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RESUMEN

El embarazo es una etapa crucial en la vida de una mujer, marcada por profundos cambios
fisicos, emocionales y sociales. A medida que se desarrolla el proceso gestacional, las mujeres
no solo experimentan transformaciones bioldgicas, sino que también enfrentan una serie de
desafios psicosociales que pueden influir en su bienestar y en el del futuro bebé. La atencion a
estos aspectos psicosociales es fundamental para los profesionales de la salud, especialmente
para los enfermeros, quienes desempefian un papel clave en el acompafiamiento y apoyo a las
gestantes.

Este trabajo de fin de grado tiene como objetivo realizar una revision bibliografica sobre los
aspectos psicologicos de la mujer en el embarazo, analizando cdmo factores como el entorno
familiar, las relaciones interpersonales, el estado emocional y las condiciones socioeconémicas
impactan en la experiencia gestacional. A través de la recopilacion y analisis de estudios
previos, se busca identificar las principales preocupaciones y necesidades de las mujeres
embarazadas, asi como las intervenciones mas efectivas que pueden implementar los
profesionales de enfermeria para promover un embarazo saludable.

La relevancia de este tema radica en la creciente evidencia que sugiere que el bienestar
psicosocial durante el embarazo no solo afecta a la madre, sino que también tiene implicaciones
significativas para el desarrollo del feto y la salud del recién nacido. Por lo tanto, es esencial
que los futuros enfermeros comprendan la importancia de abordar estos aspectos en su practica

diaria, contribuyendo asi a mejorar los resultados perinatales y la calidad de vida de las familias.



ABSTRACT

Pregnancy is a crucial stage in woman's life, indicated by profound physical, emotional, and
social changes. As the gestational process develops, women not only experience biological
transformations but also face a series of psychosocial challenges that can impact their well-
being and also in the future of the unborn child. The attention of these psychosocial aspects is
essential for healthcare professionals, especially nurses, who play a key role in accompanying
and supporting pregnant women.

This thesis aims to conduct a literature review on the psychological aspects of women during
pregnancy, analyzing how factors such as family environment, interpersonal relationships,
emotional state, and socioeconomic conditions impact the gestational experience.

Through the summary and analysis of previous studies, the aim is to identify the main concerns
and needs of pregnant women, as well as the most effective interventions that nursing
professionals can carry out to promote a healthy pregnancy.

The relevance of this topic lies in the growing evidence suggesting that psychosocial well-being
during pregnancy not only affects the mother but also has significant implications for fetal
development and the health of the newborn. Therefore, it is essential that future nurses
understand the importance of approaching these aspects in their daily practice, thereby

contributing to improved perinatal outcomes and families' quality of life.
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1. INTRODUCCION

El embarazo es una etapa trascendental en la vida de la mujer, caracterizada por una serie de
cambios fisicos, hormonales y emocionales que preparan su cuerpo y mente para la
maternidad. Durante este periodo, la mujer experimenta una evolucion psicologica
significativa, influenciada por factores bioldgicos, sociales y ambientales (Carrillo-Mora et
al., 2021). Desde el momento en que se confirma la gestacion, se inician transformaciones
emocionales y psicoldgicas que afectan su bienestar general, siendo fundamentales tanto para
su calidad de vida como para el desarrollo del bebé (Miguez & Vazquez, 2021).

Estos cambios pueden manifestarse en una amplia gama de emociones, desde alegria y
esperanza hasta ansiedad, miedo o incertidumbre (AzGa Morera & Carvajal Barboza, 2024).
En algunos casos, la presencia de estrés prenatal, depresion o ansiedad puede afectar la
adaptacion de la mujer a esta nueva etapa, con posibles repercusiones en su salud mental y en
el vinculo materno-fetal (Monterrosa-Castro et al., 2022). Diferentes estudios han sefialado
que factores como el apoyo social, el contexto socioecondmico, la planificacion del embarazo
y el acceso a la atencion sanitaria influyen de manera significativa en la vivencia emocional
de la gestacion (Mora-Guerrero et al., 2021; Salazar et al., 2023).

Ademas de los cambios emocionales y psicolégicos, el embarazo conlleva modificaciones
fisioldgicas en el cerebro de la mujer. Investigaciones recientes han evidenciado que la
estructura cerebral sufre alteraciones en areas relacionadas con la empatia, la memoriay la
regulacién emocional, adaptando la mente materna para el cuidado del recién nacido
(Pritschet et al., 2024). Estos cambios neuroanatémicos tienen implicaciones directas en la
percepcion del estrés, la respuesta emocional y la interaccion con el entorno (Unsel-Bolat et
al., 2024), aspectos que seran abordados en el desarrollo de este trabajo.

En este sentido, el papel de los profesionales de la salud, en especial de la enfermeria, es clave

en la identificacién y manejo de los aspectos psicolégicos y neurofisiol6gicos asociados al



embarazo. La implementacion de estrategias de intervencion adecuadas permite reducir el
impacto negativo de estos factores y favorecer un proceso de gestacion saludable desde una
perspectiva integral (Riquelme-Gallego et al., 2023; Al-Halabi et al., 2021).

