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Resumen

Objetivo: Evaluar las evidencias sobre las competencias del enfermero de atencion primaria en
salud para la asistencia de enfermeria a mujeres con indicios de depresion posparto. Método: Una
revision bibliogréfica integradora de 11 articulos publicados entre 2013 y 2023 en las bases de
datos MEDLINE via PubMed®, PsycINFO, CINAHL, Web of Science, BIREME, EMBASE y
SCOPUS. Para el andlisis y la discusion, se utilizo el analisis de contenido tematico propuesto por
Laurence Bardin. Resultados: Se identificaron cinco categorias: intervenciones psicosociales;
realizacion de grupos y asesoramiento; capacidad para detectar sintomas depresivos;
conocimientos y habilidades sobre el tema de la depresion posparto; y derivacion de la mujer a
otros profesionales. Conclusion: A pesar de las competencias planteadas, las enfermeras siguen
teniendo lagunas sobre el tema, y la formacidn de estas profesionales es crucial; esto repercute en
la calidad de los cuidados de enfermeria, contribuyendo a una mejor calidad de vida de las mujeres
y a una reduccion del sufrimiento mental materno.

Descriptores: Enfermeras y Enfermeros; Atencion Primaria de Salud; Depresion Posparto;
Competencia Profesional.

! Enfermero. Doctorado en Atencién a la Salud. Universidad Federal del Triangulo Mineiro — UFTM. Uberaba/MG,
Brasil. http://lattes.cnpq.br/2624022606185545.

2 Estudiante de enfermeria. Universidad Federal del Triangulo Mineiro — UFTM. Uberaba/MG, Brasil.
http://lattes.cnpg.br/6402455951936803.

3 Doctorado en Enfermeria. Universidad Federal del Triangulo Mineiro — UFTM. Uberaba/MG, Brasil.
http://lattes.cnpq.br/6530122027138493
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Resumo

Obijetivo: Avaliar as evidéncias sobre as competéncias do enfermeiro da aten¢do primaria a satde
para a assisténcia de enfermagem & mulher com indicativo de depressdo pos-parto. Método:
Revisdo integrativa da literatura realizada com 11 artigos publicados entre 2013 e 2023, nas bases
MEDLINE via PubMed®, PsycINFO, CINAHL, Web of Science, BIREME, EMBASE e
SCOPUS. Para a analise e discussdo, utilizou-se a analise de conteudo temaética, de Laurence
Bardin. Resultados: Levantaram-se cinco categorias: intervengdes psicossociais; realizagdo de
grupos e aconselhamentos; capacidade de detectar sintomas depressivos; conhecimento e
habilidade sobre a tematica depressdo pés-parto; e referir @ mulher a outros profissionais.
Concluséo: apesar das competéncias levantadas, os enfermeiros ainda apresentam lacunas quanto
a tematica, sendo crucial a capacitacdo desses profissionais; 0 que impacta em uma assisténcia de
enfermagem de qualidade, contribuindo para melhor qualidade de vida das mulheres e para a
reducdo do sofrimento mental materno.

Descritores: Enfermeiras e Enfermeiros; Atencdo Primaria & Salde; Depressdo Pds-Parto;
Competéncia Profissional.

Abstract

Obijective: This study aims to evaluate the evidence regarding the competencies of primary health
care nurses in providing care to women exhibiting indications of postpartum depression (PPD).
Method: Integrative literature review of 11 articles published between 2013 and 2023 on the
MEDLINE via PubMed®, PsycINFO, CINAHL, Web of Science, BIREME, EMBASE and
SCOPUS databases. Thematic content analysis, based on Laurence Bardin’s framework, was
employed for data analysis and discussion. Results: Five categories emerged from the analysis:
psychosocial interventions, group facilitation and counseling, the ability to identify depressive
symptoms, knowledge and skills related to postpartum depression, and the referral of women to
other healthcare professionals. Conclusion: despite the competencies raised, nurses still have gaps
on the subject, and training these professionals is crucial; this has an impact on quality nursing
care, contributing to a better quality of life for women and a reduction in maternal mental suffering.
Descriptors: Nurses; Primary Health Care; Depression, Postpartum; Professional Competence.

