:;n

'dlferen:e y su pnr:o es” de’ cara't'

'un bebé& no. puede pasar deiuna wantas hnras de: con:rac--,

al respe:to. y:a'mq

para admltlriqhé est

tante que cxamtne sy

asuntn. por to gener

es ella’ quien‘fallﬁ

en el!a. slnn en !as_ ¢

teﬁél&n. asr cnmo es dlferente

bsl:olsglca al periodo
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madamenta importan:e'qde sa'éhfoqdéhfde ﬁna‘ﬁdﬁers'humil-

de, como pasos que puednn o no ayudar a una paraja a tra-

caso la paroja "lcgra" ei,paft

el. ( 1007}

'ue_pﬁede suceder

a 1n-mu]aﬁ'ndrmal que -

todc esto tlene su nrl-

r ocupaCIén que ie lnva

'buenas‘lﬂeas y de-

ez emanaran-de- usted. ah6rn sc.~
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recurre a los expertos sinciéndose en clerto modo apenada.

se convierte eq'unalﬁqrsqna3humlqu‘cuﬁndo deberfa ‘de ser

en

os externos,
escarga“de hor-
egando hasta -

5reas y Grganos lndlvldual a ]qsgovarfus.fbl_rccubri-
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miento dni ﬁtero. a los mﬁsculos y 1igamun:as uturtnns. ¥

L] Ias :rompas de falnplo.ditsca tormenta hurmonal tiene -

Tfl:i

109?a camo en su campu -—

ocﬁra que est& fuera de

'pun:o da hacerlo.i Se sfante prencup da' nqule:a"dapri-

mlda, todn esto puede snn cuest)&n inea tempurnda nada

mis, pera por la ganerat slempre se presenta.

Probabtemante se pregunte: i Pufq&é llore 7, tengo
el bebé m3s hermose del mundeo, un espaso maravilioso gue
me ama, un hogar bonito y um gran futura, ! porquéd enron-

ces stento ganas de \(lorar 7.



blo hormonal ;an sy

ben.de'olvidar

: lnaldha'flvé. resplra._
camina, sonrTc !
quién, de]”

con IOs sl

tsmas.presiones, ecuandc se pre--

sentan en- el caso de una madre 'durante el perfodo neonatal
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noe Induciran en alla una respuesta de autoconservacidn,

Criar nlﬂos .es una da Ias sttuac!ones mas tensionantes

del munda. pero parece que

.nos. deberfan ser

.teﬂ at

madre y a hljn, durante cstas‘prtmarns semanas de vlda fa

millar el da amor y cuidadns a. usted _para. que ustod pua-




da amar y culdar a su bebéd. -

La dlferencla ns' muy !mportan:e porqun cxisten mu:hos

casos. quc el padre os:&rtan edlcada'a fnrmnr cl lazo con

sl'ca en 1a vi

lmpurtancia cumo_mndre.razonable. raclgna! ¥y ‘amante de -
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; El 'psic'élogo, sl na’ conace de forma profunda 1a QI--;




racter m&s prEctlco. higlene,'allmentaclon. atc}..lnduda

_blemente tlancn una gran [mportan:[a snbre al crec!mlento

ia:electivaidel- ¥

psicoléglco. pero no.-son . co petenc

gn en deflnltlva; se'trata de:darlessa-3os padrcs una --=

1

_orma se slble sobre

parto pueden™act Ia-actttud -

hacia ¢! reclién’




reclén nacf&c. como el 'sexo, las;caracterTStlEasfffs?cas,_

.vurdad; qua la‘personal
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o : B PR
de una reestructuraclén mutua,’ L1106 12

sentar, para la'

nlﬁn s e! pr&duc-

a:rlbuye -

‘biado, p

“mienco",’
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‘una perfec

‘madre ;_m'l‘su.ua’; (1o7)
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En las prlmeras senmnas de vida. el nIHo no. solo no f

dtstlnta de atras

I'BCOHOCE a SU madre :0!110 a una persu

que la radqap.'

tra al

una médre e

exper!enéta
ricnclas‘po
ro muy véga'
flgura‘matcrna.i De cstn modo se- podrs adqu!rlE ul.

clmiento de la madre c¢omo una persopa dlsttnta de g1 Y‘:

5ucasivamen:e como de otra persona distlnta de otrns faml"

“1lares.: ( 103 )

i No es poslblc que estas~expcriencias posltivas 5¢
.
acumulen en Ia mente dal nlﬂo aunque se deban a per:onas

dlstlntas ?