Este trabajo de fin de grado tiene como objetivo explorar en profundidad los factores
psicologicos que influyen en la mujer embarazada, analizando como estos impactan en su
experiencia gestacional y en su transicion hacia la maternidad. Asimismo, se abordaran los
cambios fisioldgicos que sufre el cerebro durante la gestacion y su relacién con la salud
mental materna. Finalmente, se presentaran estrategias de intervencién desde el ambito de la
enfermeria para el acompariamiento y el apoyo a la mujer gestante, con el fin de promover su

bienestar psicoldgico y optimizar la calidad de la atencion prenatal.



2. JUSTIFICACION

La justificacion de este trabajo radica en la necesidad de abordar de manera integral los
aspectos psicosociales que afectan a las mujeres durante el embarazo. A menudo, la atencién
prenatal se centra predominantemente en los aspectos fisicos y médicos, dejando de lado la
dimension emocional y social que también juega un papel crucial en el bienestar materno y
fetal. Diversos estudios han demostrado que factores como el estrés, la ansiedad, el apoyo
social y las condiciones socioecondémicas pueden influir significativamente en la salud de la
madre y del bebé. Por lo tanto, es fundamental que los profesionales de enfermeria estén
capacitados para reconocer y abordar estas necesidades psicosociales.

Ademas, al proporcionar una revision exhaustiva de la literatura existente, este trabajo busca
contribuir al conocimiento académico sobre el tema y servir como recurso para futuros
profesionales en su préctica clinica. La identificacion de intervenciones efectivas puede
mejorar no solo la experiencia del embarazo, sino también los resultados a largo plazo para

las familias involucradas.



3. OBJETIVOS

Objetivo General: Realizar una revision bibliogréfica sobre los aspectos psicosociales en

el embarazo para identificar su impacto en la salud materna e infantil.

Objetivos Especificos:

- Analizar como factores como el estrés, la ansiedad y el apoyo social influyen en el
bienestar emocional de las mujeres embarazadas.

- Examinar las implicaciones de las condiciones socioeconémicas en la salud mental
durante el embarazo.

- Identificar intervenciones efectivas que los profesionales de enfermeria pueden
implementar para abordar las necesidades psicosociales de las gestantes.

- Proporcionar recomendaciones basadas en la evidencia para mejorar la atencion
prenatal desde una perspectiva psicosocial.

- Contribuir al conocimiento académico sobre la importancia de considerar los

aspectos psicosociales en la practica clinica de enfermeria durante el embarazo.



4. METODOLOGIA

Este trabajo de fin de grado se llevo a cabo mediante una revision bibliografica, que tiene
como objetivo recopilar y analizar la literatura existente sobre los aspectos psicosociales en el

embarazo. La metodologia se desarroll6 en las siguientes etapas:

Definicion de la pregunta de investigacion: Se formul6 una pregunta clara y especifica que
guid la busqueda de informacidn, centrada en como los factores psicosociales afectan el
bienestar de las mujeres durante el embarazo.

Pregunta de investigacion: ;Como influyen los factores psicosociales y las condiciones

socioeconémicas en los niveles de estrés y ansiedad de las mujeres durante el embarazo?

Busqueda de literatura: Se realiz6 una busqueda en bases de datos académicas como PubMed,
Scielo, Google Scholar y otras plataformas relevantes. Se utilizaron las siguientes palabras
clave: "aspectos psicoldgicos”, "embarazo", "salud mental", "apoyo social" y "estrés
prenatal”. Se establecieron criterios de inclusion y exclusion para seleccionar articulos

relevantes publicados en espafiol y en inglés.

Seleccion de estudios: Los estudios seleccionados fueron aquellos que abordaban
directamente los aspectos psicosociales del embarazo, incluyendo investigaciones empiricas,
revisiones sistematicas y metaanalisis. Se priorizaron aquellos que presentaban datos recientes

y relevantes para la practica clinica en enfermeria.



Anélisis de datos: Una vez recopilada la informacidn, se procedio a un analisis cualitativo de
los hallazgos. Se identificaron patrones, tendencias y conclusiones significativas que

emerjieron de la literatura revisada.

Elaboracion del informe: Finalmente, se redactd un informe estructurado que incluye la
introduccién, metodologia, objetivos, desarrollo, intervenciones de enfermeria y comentarios

de interés sobre los aspectos psicosociales en el embarazo.



5. DESARROLLO

5.1.  Definicion de aspectos psicosociales:
Los aspectos psicosociales engloban la interaccion de factores psicolégicos e influencias
sociales que determinan la manera en que los individuos perciben, experimentan y responden
a situaciones vitales. En el contexto del embarazo, estos aspectos se refieren tanto a las
respuestas emocionales internas —como la ansiedad, la depresién y el estrés— como a las
condiciones del entorno, incluyendo el apoyo familiar, las relaciones interpersonales y las

condiciones socioecondmicas.