INTRODUCCION

La depresion posparto (DPP) se
representa por un estado de profunda tristeza
que puede afectar a la mujer hasta seis
semanas después de dar a luz, presentando
sintomas de melancolia, falta de motivacion,
desinteres por afrontar las rutinas de la vida y
desesperacion.?

Segun la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS), el 20% de las mujeres

experimentara problemas de salud mental
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durante el embarazo o en el afio posterior al
parto, lo que significa que una de cada cinco
mujeres podria desarrollar esta afeccion. Esto
afecta no solo el bienestar materno, sino
también el desarrollo del bebé, ya que las
madres que la padecen pueden reducir el
contacto con su hijo y negarse a
amamantarlo.®>4 Un estudio realizado por
investigadores de la Fundacion Oswaldo
Cruz (FIOCRUZ)
aproximadamente el 26% de las madres

concluyé que
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brasilefias tienen trastornos mentales, lo que
representa un problema de salud publica.®

El diagndstico de la DPP es puramente
clinico, basado en los sintomas y su
duracién.!  Su causa alin no estd bien
definida, pero existen mujeres mas
vulnerables a desarrollar esta condicion,
especialmente aquellas que estan expuestas a
factores de riesgo, como: embarazo
adolescente, dificultades en partos anteriores,
pobreza, discriminacion, mala nutricion, baja
educacion, problemas de salud preexistentes,
falta de apoyo social, violencia doméstica,
embarazo no planeado, dificultades para
quedar embarazada, uso Yy abuso de
sustancias.® Por lo tanto, se requiere mayor
atencion por parte de los profesionales de la
salud al brindar atencion a esta poblacion.

Debido a la dificultad para diagnosticar
la depresién posparto, los profesionales
sanitarios suelen subdiagnosticarla. La
deteccion temprana de la enfermedad es
esencial para un tratamiento Optimo y
oportuno que evite consecuencias mas
graves. Existen herramientas disponibles en
la literatura que facilitan la deteccion
temprana mediante el seguimiento de signos
y sintomas; la mas utilizada es la Escala de
Depresion Posparto de Edimburgo (EDPS).’

Los problemas de salud mental materna

son tratables si se identifican a tiempo. La
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literatura destaca el importante papel de las
enfermeras de atencion primaria en la
deteccidn temprana de la enfermedad, ya que
son las profesionales con mayor conexion con
las mujeres y sus familias durante el
embarazo y el parto.1° Sin embargo, el
conocimiento y la habilidad moderados en
relacion al tema todavia es una realidad en
esta categoria de profesionales.!t? Esto
puede afectar negativamente la calidad de la
atencion de enfermeria ofrecida a las mujeres
y sus familias, lo que puede retrasar el
diagndstico y el tratamiento tempranos, lo
que podria conducir a consecuencias graves
para la salud de la mujer y del nifio.

Por ello, la formacion de enfermeria es
necesaria para mejorar la deteccion precoz de
la enfermedad, facilitando derivaciones
adecuadas y acciones de enfermeria basadas
en el conocimiento cientifico; basadas en una
atencion de calidad y humanizada, con el fin
de brindar un mejor bienestar emocional a las
mujeres.

Con base en esto, esta revision tiene
como objetivo evaluar la evidencia sobre las
competencias de enfermeras de atencion
primaria de salud para el cuidado de
enfermeria a mujeres con signos de depresion

posparto.
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METODO

Se trata de una revision integradora de
la literatura®®, elaborada segun las siguientes
etapas: elaboracion de la pregunta
orientadora de la investigacion seglin la
teméatica planteada; organizacion de los
criterios de inclusion y exclusion; definicion
de los descriptores (basados en los
Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS)
y término Mesh); bldsqueda y clasificacion de
los estudios; evaluacion completa de los
articulos incluidos; interpretacion de los
principales resultados; y presentacion de la
revision.

