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Resumen

La presente monografia propone una articulacion entre diferentes saberes con el fin de
pensar a las maternidades desde una concepcion social e histdrica en el siglo XXI, donde a
lo largo del tiempo se fueron estableciendo diferentes definiciones de buena madre y mala
madre. Se destaca la idea de madre abnegada, ya que atraviesa la maternidad en diferentes
épocas, como pilar fundamental para en las definiciones de buena madre. En este contexto
las redes sociales juegan un papel importante, ya que moldean subjetividades atravesadas
por exigencias de género, lo que podria llevar a las madres a comparaciones entre ellas y
modelos edulcorados de la maternidad. Esto impacta directamente en la salud mental
materna, creyendo que no estan a la altura o que tienen que hacer mas para tener valor.

Se abordaran conceptos como carga mental, culpa, y ambivalencia emocional en el transito
de la maternidad, con el fin de visibilizar estos sentires como algo natural y no como tabu.
Posteriormente se abordaran las concepciones de parto y puerperio, y algunos
padecimientos psiquicos de las madres han sido silenciados o infantilizados durante
décadas.

Desde una perspectiva de género se propone cuestionar el ideal de madre perfecta, y se
promueve el fortalecimiento del rol del psicologo perinatal como acompafiamiento hacia una

mejora en la salud mental de las madres.

Palabras clave: salud mental materna, mandatos sociales, psicologia perinatal.



iINDICE

RESUMEN ..ottt e e e e et e e e e e e et e e e e s 3
FUNAameENntacion ............oooiii e e 5
IMEICO TEOIICO ....eeeeeeeee ettt et e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e aaaes 7
1. Construccion social de la maternidad en el siglo XXI..........ccccciiiiiiiiiiniiinnns 7
2. Crianzas, exigencias y cuidados en tiempos de redes sociales ..................... 11
3. Salud mental MaternNa ...........ooviiiiiiiie e 14

3.1 Devenir madre: consideraciones entre la gestacion y el
S0 =5 7= 3 o T 14
3.2 ;Quién cuida a las madres? s, Como se cuidan? ;Pueden cuidarse solas?...17

3.3 El lugar de la psicologia perinatal en el acompafamiento a las mujeres gestantes

Y en Situacion de PUEIPEIIO. ... .. 22
CoNSIAEraCioNeSs FINQAIES ... ..o e 25
R (=11 Ao = TR 33



Fundamentacion

El tema de este trabajo surge a partir de la interseccion entre mi recorrido formativo
en la Licenciatura en Psicologia de UDELAR y mi experiencia en torno a las crianzas, los
roles que operan en las familias y la gestién de los cuidados. A través de estos afios, logré
ver que la diferencia entre mujeres y hombres en el ambito publico se replica dentro del
hogar, siendo testigo de cdmo el campo de la psicologia contribuye a visibilizar esta
tematica. Uno de los aportes llevados a cabo por la psicologia, fue el estudiado por Tajer
(2024) quien menciona que:

Sacar a la feminidad de la determinacion bioldgica de la psicologia para darle un
status de construccion social que constituye el psiquismo, fue la tarea emprendida
por los estudios de género en un comienzo en su dialogo con el psicoanalisis (p.
125).

En este siglo podriamos pensar qué cambia la manera de ser madre trabajadora. Segun
Blanco y Feldman (2000), la mujer que trabaja fuera del hogar, también realiza una serie de
tareas dentro de él no remuneradas, incluyendo el cuidado de los hijos y la participacion en
actividades como la preparacién de alimentos y limpieza. De esta manera, se generan
dinamicas de género muy arraigadas a normas culturales y sociales, por lo cual es oportuno
desde la psicologia pensar a las maternidades, sus representaciones y los mandatos

sociales que operan en ellas en la actualidad.

En 2022, ya gestando mi segunda hija, cursé la optativa “Interacciones diadicas nifio -adulto
(0 a 3 anos)” a cargo de la docente Verénica Cambon. Alli pude entender la importancia del
apego en los primeros afios de vida, lo cual me genero gran interés acerca de las crianzas,
el apego y los cuidados, asi como de la salud mental materna. En este contexto me
encontré completamente implicada en clave de crianza, con dos hijos y una familia
constituida por ellos dos, mi esposo y yo. La brecha entre lo idealizado socialmente y lo
vivido se fue haciendo cada vez mayor, lo que me llevd a cuestionarme como conjugar
trabajos, estudio, cuidados y una crianza respetuosa. Resulta importante analizar aqui el
concepto de experiencia, ya que desde mi posicion de estudiante y madre, la experiencia
fue determinante a la hora de elegir el tema de este trabajo. Larrosa (2009) la define como
aquello que me pasa, que es exterior a mi y no depende de mi, si no que me sucede. Define
a la experiencia como un movimiento de ida y vuelta, de ida porque supone una
exteriorizacion, y de vuelta porque vuelve hacia mi, me afecta y tiene efectos en lo que soy y
lo que pienso. En este recorrido se fueron creando mas interrogantes, buscando respuestas

en cuanto a la salud mental de las madres.