Monterrosa-Castro et al. (2022) destacan que la evaluacion de factores psicosociales en
mujeres embarazadas debe considerar no solo la presencia de sintomas emocionales, sino
también la influencia del entorno social y cultural, el cual puede potenciar o mitigar estos
sintomas. De igual manera, Riquelme-Gallego et al. (2023) enfatizan la relevancia de
identificar de forma conjunta las variables emocionales y contextuales para comprender de
manera integral la salud mental en la gestacion. Asi, los aspectos psicosociales se constituyen
en un constructo multidimensional que resulta esencial para planificar intervenciones y
estrategias de apoyo dirigidas a mejorar la experiencia y el bienestar de la mujer durante el

embarazo.

5.2.  Importancia del bienestar emocional durante el embarazo
El bienestar emocional durante el embarazo es un elemento clave para la salud tanto de la
madre como del feto. Un estado emocional equilibrado no solo favorece la adaptacion a los
cambios fisicos y hormonales, sino que también reduce el riesgo de complicaciones

obstétricas y de desarrollar trastornos psicoldgicos.



Segin Miguez y Vazquez (2021), la presencia de una adecuada salud mental durante la
gestacion se asocia con una menor incidencia de sintomas depresivos y ansiosos, lo que
repercute en una mejor calidad de vida para la mujer. Ademaés, Legarra et al. (2024) subrayan
que el apoyo social y familiar se traduce en un factor protector fundamental, ya que permite a
la gestante afrontar de manera mas efectiva los desafios emocionales y fisicos propios de este
periodo. En consecuencia, promover el bienestar emocional durante el embarazo se convierte
en una prioridad en la atencion prenatal, ya que contribuye a un ambiente méas saludable y
propicio para el desarrollo 6ptimo del feto, al tiempo que fortalece la resiliencia de la madre

ante situaciones adversas.

5.3.  Aspectos Psicosociales en el Embarazo
El embarazo es un proceso complejo que, ademas de los cambios bioldgicos y fisicos, implica
importantes transformaciones emocionales, psicoldgicas y sociales en la vida de la mujer.
Durante esta etapa, las gestantes enfrentan una interaccion constante entre sus circunstancias
sociales, su bienestar emocional y los desafios propios de la maternidad. Estos aspectos
psicosociales, como el estrés, la ansiedad, el apoyo social y las condiciones socioecondmicas,
tienen un impacto significativo no solo en la salud de la madre, sino también en el desarrollo
del bebé.
Entender y abordar estos factores es esencial para promover un embarazo saludable y reducir
los riesgos asociados a posibles complicaciones fisicas o psicologicas. A continuacion, se
analizan los principales aspectos psicosociales que influyen en el embarazo, con un enfoque

en como afectan la salud materna y los resultados perinatales.

- Estrés y ansiedad




Durante el embarazo, las mujeres pueden experimentar niveles elevados de estrés y ansiedad
debido a la interaccion de cambios fisiologicos, emocionales y la presencia de factores
externos. Estos sintomas pueden variar a lo largo de los trimestres, siendo particularmente
notorios en contextos de crisis, como se evidencian durante la pandemia de COVID19
(RiquelmeGallego et al., 2023; Azla Morera & Carvajal Barboza, 2024). La ansiedad y el
estrés en la gestacion se han relacionado con alteraciones en el neurodesarrollo fetal y
complicaciones obstétricas, lo cual subraya la importancia de una deteccion tempranay de
intervenciones especificas. Ademas, Miguez y Vazquez (2021) reportaron que la prevalencia
de sintomas ansiosos se asocia con un aumento en el riesgo de episodios depresivos, lo que
refuerza la necesidad de evaluar estos indicadores de forma rutinaria en el seguimiento

prenatal.

- Apoyo Social

El apoyo social constituye un factor protector esencial para la salud mental durante el
embarazo. La percepcion de contar con una red de apoyo, que incluye a familiares, amigos y
profesionales de la salud, facilita el manejo de las demandas emocionales y practicas que
implican el proceso gestacional. Mora-Guerrero et al. (2021) evidenciaron que el apoyo social
percibido se asocia con una mayor resiliencia y una reduccion significativa de los sintomas de
ansiedad y depresion en gestantes. De igual forma, estudios recientes han sefialado que las
intervenciones que fortalecen las redes de apoyo y promueven la participacion en grupos de
acompariamiento pueden mejorar la experiencia emocional de la mujer embarazada,
reduciendo la sensacion de aislamiento y la vulnerabilidad frente a factores estresantes

(Legarra et al., 2024; Salgado Contreras et al., 2023).

Un estudio longitudinal realizado en una region del norte de Espafia por Martin-Vazquez et al.



(2024), con una muestra de 308 mujeres evaluadas entre 2021 y 2023, evidencié que un
mayor nivel de apoyo social se relaciona directamente con una mejor calidad de vida durante
la gestacion. El 78,2 % de las participantes que percibian un alto nivel de apoyo social
presentaron puntuaciones significativamente mas altas en las escalas de bienestar psicoldgico
y emocional, en comparacion con aquellas con apoyo limitado. Ademas, los autores
concluyen que el apoyo social actia como un amortiguador del estrés percibido,
disminuyendo su impacto en la salud mental materna.