‘Por SUpuesto, pe?b'en él imbito de una relacién cons

tante, es menos probahle que se dcsarrolle aquella com---




Por. eJemﬁl&

una rea:clon Fren

nucesldade;'del

¢ Esta Tntulcién

rre al rfehgn &élcréér“

mado 7 & La madre debn Inie}écﬁfh ca

1lora T.




En Ius prlmerus meses -de- vIda esta preucupaclﬁn carg

‘en la mayor me-

. dlda_bo;lbfe;‘ na respuestn aducunda a una seﬁal del nifo,

se favorece'e
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La maqre;_nl dqberi cnrrer anslosamentn, cada .vez ==

que el_nlﬁqrse"ppqq

a ansledad.

,:a -

cién.de tlos

tre una y otra.‘

U N H S
sl no-se -debe

de de (o que - Ia madra sien:e como’ mids en: s!n:onfa. y méas
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se encuantra desmorallzada ycon upa’ sensaclan de dascon-

Franza.t Para el padre, por otra parte Ios prlmerus me --

ses de vida’ del hljo, pueden supuner difrcultades persona
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Tes, Ia dadlcaclﬁn de Ia mujer Puode haéér qua nazﬁa.en -
el padrc un 5ent1mlentn de ceios ¥ de excluslén o una en
vidla sutll del papel de la madre. El padre podr& supe--

‘rar con maynr Facllldad estos senttmlentus dolorosos. par

ticipando en el culdado del nlﬁo y expcrlmentnndo cada‘f—

vez mis Interes_hg;Ia §\.

Desiyfol}a‘péjéoﬁf;!ﬁd_ﬂ;iﬂn[ﬁéi

Edad::“uﬁ"meé

nlﬁo Ilora.;l

emlte dlferen:es sunidos,_  KR _ ;
HantFestaclones prlnc!palas de 1a activldad pslqurca' Pri

mura 5onrisa al rostro humano,
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Edad: 3 meses

Ac:lvldad motora,. Levan:a la cabeza de

‘la cama._la :abe-

za mﬁs estnble,

Té}ﬁﬁ supina, ins.pler-

Rne en voz alta.

tIvldad psfqu%ca. 'Ig

-Partlc!pa actlvamente en

Intenta‘que 1os demis se

jas: manos, rasca la superfi--

Desarrolio ‘ensorlal y |engun]e. Grita y se agita para -

llamar la a:encl&n.

Edad: 6 meses

Actlv]dad'motnra= Reconocce las caras familliares de las -



da Ios extrahdﬁ. Llora en presunCIa d

extrafos. . - .-

Desarrollo sensorlal y lengyajp. Hsonrte,y‘yoéhllgé él_mL :

rarse al espejn. Sefdé#érrollé lav;fﬁidh m##ﬁl{r---:_

(cnnturnos; forma.Je:=

Manifestaciones prlnclpales de”{ ctividad psiquica
;e le ayuqq:estﬁ‘ . I a

“le tienden;lo

Edad.: 7 mases

6 ﬁefﬁs;hasta los 12 me

ses

v CUSIes son;los camb les: mis vlslbles que los padres

pueden notar después del tc mes de vida 7

hay_que declr que hay grandes difo-

En primer Iugarh

rencias entre ntﬂn y ﬁlﬂa. y que In que aqul se escribe -
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no es mds que uns media, Gtil para nuestra necesidad de. -
esquematizacidn, La presencla'de deévlaéibﬁes; con'}és--

pecto a esta media, siempre que no cnnvarjan varios facto

res, gque llegen a sugerlr la necesldad de recurrlr al pe-‘:

diatra, no debe alarmar.

-ca el teno-mus u

un-.eardc-

flejo y no

curporai que p méyﬁflqe'éf mismo, vy

de la madre. como.pel‘sona definlda._.