La busqueda se realizd de agosto de
2023 a septiembre de 2023; para desarrollar
la pregunta de investigacion se utilizd la
estrategia PICO donde P - Enfermeras /
Atencion primaria de salud; I - Depresion
posparto; y C - Sin comparacion; y O -
Competencia  profesional;teniendo  como
pregunta guia la siguiente: ;Qué habilidades
son necesarias para que la enfermera de
atencion primaria de salud brinde atencién de
enfermeria a mujeres con signos de depresion
posparto?

Se realizaron busquedas de articulos en
las siguientes bases de datos: Sistema de
Andlisis 'y Recuperaciéon de Literatura
Médica en Linea (MEDLINE) a traves de
PubMed®, PsycINFO, indice Acumulativo

Rev Enferm Atengdo Sadde 2025; 15(1):620257166

de Literatura de Enfermeria y Afines
(CINAHL), Web of Science, BIREME,
EMBASE y SCOPUS. Se utilizaron los
siguientes  descriptores: “Enfermeras y
Atencion Primaria de Salud y Depresion
Posparto y Competencia Profesional”; y
“Enfermeras Y Atencion primaria de salud Y
Depresion posparto O Depresion posparto Y
Competencia profesional™.

Se incluyeron articulos gratuitos
disponibles integramente, en portugués e
inglés, publicados entre 2013 y 2023. Se
excluyeron articulos duplicados, estudios de
opinidén, tesis, disertaciones, manuales,
resimenes presentados en eventos y actas. Se
utilizd la herramienta Zotero®'* para la
exclusion de estudios duplicados.

Para la seleccion de los estudios se
utilizaron los criterios establecidos por la
declaracion Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA)®, como se muestra en la Figura 1.
La evaluacion de los estudios elegibles fue
realizada por dos investigadores
independientes para asegurar el nivel de
evidencia y su calidad.

Para la extraccion de datos se utilizd
una tabla sindptica adaptada'®, donde se
obtuvo informacion importante respecto a los
autores, afio de publicacion, pais, nombre y

factor de impacto de la revista, competencia

ISSN 2317-1154



de la enfermera, objetivo del estudio y Por lo tanto, los articulos se agruparon en
conclusion. cinco categorias: intervenciones

Se utilizo el andlisis de contenido psicosociales; practicas grupales y de
tematico de Laurence Bardin’ para analizar consejeria; capacidad para detectar sintomas
y discutir los articulos. Este analisis permite depresivos; conocimientos y habilidades
identificar, categorizar e interpretar las sobre el tema de la depresion posparto; y
principales unidades de significado presentes derivar a la mujer a otros profesionales,
en los textos, ademéas de facilitar una cuando sea necesario.

comprension mas completa de los hallazgos.

Bireme (02), MEDLINE via PubMed (06), PsycINFO (33), CINAHL (13), Web
of Science (65), Scopus (03), EMBASE (19)

Registros identificados mediante busquedas en bases de datos:
IDENTIFICACION
(n=141)

‘

Registros después de eliminar estudios duplicados (n=118)

SELECCION

'

Estudios seleccionados para lectura completa Estudios excluidos

(n= 24) (n=94)

/

. o Estudios excluidos (la
Estudios completos evaluados para elegibilidad metodologia y

(n=24)) direccion de los
—» estudios no cumplieron

ELEGIBILIDAD

| a
|

l los criterios de

-
P

inclusion) (n=13)
Estudios incluidos en sintesis

INCLUSION cualitativa/narrativa (n= 11))

Fuente:Adaptado de Page et al. (2021).

Figura 1- Diagrama basado en PRISMA sobre las etapas de busqueda y seleccion de articulos.
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RESULTADOS

La muestra estuvo compuesta por 11
articulos; de los cuales el 100% (n = 11)
provenian de producciones internacionales en
idioma inglés'®-28; de los cuales el 27,3% (n =
3) fueron producidos en Australial®®26, el
27,3% (n = 3) en Irlanda'®?%22 el 27,3% (n =
3) en Estados Unidos?22324 el 9,05% (n = 1)
en Turquia®, y el 9,05% (n = 1) en Canada.?’