Por su parte, la investigacion de Echabe-Ecenarro, Orue y Cortazar (2025), también realizada
en Espafia, incluy6 a 534 mujeres embarazadas entre 2022 y 2024. Los resultados mostraron
que el 35 % de las gestantes con bajo apoyo social y antecedentes de pérdida prenatal
presentaban niveles clinicamente significativos de ansiedad y/o depresion. En contraste, entre
aquellas con un entorno de apoyo sélido, esta cifra se reducia al 12 %, lo que resalta el efecto
protector del acompafiamiento social ante situaciones de vulnerabilidad emocional. El estudio
también destaca la influencia moderadora del temperamento individual en la percepcion del
estrés, lo que sugiere la importancia de intervenciones adaptadas a las caracteristicas
personales de cada mujer.

Ambos estudios refuerzan la importancia de considerar el apoyo social como una variable
central en la atencidn prenatal, no solo desde un punto de vista clinico, sino también
comunitario y emocional. Integrar estrategias para fortalecer estas redes resulta fundamental
en la prevencion de trastornos afectivos durante el embarazo y en la promocién de la salud

mental materna.

- Condiciones socioeconomicas

Las condiciones socioeconémicas desempefian un papel determinante en el bienestar

psicolégico de las mujeres durante el embarazo. La evidencia sugiere que las gestantes que se



encuentran en contextos de baja estabilidad econdémica o con acceso limitado a recursos para
enfrentar mayores niveles de estrés y ansiedad (Monterrosa-Castro et al., 2022). Estas
condiciones pueden afectar tanto el acceso a servicios de salud de calidad como la
disponibilidad de redes de apoyo, intensificando la carga emocional y reduciendo la capacidad
para afrontar los cambios propios del embarazo. Salgado Contreras et al. (2023) resaltaron
que, ademas de las implicaciones directas sobre la salud mental, las limitaciones
socioeconémicas pueden incidir en el manejo de los cuidados prenatales y, por ende, en los
resultados obstétricos. En este sentido, es fundamental que las politicas de salud y los
programas de atencién prenatal incluyan estrategias para mitigar las desigualdades
socioeconémicas, promoviendo un entorno que favorezca el bienestar integral de la madre y

el desarrollo saludable del feto.

5.4.  Impacto en la Salud Materna e Infantil
La salud materna e infantil se encuentra estrechamente relacionada con los aspectos
psicosociales que afectan a las mujeres durante el embarazo. Factores como el estrés, la
ansiedad y las condiciones socioeconémicas no solo inciden en el bienestar emocional y fisico
de la madre, sino también en el desarrollo del feto y en la salud a largo plazo del nifio. A
continuacion, se describen los principales impactos de estos factores.

- Efectos del estrés v la ansiedad en la salud materna

El estrés y la ansiedad durante el embarazo pueden tener importantes repercusiones en la
salud materna. A nivel fisico, estos estados emocionales estan asociados con un mayor riesgo
de complicaciones obstétricas, como hipertension gestacional, preeclampsia y partos
prematuros. Ademas, los altos niveles de cortisol y adrenalina generados por el estrés crénico
alteran el equilibrio hormonal y metabdlico de la gestante, afectando su capacidad para llevar

un embarazo saludable.



A nivel emocional, el estrés prolongado y la ansiedad incrementan el riesgo de desarrollar
trastornos de salud mental, como la depresion perinatal. Esto puede dificultar la capacidad de
la madre para vincularse emocionalmente con el bebé y manejar las demandas fisicas y
emocionales del embarazo y el posparto.

Es fundamental la implementacion de estrategias de prevencidon y manejo del estrés, como el
acceso a atencion psicologica, la promocién de actividades de autocuidado y programas de

apoyo social, los cuales han mostrado ser efectivos para reducir estos efectos negativos.

« Parto prematuro y bajo peso al nacer: El estrés y la ansiedad durante el embarazo se
han asociado con un aumento en el riesgo de parto prematuro y bajo peso al nacer.
Monterrosa-Castro et al. (2022) identifican que factores psicosociales y obstétricos,
como la falta de apoyo social y las preocupaciones econémicas, contribuyen
significativamente a la aparicién de estrés y ansiedad en mujeres embarazadas, lo que
puede influir negativamente en los resultados perinatales.

« Hipertension gestacional: La ansiedad y el estrés crénicos durante la gestacion pueden
predisponer a la madre al desarrollo de hipertension gestacional. Carrillo-Mora et al.
(2021) sefialan que los cambios fisioldgicos durante el embarazo, junto con factores
emocionales, pueden afectar la presion arterial de la madre, incrementando el riesgo
de complicaciones hipertensivas.

o Depresion posparto: Miguez y Vazquez (2021) encontraron que la prevalencia de
depresion durante el embarazo en mujeres espariolas es significativa y que factores
como el estrés y la ansiedad durante la gestacion aumentan el riesgo de desarrollar
depresion posparto. La identificacion temprana y el manejo adecuado de estos

sintomas son esenciales para prevenir complicaciones posteriores al parto.