Considero pertinente para esta monografia, problematizar la construccién histérica, social y
cultural del rol de la madre y cédmo ésta se resignifica en el siglo XXI. Esther Vivas (2020)
trae la idea de mamas maquinas, como definicion de maternidad contemporanea
atravesadas por sobreexigencias neoliberales, cargadas de imaginarios de clase media y
excesos de informacion, lo que da lugar a nuevas formas de subjetivacion marcadas por la
extenuacion. A su vez, hace referencia al mito de la madre perfecta, que sélo sirve para

culpabilizar y estigmatizar a las que se alejan de él.

Por otro lado, Alcala (2015) trae que la buena madre es aquella que defiende una
maternidad perfecta, propia del capitalismo y el patriarcado. De esta manera, se generan
grandes malestares y exigencias entre las mujeres. Se espera que ellas lo hagan todo, pero
también que sepan delegar y pedir ayuda. Segun la autora, la buena madre es una figura
que se entrega por completo a sus hijos, muchas veces relegando su identidad como mujer
fuera de este rol. Su cuerpo se convierte en un medio esencial para fortalecer el vinculo con

sus hijos, mas alla del deseo propio (Alzard, 2019).

Se sostiene que la identidad de la madre contemporanea, apunta a lo primitivo (Alzard,
2019). La madre del siglo XXI aparece ligada a un misticismo casi instintivo, asociado a
practicas etiquetadas como contraculturales como el pecho a libre demanda, el baby - lead
weaning, el colecho, entre otros (Salazar, et al. 2009; Brown et al., 2017). Estas practicas se
promueven a través de un extenso y costoso mercado, que facilitan modelos elitistas.
Actualmente la maternidad transita entre lo primitivo y lo moderno, generando importantes
tensiones (Paolucci, 2021). Conviven practicas de ultimas tendencias de crianza que
apuntan a lo instintivo, y educan a las madres mediante las redes sociales. Presentar a la
buena madre, es tan sencillo como presentar a un ideal, que verdaderamente no ha existido
nunca mas alla del mito (Roche, 2016). La buena madre se rige bajo nuevas concepciones
de crianza respetuosa. Castellanos (2022) explica estas nuevas ideas acerca de la
maternidad y maternazgos, como un modelo de crianza que apunta al respeto hacia nifios y
nifas, asi como velar por su autonomia. A su vez, se alienta una crianza atenta a las
necesidades de los hijos, libre de pantallas, donde se pueda equilibrar la educacion con el
establecimiento de limites.

Graciela Reid (2014) trae la idea de que las madres se mueven entre lo publico y lo privado,
en referencia al ambito social y el hogar respectivamente. Plantea que las madres generan
diversas estrategias de conciliacion entre ambos espacios, lo cual contribuye a la
desigualdad del trabajo entre hombres y mujeres. A estos modos de vida emergente Vivas

(2020) los denomina como superwoman.



Sin embargo, a pesar de las transformaciones en las formas de crianza, existe evidencia
que sefala que el mandato de la madre ideal ha permanecido relativamente constante a lo
largo del tiempo. En enfoques de crianza contemporaneos, las madres continuan
representando la figura de la superwoman, lo que sugiere que a pesar de los cambios
sociales, el rol materno se transforma en ciertos aspectos, pero su esencia podria
mantenerse intacto (Vivas, 2020).

Frente a estos desafios, me pregunto: ;qué sucede con la salud mental de las madres?
¢ Qué sucede en relacidén a las exigencias que implican la crianza y los cuidados? En esta
monografia se procurara una articulacion tedrica desde la integracion de concepciones
interdisciplinarias que abordan y problematizan la tematica.

El objetivo de este trabajo no es el de victimizacién materna, ni arrojar luz negra sobre los
maternajes. Los efectos positivos que tiene el convertirse en madres han sido ampliamente
divulgados, pero considero necesario visibilizar la salud mental de aquellas que sostienen la
sociedad. Este trabajo tiene un sentido politico sobre la salud mental de las madres, donde

merecen ser vistas mas alla de su condicién social, etnia o edad.

Marco tedrico

1. Construccion social de la maternidad en el siglo XXI

La maternidad como construccién ha ido mutando segun las diferentes épocas, el concepto
mismo de maternidad ha sido moldeado por la iglesia, discursos cientificos y pedagdgicos
generando nuevas subjetividades segun el momento histérico en que se vivan (Vivas, 2020).
Por otro lado, Silvana Darré (2013) trae la idea de la maternidad como construccién social, y
de lo apropiado e inapropiado como categorias moéviles (p.193). Menciona que la
construccion de sentidos en torno a la maternidad es cambiante, donde lo bueno y lo malo
dependen de una construccion social. Palomar (2005) se suma a esta concepcion,
afirmando que la maternidad ya no puede verse como un hecho natural, atemporal y
universal sino como una parte de la cultura en evolucion continua (p. 40).

A nivel historico, Kassalian (2019) expresa que el papel educativo de las madres, comenzé
a tomar forma estrechamente determinado por la iglesia. Alrededor del siglo XVIII
comienzan a consolidarse las primeras concepciones de las madres como figuras
abnegadas, justificadas bajo la idea de salud del nifio. Esta idea se reforzé con el tiempo,
llegando a la concepcién de sacrificio materno como condicion fundamental para el
bienestar fisico y psicoldgico de sus hijos.