En cuanto al tipo de disefio del estudio,

aleatorizados®®>?6278 el  18,1% (n=2)
estudios descriptivos'®?, el 9,1% (n=1)
revision de alcance?, el 9,1% (n=1) revision
9,1% (n=1)
cuasiexperimental antes y después*®, el 9,1%
(n=1) estudio de caso?* y el 9,1% (n=1)

estudio exploratorio.?’ El 18,2% (n=2) de los

sistematica??, el estudio

articulos presentd un enfoque cualitativo'®?2,
el  454%  (n=5)  un

cuantitativol®23252627 y e| 36,4% (n=4) un

enfoque

enfoque cualitativo-cuantitativo,2 2. 24,28

el 36,4%

(n=4) son ensayos clinicos

Tabla 1- Tabla sindptica de estudios incluidos en el anélisis textual obtenido de bases de datos
electronicas, 2023

Autor, afio Nombre y Habilidades de Obijetivo Conclusién
de Factor de enfermeria
publicacién | impacto de la (categorias)
y pais revista
Cusack y Revista de Intervenciones Explorar el papel La implementacién
otros, 2016%° | enfermeria psicosociales. de la enfermera eficaz del enfoque de
Irlanda psiquiatrica y psiquiatrica/de recuperacion requiere
de salud salud mental e maultiples estrategias y
mental identificar las narrativas dentro de una
habilidades, evaluacion médica
2.72 competenciasy | general. Una gama mas
apoyos amplia de servicios
necesarios para | especializados prestados
adoptar politicas por enfermeras,
orientadas a la incluyendo
recuperacion en intervenciones
la préctica. psicosociales y
promocion de la salud,
Rev Enferm Aten¢éo Saude 2025; 15(1):e20257166 ISSN 2317-1154




es esencial para una
atencion de calidad y
mejores resultados para
los usuarios de atencion
primaria.

Dennis y La Revista Intervenciones Examinar la El acceso equitativo y
otros, 2019%’ | Britanica de psicosociales. efectividad de la oportuno a una
Canada Psiquiatria psicoterapia psicoterapia eficaz es
interpersonal clinicamente importante
10.671 telefénica para toda la familia. En
realizada por una comparacion con el
enfermera en la tratamiento estandar
depresion para la depresion
posparto. posparto, la psicoterapia
interpersonal telefonica
a cargo de enfermeras
mejoro
significativamente la
depresién posparto, la
ansiedad y la calidad de
la relacion de pareja a
las 12 y 24 semanas
después de la
aleatorizacion, con
diferencias intergrupales
sostenidas en la
ansiedad y la calidad de
la relacion de pareja a
los 36 meses.
Booth y Clinicas de Realizacion de Proporcionar Los instrumentos
otros, 2018%* | enfermeria de grupos y buenas practicas | validados son eficaces
América del asesoramiento. basadas en la en centros de atencion
Estados Norte evidencia para el | infantil y obstétrica; sin
Unidos Capacidad para reconocimiento embargo, actualmente
1.617 detectar sintomas temprano y el no estan bien integrados
depresivos. apoyo al cribado | en muchos entornos de
universal de la atencion. Las
Remitir a la mujer depresion adolescentes presentan
a otros posparto en un riesgo especialmente
profesionales adolescentes. alto de depresion
Rev Enferm Aten¢éo Saude 2025; 15(1):e20257166 ISSN 2317-1154




cuando sea
necesario.

Ademas, se
presentan
sugerencias para
integrar el
cribado
conductual en la
préctica y
recomendaciones
para la
colaboracion
interprofesional.

posparto y sus
complicaciones
asociadas; por lo tanto,
se debe realizar una
prueba de deteccién de
depresion posparto a las
madres adolescentes en
cada interaccion con el
personal sanitario
durante el primer afio
después del embarazo.