Las sansa:lones de dtsgusto y angustia son eéxpresa--
das con modus slmllares a Ius antariores. pero aparecen -
sltuaclones més slgnlf{catlyas; sobre todo en relaclén a
dlstlngulr,.a.lo; miéﬁ;rés de la familla de los extrafios

ya diferenclar. e} comportamlento de respuesta ante la - -
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presencia de un adulto,.

‘nas san lntercambluble

_Iﬁo ha a qulrldo -

1a cnpac_dad de recano e a su*madré,-el que se 1u acer--

que un! extraﬂo supuna una decepcién. ya que el nific no --
puude ver. en ese momento. a sy madre segin sus deseos. -

(112 Y



CONCLUS | ONES
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Concluslones

A lo largo de este trabajo se ha observado que en la

Iu numerosa exlstencla de lnvcstl

in del -
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bord :ubre basds‘&cfébifcéi, :ratandn de abar:ar Ioé.as-;l
pectos mas sobre:allentes que puedan ayudar ‘en ul'tr5f54~

mientn de . la daprcs!'_ postparto'

.Et'papel que este programa’ocupa en el :ampu de la -

'pslcnlogna. es simplemente el,de es:ablecer una me:ndolo-

gfa especfflca que slrva de gu:a a. aquatlas personas inte

'resadas en ol tema para saber como podrfaﬂ tratarlo.
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Sugerenclas para futuras in#asnigaétcnes -

.chldo'a la iﬂcapnc!da 'mbﬁ‘ntﬁﬁea"do:céﬁ;ar con el

ta deher ser annllzado con mucho culdado para dar Ia me--

jor Infnrmaclén postble.

Taﬁbténrse suglere que se extienda la invitacién a -
todo el equipo multidisciplinaric que esté en contacto --

con los futuros padres como serian médicos, glinecSlagos,
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trabajadoras sociales, etc.




RNEXOS



A COntlnuacIGn se hablaré sobre clertos aspec:cs

teresanteS'rclacionadus ‘con- 1a dcpreslﬁn.

psicnlﬁglco. hall

sonalidad dellog_pchfntes L:tdepreslvos

adhy

Back, Seﬁdiaiégﬁo
senalidad debreslfa'
va de sT misma,

rc’ll

Y
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in=
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deprimida por ld generél tlena un modu predum!nantc da =

“en ucasloﬁ sien

frmenudn en una nega:!va. depnndlendn de” las.c!rcunstanclas'
extcrnas.--”
Becker dcscrlbe como carac:erTstica de Ia personall-

dad depresiva Ias s%gulen:es- 

* Poca au:oes;lma:}ﬁﬁ

# Un patrén rfgido de ac Sn

* Una.ﬁarieﬁad_jjmj

Signiflca qu

1imitada E;ﬂéb:]ﬁq; Ismo tiempo.'es en sf mismo un =-
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Faczor que restrlnge las alternatlvas de varledad de -~ =

es’un- sfhdrame que presen-

fgura matérna'épruﬁiaaa. ﬁespués de .=

sa:ucnqia c

X3 ?db;ﬂ;centé"déprlmldo tiende a pasar s la accidn
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sexualmente y antlsocial. Sentlmlentas da desesperacidn.
vacTo y falta de vn!untad puede llevar a adlc:lones de to

do tipo.

"Mucha Qente déb i man:icne uﬁq'a&aptacjﬁn_mafginal -

con relaciones de gran protecchn eﬁfel”ﬁaErdenio o 8n -

la amistad, Cuando se lnterrumpen estas relaclnnes puede

aparecer una depresién’ grave.