A demaés, diversos estudios han puesto de relieve que, aunque el apoyo social actia como un
factor protector frente a la ansiedad y la depresion durante el embarazo, su eficacia puede
verse modulada por caracteristicas personales e historicas de la mujer gestante. Echabe-
Ecenarro et al. (2025), en una investigacion realizada en Espafia con una muestra de 534
mujeres embarazadas, analizaron como interacttan variables como el temperamento y la
experiencia de pérdidas prenatales previas con el apoyo social. Los resultados mostraron que
las mujeres con antecedentes de pérdida gestacional eran mas propensas a presentar niveles
elevados de ansiedad y depresion, incluso cuando contaban con redes de apoyo estables. Esto
sugiere que el apoyo social, si bien necesario, no siempre es suficiente para compensar
vulnerabilidades individuales previas. Este hallazgo es relevante para comprender como el
estrés y la ansiedad durante el embarazo no responden Unicamente a factores externos, sino
también a un entramado complejo de experiencias pasadas y rasgos personales que influyen

en la salud mental de la gestante.

- Consecuencias para la salud infantil

El impacto del estrés y la ansiedad durante el embarazo también se extiende al desarrollo fetal
y a la salud infantil. El estrés prenatal, mediado por los cambios hormonales en el cuerpo
materno, puede alterar el ambiente intrauterino, afectando el crecimiento del bebé y su
sistema neurologico. Estudios recientes han demostrado que los bebés expuestos a altos
niveles de cortisol en el Gtero tienen mayor riesgo de presentar bajo peso al nacer, dificultades
en el desarrollo cognitivo y problemas emocionales a largo plazo (Garcia y Lopez, 2022).
Ademas, el estrés materno se ha vinculado con un aumento en la incidencia de trastornos del
neurodesarrollo, como déficit de atencion, hiperactividad y ansiedad infantil. Estas
consecuencias a menudo persisten en la infancia y la adolescencia, comprometiendo el

bienestar general del nifio (Rodriguez et al., 2020).



Por ello, resulta esencial garantizar un entorno favorable durante el embarazo, con especial

énfasis en la reduccion del estrés y la promocidn del bienestar materno. Las intervenciones

prenatales dirigidas a la salud emocional de la madre no solo mejoran su calidad de vida, sino

que también favorecen un desarrollo infantil més saludable.

Problemas emocionales y de comportamiento: La exposicion prenatal al estrés
materno se ha vinculado con una mayor incidencia de trastornos emocionales y
conductuales en la infancia. Unsel-Bolat et al. (2024) realizaron una revision
sistematica que indica que los desastres naturales, como factor estresante prenatal,
pueden afectar el neurodesarrollo infantil, aumentando el riesgo de trastornos como el
TDAH y problemas del espectro autista.

Alteraciones en el desarrollo neuroldgico: El estudio de Salgado Contreras et al.
(2023) destaca que los niveles de estrés varian segun el trimestre del embarazo y que
una ansiedad elevada, especialmente en el primer y tercer trimestre, puede influir
negativamente en el desarrollo neurolégico del feto, afectando &reas como la memoria
y la atencion en etapas posteriores del desarrollo infantil.

Mayor reactividad al estrés: Azta Morera y Carvajal Barboza (2024) sefialan que el
trastorno de ansiedad durante el embarazo no solo afecta la salud mental de la
gestante, sino que también puede predisponer al recién nacido a una mayor reactividad
al estrés, lo que podria manifestarse en una mayor susceptibilidad a trastornos de

ansiedad en la infancia y adolescencia.

Relacion entre condiciones socioeconémicas y salud mental

Las condiciones socioeconémicas adversas pueden exacerbar los niveles de estrés y ansiedad

durante el embarazo. Monterrosa-Castro et al. (2022) identifican que factores como la falta de

recursos econdmicos y el acceso limitado a servicios de salud estan significativamente



asociados con mayores niveles de depresion, ansiedad y estrés en mujeres embarazadas
residentes en el Caribe colombiano. Estas condiciones pueden afectar negativamente la salud
mental materna y, por ende, el desarrollo y bienestar del nifio.

Ademas, las desigualdades socioecondémicas también afectan la capacidad de las mujeres para
acceder a redes de apoyo social y emocional, lo que amplifica el impacto negativo de las
dificultades financieras y sociales. Las gestantes en contextos de pobreza o desempleo suelen
tener menos oportunidades para participar en programas de educacion prenatal o recibir
atencion psicoldgica, perpetuando un ciclo de vulnerabilidad emocional.

Por otro lado, las consecuencias de estas condiciones se extienden a la salud del bebé, ya que
las mujeres con menos recursos econémicos tienden a presentar tasas mas altas de
complicaciones obstétricas y dificultades en el cuidado postnatal. Estas inequidades subrayan
la necesidad de politicas pablicas que garanticen el acceso universal a servicios de salud y
apoyo social, promoviendo una maternidad saludable independientemente del contexto
socioecondmico.

En resumen, el estrés y la ansiedad durante el embarazo tienen un impacto significativo en la
salud materna e infantil. La identificacion de factores de riesgo, como condiciones
socioeconémicas desfavorables, y la implementacion de intervenciones adecuadas son
fundamentales para mitigar estos efectos y promover el bienestar tanto de la madre como del

nino.