Borany Revista Realizacion de Poner a prueba Concluimos que esta
otros, 202328 Médica grupos y esta intervencion | intervencion preventiva
Turquia Britanica de asesoramiento. grupal adaptada | basada en el Programa
Psiquiatria para evaluar su de Pensamiento
Conocimientosy | viabilidad antes | Saludable es factible y
11.806 habilidades sobre de un futuro aceptable para las partes
el tema para ensayo interesadas y justifica un
brindar atencion de controlado ensayo aleatorio
enfermeria. aleatorio definitivo para evaluar
definitivo y una su eficacia y coste-
implementacion | efectividad en diferentes
a gran escala. entornos.
Noonan y Revista de Realizacion de Informar los Las enfermeras de salud
otros, 201622 |  enfermeria grupos y hallazgos de una | publica utilizan diversos
avanzada asesoramiento. revision métodos para identificar
Irlanda sistematica y a las mujeres con
3.057 Remitir a la mujer | metasintesis de problemas de salud
a otros estudios mental perinatal. Sin
profesionales cualitativos que | embargo, se necesitan
cuando sea exploran las diversas estructuras de
necesario. percepcionesy | apoyo para optimizar el
experiencias de manejo, incluyendo el
enfermeras de acceso a canales de
salud publicaen | derivacion adecuados,
la identificacion grupos de apoyo y
y el manejo de continuidad de la
mujeres con relacion.
problemas de
salud mental
perinatal.
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Rowe y Promocién de Realizacion de Analizar los La Guia proporciona un
otros, 201718 la Salud grupos y contextos marco util para
Australia Internacional asesoramiento. ambientales y conceptualizar e
situacionales, asi | informar el desarrollo y
2.7 como los la evaluacion de What
procesos de Were We Thinking, una
cambio. intervencion de
Desarrollar un prevencion primaria de
modelo para salud mental compleja e
evaluar los basada en evidencia.
posibles costos y
resultados de la
intervencion.
Sawyer y Revista de Realizacion de Para evaluar la | Las madres informaron
otros, 2019%% | investigacion grupos y efectividad de que la intervencion fue
Australia médica en asesoramiento. una intervencién atil y describieron la
Internet grupal en linea | aplicacién como fécil de
dirigida por usar.
5.428 enfermeras, de 4
meses de
duracion,
administrada
cuando los bebés
tenian entre 2y 6
meses de edad,
en comparacion
con los
resultados de la
atencion
estandar.
Rev Enferm Aten¢éo Saude 2025; 15(1):e20257166 ISSN 2317-1154
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Logsdon y Revista Capacidad para Evaluar la Las madres primerizas
otros, 201823 | estadounidens | detectar sintomas | aceptacion de las consideraron la
Estados ede depresivos. mujeres posparto deteccion de la
Unidos enfermeria por parte de depresion y la
maternoinfanti [ Remitir a la mujer enfermeras informacion sobre los
I a otros perinatales recursos comunitarios
profesionales hospitalarias de | como una parte positiva
1.753 cuando sea la deteccion de la de su atencion. Es
necesario depresion necesario mejorar la
posparto y la comunicacion entre los
educacion pacientes hospitalizados
comunitaria. Un y los cuidadores
objetivo comunitarios para que
secundario fue las madres primerizas
determinar la puedan beneficiarse de
deteccion la deteccion, la
adicional de la evaluacion y el
depresion tratamiento continuos de
posparto que la depresion.
recibieron las
mujeres por parte
de profesionales
de la comunidad
durante las
primeras
semanas después
del parto.
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McCarter y Revista de
otros, 20222 | enfermeria
ginecoldgica y
Estados neonatal
Unidos
2.042

Capacidad para
detectar sintomas
depresivos.

Determinar qué Se
se sabe sobre la
educacion las
posparto ma
brindada por de
enfermeras a las
mujeres antes del
alta hospitalaria
después del parto
y si las préacticas
de enfermeria
actuales son
efectivas para
preparar a las
mujeres para
identificar
sefiales de
advertencia de
complicaciones,
realizar
autocuidados
(fisicos y
emocionales),
prepararse para
criar a un recién
nacido y
establecer la
alimentacion
infantil.

resultados centrados en

faciles de cuantificar ni

han medido pocos

alud maternoinfantil
s alla de la duracion
la lactancia materna.
La atencion de
enfermeriay la
experiencia de las
enfermeras no son

medir.