- Depresién en las mujeré;éﬁs"'"

de una enorme cant!dad de infallcidad y desdlcha. La de~-

“an,is a115 de_lns muje-

cstos problemas pueden -

suFrIr y a. menudu tamblén causar problemns en sus relaciag

nes :onyugales.f Es muy-Inte ante que el riesgo de desg

rrollar a’ depr slﬁn tamblé e, relaclone con 1a propia -

nifiez de la madre ‘f-l fue separada de su mamé antes de -
los'on:e aﬁos.'ello aumenta signiflca:ivamen:e su-vulnera
bilidad a la depresl&n.{ Exlste ya una serie completa de

estudlos que confirman 1a rqlacién”entre las experiencias
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'fT'ifCa§ Je—la‘01da adulta, rels

ciaﬁ'pdéa

an a1gun

parto se presenta dentro de

las pr%meras 12 scmanas después del parto y puede permane
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cer algunos meses o varios afios. ( 117 )

- A:tltud ha:lagla'ma:hrnlﬁad:¢

posibilidad de :onvcrtlrsu en modf: o cuando ha iniclado

- la figura de ln mujer,
sl ha'termlnado una

carraera, sino el:

saxual y (épéédﬁétlva.
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_mujer-y de'las'madrés, pueden"?oduh}?"ﬁfaﬁf&h#ﬁ:emdciong

les en las mujeres emha

rlgidé i

impedir
el pﬁbe1'dﬂé- tado" una lmpor--

‘tante dlsmlnuclén de Ia: diflcultades amoﬁ]onales durantq

el emharaZu y :ondujo ar que ias madras Fuernn. mental, y

flslcnmente mﬁs sanas después de cuatro ‘a seis aﬂos.

- Lta experlencié‘del embarazo: .

Nuestra hls:orla nos ha dejado una. amplla gama de -
Idecas . dlferentes sobre lo que sucede durantc el embarazo
y de 1o que éste slgnlflca par v aujer v u esposo. -

Unidas a ellas, nos’ “encentr

cién con otras madres, asl.como ‘los:profesionales que se
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ocupan de su'cu!dado. No extstcn dos rnujares que :engan
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- La mntérn}dad cqﬁo;algo_fhs;jﬁﬁlvo

Paosiblemente es:a oplnlﬁn €S, mEs comun entre los- ham

"bres que entre Ias*mpjeres. La flnalldad prlncipal'de-la

mujer en )a vid

nosotros

egidn parece,

comportamientos.
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- El ambarnznfcuho pramesp

es vists como 5§ wi-

- _La_a&ap;a;!&n 2l embarszo

Uno de los priméros:pasus m4s Ficiles, en 1a tarea ~



de adaptarse al emﬁnfhzofy'al fu:urn bebé conslste en em-

pezar a actuar alipapEl'ceﬁtrat. En Ias prlmeras etapas.

cuando el cmharazo no e més que un he:hn y le falta mu=-

cho pnra convertlrse'en exper[encia, practlc r es Io quu

muchas mu}eres declden hacer yren reafldad es: lo que nece

sltan.

cepclﬁn del futuro,hebé ayudarsn a’ hacarlo ma

n!elalcs san -

de su-madre

"madre. Adn° cuando

artir du lad"
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En rehlldad“ los recuerdos de una mujer. sbbre Ic'J-'

que su prupla madre hizo. nn san - sino un punto du partfda'

'nada, su, madfe‘es-

sf'és tntellgan egulrs cada,una-de-fasibalai?;
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La'lntcnsldad de In busqucda da modelos de lnFormp;-

cién se refla]a con Frecuencia en ‘un camb!o en el efreuvlo.

_ tlene

Myra Lelfer descubrié que, cualquiera qtie Fueran las

actltudes asumidas al Iniclarse el embarazo -desde 1a ===
extromadamente alegre hasta la de resentimiento- la mava-'
rfa transformaba su actitud en una mis amblvalente al fl-

nal de los primeros sels meses.

En el momento del nacimiento del nido se colocardn -
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entre las prlmeras‘candldaths_é:largn'y'dlffcll pérto,' -
asf ;nmo'a una deprcs{ﬁn pusgtﬁitél}' ﬁ!égan los cambios
que han tenldo lugar. en eflas;.hgf cumdlfo_hué iéndr&nr--.

mis adelante,



T GLOSARID ol ]

Eondici&n en qua se sncuentra hembrao - fecundada en

fa que sn desarroita a! producto de‘la concepci&n.

Reproduccién y fislalogfa fetals :
5S¢ enticnde pof el prodesa hfblﬁgtéo que tiena por =

objeto @) estudie démlaé_funéldﬁes del feto.
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