5.5.  Cambios Neurofisioldgicos en el Embarazo
Los cambios neurofisioldgicos en el cerebro durante el embarazo son fascinantes y pueden
tener implicaciones significativas para el bienestar de la madre y el desarrollo del bebé. Segun
el estudio de Pritschet et al. (2024), se ha demostrado que, durante el embarazo, el cerebro de

la mujer experimenta modificaciones en su estructura y funcionamiento, lo que es



fundamental para adaptarse a las demandas de la maternidad. Los investigadores han
observado que estas alteraciones incluyen una mayor conectividad en areas relacionadas con
la empatia, el cuidado y la toma de decisiones.

Un hallazgo particularmente interesante es que las mujeres embarazadas experimentan un
aumento en el volumen de la materia gris en &reas del cerebro involucradas en el
procesamiento emocional, como la corteza prefrontal y la amigdala. Este cambio parece estar
relacionado con un incremento en la sensibilidad emocional y la capacidad para conectar con
el bebé, facilitando la transicion hacia la maternidad (Pritschet et al., 2024).

Ademas, las investigaciones indican que estas modificaciones neuroanatémicas no solo son
transitorias, sino que también pueden perdurar durante el postparto, sugiriendo que el cerebro
de la mujer continda ajustandose a las nuevas demandas de la maternidad después del
nacimiento del bebé. De hecho, estudios han mostrado que estas alteraciones en el cerebro de
la mujer pueden ayudarla a lidiar mejor con el estrés y los desafios emocionales durante y
después del embarazo, contribuyendo a la salud mental materna (Pritschet et al., 2024).

Este conocimiento sobre los cambios en el cerebro durante el embarazo abre nuevas
perspectivas para comprender los aspectos neurobioldgicos que subyacen a los aspectos
psicoldgicos de la maternidad, proporcionando una base para futuras investigaciones sobre
como los factores hormonales y emocionales se interrelacionan con el bienestar de la madre y

el bebé.

- Transformaciones en la estructura y funcion cerebral

Durante el embarazo, el cerebro de la mujer experimenta una serie de modificaciones
estructurales y funcionales que permiten la adaptacion a la maternidad. Algunos de estos

cambios incluyen:



e Reduccidn de la sustancia gris en areas clave: Estudios han demostrado que hay una
reduccion en la sustancia gris en regiones asociadas con la empatia, la regulacion
emocional y la respuesta al estrés, lo que sugiere un proceso de optimizacion para la
crianza (Pritschet et al., 2024).

« Neuroplasticidad y cambios hormonales: El aumento de hormonas como el
estrogeno, la progesterona y la oxitocina facilita la adaptacién materna, promoviendo
la sensibilidad y el vinculo con el bebé (Unsel-Bolat et al., 2024).

« Reorganizacion de redes neuronales: Se observa una mayor conectividad en
regiones relacionadas con el reconocimiento de emociones y la preparacion para el
cuidado del recién nacido, favoreciendo la empatia materna y la respuesta ante las
necesidades del bebé (Pritschet et al., 2024).

e Mejoras en la percepcion del estrés y la toma de decisiones: Se ha observado que
las madres presentan una mayor capacidad para reconocer y responder de manera mas
efectiva a estimulos relacionados con el bienestar del bebé, lo que sugiere una

adaptacion evolutiva clave para la supervivencia infantil.

- Impacto en la Salud Materna e Infantil

Estos cambios neurofisiologicos pueden influir significativamente en la salud mental materna
y en la relacion madre-bebé:
e Regulacién emocional y respuesta al estrés: Las modificaciones cerebrales pueden
ayudar a mejorar la regulacion emocional, aunque también pueden hacer a la madre

mas vulnerable a trastornos como la depresion postparto (Miguez & Vazquez, 2021).



e Vinculo materno-infantil: La reorganizacion neuronal favorece el desarrollo de una
respuesta mas intuitiva y sensible hacia el bebé, fortaleciendo el apego y facilitando la
crianza (Unsel-Bolat et al., 2024).

o Impacto en la salud del bebé: Un ambiente emocional estable en la madre contribuye
al desarrollo neuroldgico éptimo del feto, reduciendo el riesgo de alteraciones en el

comportamiento y la salud mental en la infancia (Pritschet et al., 2024).

5.6.  Impacto de la pandemia por COVID-19 en la salud mental de la mujer embarazada

y en el desarrollo fetal.

La pandemia por COVID-19 supuso un desafio global que alteré profundamente las rutinas de
atencion sanitaria, provocando incertidumbre y estrés generalizado en la poblacion. Las mujeres
embarazadas, al ser consideradas un grupo vulnerable, experimentaron un impacto emocional
particularmente significativo durante este periodo. Diversas investigaciones han puesto de
relieve como la crisis sanitaria afect6 tanto la percepcion de seguridad como la salud mental de
las gestantes.