Rev Enferm Atencdo Saude 2025; 15(1):e20257166
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Fishery
otros, 20162°
Australia

Revista
Médica
Britanica
Abierta

3.007

Conocimientos y
habilidades sobre
el tema para
brindar atencion de

enfermeria.

Determinar si
What Were We
Thinking, un
programa
psicoeducativo
con perspectiva
de género para
parejas y bebés,
puede prevenir
trastornos
mentales
posparto
comunes entre
mujeres
primiparas 6
meses después
del parto.

¢ Qué Estabamos
Pensando? se integra
facilmente en la
atencion primaria,
permite la inclusion de
los padres y aborda
directamente los riesgos
modificables de los
trastornos mentales
posparto comunes. Esta
intervencion integral
parece prometedora para
prevenir los trastornos
mentales posparto
comunes, optimizar el
funcionamiento familiar
y ser el primer
componente de un
enfoque integral de la
salud mental.

Higgins;
Downes;
Carroll; Gill;
Monahan,
20171
Irlanda

Revista de
enfermeria
clinica

3.036

Conocimientos y
habilidades sobre
el tema para
brindar atencion de
enfermeria.

Explorar el
compromiso, la
competencia y
las necesidades

educativas de las
enfermeras de
salud publica en
relacion con la
atencion de salud
mental perinatal
en Irlanda.

El personal de
enfermeria de salud
publica carece de los
conocimientos y las

habilidades necesarios
para brindar atencion
integral de salud mental
perinatal a las mujeres.
Es necesario que las
nuevas investigaciones
aborden otros problemas
de salud mental que
pueden afectar a las
mujeres durante este
periodo, mas alla de la
depresion posparto.

Rev Enferm Atencdo Saude 2025; 15(1):e20257166
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DISCUSION

Entre un 10 y un 13% de las mujeres
desarrollan algun trastorno mental en el
periodo posparto, siendo esta incidencia adn
mas significativa entre las adolescentes, ya
que a menudo se descuidan los sintomas.*®
Por lo tanto, desarrollar habilidades
profesionales para afrontar la situacion es
esencial.

En el caso de los profesionales de
enfermeria, este estudio destacd las siguientes
competencias principales requeridas para la
atencion de enfermeria a mujeres con signos
de depresion posparto: realizar
intervenciones psicosociales, actividades
grupales y consejeria; la capacidad de
detectar tempranamente los  sintomas
depresivos; conocimientos y habilidades
sobre el tema para el manejo de la paciente; y
saber como derivar a las mujeres con malestar
mental a otros profesionales cuando sea
necesario. Sin embargo, existe una brecha en
los conocimientos, habilidades y actitudes en
materia de salud mental materna; esto implica
la necesidad de capacitar a estos
profesionales para que desarrollen estas
competencias con el fin de brindar atencion
de enfermeria calificada que impacte la
calidad de vida y el bienestar de la mujer, y la

reduccion del malestar mental materno.

Rev Enferm Atengdo Sadde 2025; 15(1):620257166
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Al abordar las competencias de las
enfermeras en la prestacion de cuidados, es
fundamental considerar un enfoque holistico.
Esta perspectiva busca facilitar la
colaboracion y una colaboracion eficaz con
los cuidadores y las familias. Para lograr este
objetivo, es fundamental implementar
estrategias adecuadas, contar con el apoyo de
un equipo multidisciplinario y permitir que
las enfermeras desempefien un papel més
destacado en diversas areas. Ademas, las
intervenciones psicosociales desempefian un
papel fundamental, y es crucial que las
enfermeras posean conocimientos sélidos
para desarrollar e implementar las mejores
practicas de atencion.?°

Desde esta perspectiva, estudios han
presentado herramientas en linea que abordan
intervenciones psicosociales y que pueden ser
utilizadas por enfermeras, como la aplicacion
"eMums Plus"”, donde profesionales ofrecen
orientacion sobre el cuidado del bebé y apoyo
profesional a madres con sintomas
depresivos. Las mujeres reconocen que la
intervencion brindada por profesionales es
muy UGtil y que la aplicacion es fécil de usar.?®
Lo mismo ocurre con el uso del teléfono para
realizar dichas intervenciones, por su
flexibilidad,

(rompiendo barreras geograficas) y la falta de

privacidad, facil acceso

estigmatizacion en relacion al sufrimiento
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mental y la ansiedad materna, posibilitando
mejoras en la condicién de las mujeres.?’

El estudio 18 destaca que el enfoque
méas eficaz para la salud mental materna
compleja es la prevencion primaria. Sin
embargo, esto depende de cambios tanto a
nivel individual de la mujer en el posparto
como en las practicas de los profesionales de
la salud y los sistemas de salud. El estudio
también aboga por promover la participacion
de los padres en el apoyo y la atencion, la
resolucion de conflictos familiares y la
creacion de grupos de apoyo y programas de
consejeria.'8

Otro estudio?® presenta una adaptacion
en linea del Programa Pensamiento Saludable
propuesto por la OMS. Este programa ofrecio
intervenciones de enfermeras que utilizaron
principios de la terapia cognitivo-conductual
para brindar orientacion, psicoeducacion,
estrategias de resolucién de problemas y
apoyo a un grupo de mujeres durante la
atencion prenatal. Esta intervencion también
tuvo una buena acogida entre las
participantes.  Ademas, los  estudios
demuestran la importancia de los grupos de
embarazadas, ya que en estos grupos los
profesionales  pueden identificar las
necesidades y expectativas reales de las
mujeres con respecto al embarazo y el

puerperio, lo que les permite planificar la

Rev Enferm Aten¢éo Saude 2025; 15(1):e20257166

14

atencion de forma més eficaz y obtener
mejores resultados.?®

Finalmente, se observa que las
enfermeras desempefian un papel importante
en la deteccion temprana de la depresion
posparto. Este hallazgo también se enfatiza en
otros dos estudios’®?* que destacan la
importancia de la deteccion temprana y la
implementacién de grupos de consejeria para
estas madres.

En cuanto a la educacion sanitaria para
madres posparto, es evidente que el tema de
la "salud mental materna” aun es poco
explorado por las enfermeras; estas
profesionales suelen recibir la influencia de
las propias madres durante la orientacion.
Como en un estudio?®, que demostré que las
mujeres orientan principalmente sobre el
cuidado del recién nacido, la lactancia
materna y los aspectos fisicos de la mujer
(como la mejora del dolor tras una cesérea).
Sin  embargo, la investigacion indica
brevemente que las enfermeras afirman que
reconocer los sintomas e identificar los
trastornos del estado de animo también es
necesario en el proceso educativo.?*

Ademas, otro estudio23 adopta un
enfoque diferente. Si bien considera que la
deteccidn temprana de mujeres con depresion
posparto es necesaria, infiere que esta solo

sera eficaz si reciben atencion de seguimiento
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en una unidad de salud comunitaria. También
enfatiza que el personal de enfermeria que
trabaja en las salas de maternidad desempefia
un papel importante en la detecciéon y la
educacion de las madres sobre la depresion
posparto; este trabajo anima a las mujeres a
acudir a unidades de salud y continuar el
tratamiento después del alta hospitalaria.

Es bien sabido que muchas mujeres con
trastornos mentales maternales carecen de
facil acceso a servicios de salud para recibir
orientacion  profesional,  especialmente
aquellas que viven en zonas rurales. Para
paliar este problema, la creacion de
estrategias de consejeria en linea se convierte
en una solucién para llegar a estas madres. En
cuanto a las estrategias de prevencion vy
deteccion temprana, los autores®® presentan
una herramienta que puede ser fundamental
en este proceso diagndstico. Analizan el uso
de un programa psicoeducativo llamado
"¢;Qué Estdbamos Pensando?" (WWWT).
Este programa cuenta con una estructura
educativa compuesta por actividades de
aprendizaje cuidadosamente estructuradas y
faciles de comprender. Incluye elementos
como  discusiones  grupales,  tareas
individuales realizadas con materiales
impresos, seguidas de discusiones en pareja,
asi como practica de habilidades de

resolucion de problemas y negociacion. En el
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estudio, esta herramienta fue calificada como
altamente relevante, comprensible y util por
mas del 85% de los participantes.