Un estudio cualitativo realizado por Mirzakhani et al. (2022) revel6 que las mujeres
embarazadas de alto riesgo vivieron sentimientos intensos de miedo, ansiedad y soledad al
enfrentarse a cambios en los protocolos de atencidn prenatal, restricciones en la presencia de
acompanantes y temor al contagio en entornos hospitalarios. Estas circunstancias generaron un
entorno emocionalmente adverso que afect6 la experiencia del embarazo y la relacion con los
profesionales de salud.

Asimismo, un estudio comparativo de Legarra et al. (2024) demostré que, en comparacion con
épocas previas, las embarazadas durante la pandemia presentaron niveles mas elevados de

sintomas depresivos y ansiosos. Este incremento estuvo relacionado tanto con el aislamiento



social como con la sobreexposicion a noticias alarmantes, la pérdida de redes de apoyo
presenciales y la incertidumbre sobre la evolucion del embarazo y el parto.

Ademas, la investigacion de Velozo-Ramirez et al. (2024) aporta una perspectiva
complementaria al evidenciar como la pandemia también alter6 profundamente el
acompafiamiento biopsicosocial no solo a las gestantes, sino también a sus recién nacidos
hospitalizados y a sus familias. La restriccion de visitas, la separacion madre-hijo y la
sobrecarga emocional del personal sanitario repercutieron en la calidad del vinculo afectivo
temprano y en el bienestar psicol6gico materno.

No menos importante es el efecto que estos niveles elevados de estrés materno ejercieron sobre
el feto. Se ha documentado que el estrés prenatal, especialmente sostenido, puede alterar el
neurodesarrollo fetal mediante mecanismos endocrinos como el aumento del cortisol materno,
que atraviesa la placenta y puede modificar la respuesta del eje hipotadlamo-hipdfisis-adrenal
del feto. Este fenémeno ha sido observado también durante la pandemia, donde se reportaron
mayores tasas de nacimientos con bajo peso, asi como alteraciones en la regulacion emocional
de los recién nacidos, lo que sugiere una afectacion desde la vida intrauterina (Legarra et al.,
2024; Velozo-Ramirez et al., 2024).

Estos hallazgos refuerzan la necesidad de disefiar estrategias integrales de apoyo psicosocial
en situaciones de emergencia sanitaria, asegurando la contencion emocional, la continuidad
del acompafiamiento prenatal y la proteccion del vinculo materno-infantil desde una

perspectiva biopsicosocial.



6.1.

6. INTERVENCIONES DE ENFERMERIA

Estrategias para abordar el estrés y la ansiedad

El estrés y la ansiedad durante el embarazo pueden tener consecuencias adversas tanto para la

madre como para el desarrollo fetal. Por ello, el papel de la enfermeria en la identificacion y

manejo de estos factores es crucial (Riquelme-Gallego et al., 2023).

Algunas estrategias efectivas incluyen:

6.2.

Educacién prenatal: Informar a las mujeres embarazadas sobre los cambios
emocionales normales del embarazo y las formas de afrontamiento (Miguez &
Vazquez, 2021).

Técnicas de relajacion: Intervenciones como la respiracion diafragmatica, meditacion
y mindfulness han demostrado reducir los niveles de ansiedad en embarazadas (Azua
Morera & Carvajal Barboza, 2024).

Atencién individualizada: Evaluar los factores de riesgo psicosocial y proporcionar
apoyo emocional y estrategias especificas para cada mujer (Monterrosa-Castro et al.,
2022).

Derivacion a especialistas: En casos donde la ansiedad sea severa, la enfermeria juega
un papel fundamental en la identificacion temprana y remision a servicios de salud
mental especializados (Salgado Contreras et al., 2023).

Terapias alternativas: Se han explorado métodos complementarios como la
aromaterapia, musicoterapia y acupuntura como estrategias adicionales para reducir la

ansiedad y mejorar el bienestar emocional durante la gestacion.

Fomento del apoyo social



El apoyo social es un factor clave para la salud mental materna. La falta de este se ha asociado
con mayores niveles de ansiedad y depresion durante el embarazo (Mora-Guerrero et al.,
2021). Las intervenciones de enfermeria deben centrarse en:

- Promover redes de apoyo: Incentivar la participacion en grupos de apoyo para mujeres
embarazadas.

- Incluir a la pareja y familiares: Proporcionar educacion a los familiares sobre la
importancia del apoyo emocional durante la gestacion.

- Facilitar la comunicacion con profesionales de la salud: Establecer canales abiertos
donde las embarazadas puedan expresar sus inquietudes y recibir orientacion adecuada
(Salazar et al., 2023).

- Uso de tecnologias de la informacion: Implementar aplicaciones o plataformas en
linea donde las gestantes puedan acceder a informacion relevante y comunicarse con
profesionales de la salud.

- Acompafamiento psicoldgico: Fomentar el acceso a profesionales de salud mental en
centros de atencion primaria para brindar apoyo continuo.

- En contextos como la pandemia, el uso de plataformas virtuales para grupos de apoyo,
orientacion psicoldgica y talleres online de preparacion al parto fue una alternativa

efectiva (Mirzakhani et al., 2022).