Otro estudio® afiade que las enfermeras
de salud publica desempefian un papel crucial
en el apoyo a la salud mental de las mujeres y
en la mejora del vinculo y los resultados del
cuidado de la pareja madre-bebé. Sin
embargo, para brindar una atencién de alta
calidad en este ambito, es fundamental que
los profesionales estén bien preparados y
posean los conocimientos y las habilidades
adecuados. Ademas, los autores enfatizan que
es fundamental que las enfermeras amplien su
enfoque mas alla de la depresion posparto
para abarcar también cuestiones relacionadas
con el trauma, la psicosis y otros problemas
de salud mental que pueden afectar a las
mujeres durante el periodo perinatal.

Ademaés de los temas mencionados, la
investigacion?> reporta barreras para la
implementacion  de  estas  medidas,
incluyendo desafios como la escasez de vias
de derivacion disponibles y los frecuentes
retrasos en la realizacion de estas
derivaciones. Por lo tanto, estudios?%®
sugieren, como intervencion, la creacion de
protocolos basados en la evidencia para la
labor de enfermeria en la atencion a mujeres
con esta afeccion, y abogan por proporcionar

una lista de centros de salud a los que las

ISSN 2317-1154



enfermeras puedan derivar a las mujeres con
signos de la enfermedad para seguimiento
cuando sea necesario.

Por lo tanto, este estudio destaca
competencias importantes, evidenciadas en la
literatura, que pueden mejorar el desempefio
de los profesionales de enfermeria en sus
unidades de salud al brindar atencion de
enfermeria a mujeres con signos de depresion
posparto. Sin embargo, cuando hablamos de
competencias, entendemos conocimientos,
habilidades y actitudes profesionales. No
encontrados

obstante, los estudios

presentaron estrategias de
deteccion/identificacion de enfermedades e
intervenciones de enfermeria (conocimientos
y habilidades), lo que demuestra una falta de
desarrollo y fortalecimiento de actitudes
como la empatia y la acogida con escucha
calificada, esenciales para la atencion
posparto.

Por tanto, existe la necesidad de
estrategias de formacion profesional que
consoliden la integracion entre los tres pilares
en el desarrollo de habilidades, favoreciendo
asi una atencion integral, eficaz y humanizada

a las mujeres.

CONCLUSION
La literatura presenta como principales

competencias de las enfermeras para el
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cuidado de enfermeria a mujeres con signos
de depresion posparto: intervenciones
psicosociales; grupo y consejeria; capacidad
para  detectar  sintomas  depresivos;
conocimientos y habilidades sobre el tema
para brindar atencion de enfermeria; y remitir
a la mujer a otros profesionales cuando sea
necesario.

Sin embargo, se observan deficiencias
en las competencias de las enfermeras en
relacién con la DPP, lo que puede socavar la
eficacia de las intervenciones de enfermeria.
Esto implica la necesidad de formacion y
educacién continua para que estas
profesionales desarrollen estas capacidades,
permitiéndoles  brindar  atencion  de
enfermeria cualificada para garantizar una
mejor calidad de vida y bienestar a las
mujeres, y reducir el sufrimiento psicolégico
materno.

Las limitaciones de la revision incluyen
la escasez de estudios especificos centrados
en la formacion de enfermeras sobre el tema,
lo que implica la necesidad de nuevos
estudios de intervencion sobre la DPP para
respaldar estrategias nuevas y efectivas para
la cualificacion profesional y la mejora de la
atencion. Ademas, no se encontraron estudios
gue abordaran las actitudes de las enfermeras
al abordar el sufrimiento mental materno, lo

que requiere mayor investigacion en futuras
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investigaciones. Otro aspecto destacado fue
que todos los estudios abordaron realidades
de paises extranjeros, donde la estrategia de
busqueda de estudios en bases de datos no
encontrd estudios que abordaran situaciones
en Brasil. Esto representa otra area para
futuras investigaciones en bases de datos

latinoamericanas, como LILACS y BDENF.
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