6.3.  Intervenciones basadas en la evidencia
Las intervenciones respaldadas por evidencia han demostrado ser efectivas para mejorar el
bienestar emocional de las embarazadas. Algunas de ellas incluyen:

- Terapia cognitivo-conductual (TCC): Ha mostrado reducciones significativas en la

ansiedad prenatal cuando se aplica en el contexto clinico. La TCC puede ser realizada



6.4.

de manera individual o grupal, dependiendo de las necesidades de la paciente (Legarra
etal., 2024).

Programas de educacion emocional: Brindan herramientas para manejar el estrés y
fomentar la resiliencia psicoldgica. Se recomienda la implementacion de estos
programas en la atencion prenatal rutinaria.

Ejercicio fisico supervisado: Actividades como yoga, natacion y caminatas pueden
reducir los niveles de estrés, mejorar el estado de animo y fortalecer la salud materna
(Carrillo-Mora et al., 2021).

Intervenciones psicoeducativas: Talleres y sesiones sobre bienestar emocional,
estrategias de afrontamiento y técnicas de regulacién emocional.

Apoyo psicoldgico en linea: La implementacion de servicios de atencion psicologica
remota facilita el acceso a intervenciones terapéuticas, especialmente en zonas con

recursos limitados.

Recomendaciones para la Atencion Prenatal

- Mejora de la atencidn desde una perspectiva psicosocial

Las embarazadas requieren una atencion integral que contemple no solo aspectos biomédicos,

sino también emocionales y sociales. Se recomienda:

Implementar tamizajes sistematicos para detectar trastornos psicolégicos
tempranamente. Herramientas como la Escala de Ansiedad y Depresion Hospitalaria
(HADS) pueden ser (tiles para la deteccion temprana de sintomas psicolégicos.
Desarrollar programas de salud mental materna en centros de atencion primaria,
incluyendo el acceso a psicologos y psiquiatras.

Ofrecer sesiones grupales de orientacion sobre bienestar emocional durante el

embarazo, integrando estrategias de afrontamiento y gestion del estrés.



e Capacitar a los profesionales de salud en estrategias de intervencion para abordar el
estrés y la ansiedad en gestantes.

e Como leccion aprendida del COVID-19, se recomienda establecer protocolos flexibles
que permitan la continuidad del acompafiamiento emocional, incluso durante crisis.
Esto incluye formacion en teleasistencia, provision de recursos digitales validados y
coordinacion interdisciplinaria para garantizar la atencidn biopsicosocial integral a la

madre y al recién nacido.

- Formacion continua para profesionales de enfermeria

La capacitacion constante del personal de enfermeria es fundamental para garantizar una
atencion de calidad. Se sugiere:
e Cursos de actualizacién en psicologia perinatal, abordando el impacto de los factores
psicosociales en el embarazo y estrategias de intervencion.
e Talleres sobre comunicacion empatica y manejo de crisis emocionales, enfocados en
mejorar la relacion profesional-paciente.
¢ Investigaciones continuas para la mejora de las estrategias de intervencion en salud
mental materna, promoviendo la implementacién de practicas basadas en la evidencia.
e Integracion de nuevas tecnologias en la atencion prenatal, como aplicaciones maéviles
que permitan el seguimiento del bienestar emocional de las gestantes.
Estas intervenciones permiten optimizar la atencion prenatal y contribuir al bienestar de la
mujer embarazada, minimizando el impacto de los factores psicosociales en su salud y la del
bebé. Asimismo, la implementacion de estrategias innovadoras y basadas en la evidencia es
clave para mejorar la calidad de vida de las mujeres durante la gestacién y promover un

desarrollo fetal saludable.



7.2.

7. COMENTARIOS DE INTERES

7.1.  Resumen de hallazgos
El andlisis de la literatura ha demostrado que el estrés y la ansiedad durante el embarazo
tienen un impacto significativo en la salud materna y fetal. Las intervenciones de enfermeria
desempefian un papel clave en la reduccion de estos factores a traveés de estrategias basadas en
la evidencia, como la educacién prenatal, la promocion del apoyo social y el acceso a terapias
psicoldgicas. Ademas, se ha identificado la importancia de abordar la atencion prenatal desde
una perspectiva psicosocial, priorizando la formacion de los profesionales de salud en este

ambito.

Implicaciones para la préctica clinica

- Serecomienda la implementacion de tamizajes rutinarios para la deteccion temprana
de problemas psicologicos en embarazadas.

- Es fundamental integrar estrategias de intervencion en salud mental dentro de los
programas de atencion prenatal, como la terapia cognitivo-conductual y el apoyo
psicosocial.

- Laformacion continua del personal de enfermeria es esencial para mejorar la calidad
de la atencidn y garantizar un enfoque integral en la salud materna.

- Se deben desarrollar programas comunitarios que promuevan el bienestar emocional
de las embarazadas, facilitando el acceso a grupos de apoyo y recursos psicologicos.

Estas intervenciones no solo beneficiaran a las mujeres embarazadas, sino que también

contribuirdn a mejorar la salud infantil y el bienestar de la familia en general.
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