Por otro lado, fue Rousseau quien se ocup6 de dar las pautas de qué es una buena madre,

asi como Freud lo hizo en su momento. En este sentido Badinter (1991) plantea:



Eso es lo que hacen Rousseau y Freud, que con ciento cincuenta afos de distancia
elaboran una imagen de la mujer singularmente coincidente: destacan su sentido de
la abnegacion y el sacrificio, que segun ellos caracteriza a la mujer “normal”. Si
voces tan autorizadas las encerraban en ese esquema ¢ cémo podrian las mujeres
huir de lo que se convenia en llamar su “naturaleza”? O trataban de “coincidir” lo
mejor posible con el modelo ordenado (pp.131-132).

Esta imagen de madre abnegada se ha ido moldeando, con la idea de glorificacién de la
familia tradicional. Federici (2018) trae que las investigaciones realizadas por mujeres han
puesto en la agenda publica los efectos negativos de esta imagen de madre, donde el amor
y el cuidado son vias 6ptimas del capitalismo para mantenerlas en el ambito privado. En
esta linea Fernandez (1993) sefala que con el pasaje de la sociedad feudal al mundo
capitalista se redefinieron los roles sociales, a la vez que se generaron nuevas formas de
subjetividad. Los estados modernos tuvieron como principal cometido el control de las
poblaciones, por lo que se establecieron contratos para cada figura, separando lo publico de
lo privado. Asi, se encerré a los locos y delincuentes, y comenzaron a erguirse nuevas
figuras diferenciadas por clase y género. Se establecieron contratos que moldearon las
subjetividades de la época, donde se tomé a la mujer blanca, heterosexual y de clase media
como modelo de madre, relegada al ambito privado. Lo publico se asocié con lo masculino y
lo privado con lo femenino, penalizando que no encajaban en estos modelos. A su vez, se
invisibiliza el trabajo de las mujeres, tildado de sentimentalismo, donde el amor y el cuidado
tenian valor a nivel ético, pero no econdmico. Sefiala que los cuidados en el ambito privado
fueron y son los posibilitadores para el mundo publico, donde el tripode mujer - madre -
esposa fue el sostén de los hogares para que el hombre triunfe en sociedad. La autora
sefiala que para que un individuo pueda tener éxito en el mundo publico, necesita tener una

figura que asegure su vida afectiva en el privado (Fernandez, 1993).

Con esta base, Federici (2018) sefala que si el trabajo de las madres hubiese sido
remunerado de alguna manera, el vinculo con sus hijos hubiese sido otro desde el primer
momento. “Si este trabajo en vez de basarse en el amor y el cuidado, hubiera proporcionado
una remuneracion econdémica a nuestras madres, probablemente éstas hubieran sido

menos amargadas y habrian sido menos dependientes” (p. 63).

En la actualidad ha cambiado el modo de ser mujer madre, el ingreso de las mujeres al
mundo laboral ha generado transformaciones significativas en las estructuras familiares, y a

su vez en el modo de criar y ejercer la maternidad (Blanco y Feldman, 2000). Segun los



aportes de Benitez (2017) la segunda mitad del siglo XX fue de grandes cambios en
diferentes esferas, desde ambitos econdmicos hasta culturales y demograficos. El cuantos
hijos tener segun las necesidades del pais y las diferentes reivindicaciones de género fueron
algunos de los cambios mas notorios. Palomar (2005) trae que en el siglo XXI diferentes
ciencias contribuyeron a gestar la sensacion de incompetencia en la psique materna. A su
vez, las demandas del mundo del trabajo impulsaron la creacion de espacios institucionales
para cuidar a los nifos.

Asi, es que todas estas transformaciones fueron generando importantes cambios en la
organizacién hegemonica de familia. En este contexto, las madres se enfrentan a tener que
criar bajo ciertas tensiones, donde la crianza y la vida laboral podrian verse como un gran
desafio. Blanco y Feldman (2000) mencionan que las mujeres que trabajan fuera del hogar
perciben beneficios tanto materiales como psicolégicos que redundan en su desarrollo
profesional y personal, “pero cuando a la mujer se le agregan las responsabilidades
familiares, éstas pueden representar altas demandas que a su vez pueden influir en sus
condiciones de salud y en el nivel de bienestar general” (p. 218).

Actualmente para poder criar y trabajar, se necesitan redes de apoyo y medios econémicos
como soportes para poder sostener la crianza. Estos desafios podrian verse desde antes de
ser madres; conflictos como la brecha salarial, y barreras invisibles podrian generar
inseguridad al momento de pensar en concebir una maternidad equitativa y justa. Reid
(2014) plantea que el mercado laboral demanda mujeres sin utero, moldeando
subjetividades desde el primer momento en que piensan en convertirse en madres. El
mundo del trabajo configura identidades y genera tensiones, ya que se sabe que seran
expulsadas o no tenidas en cuenta una vez que se conviertan en madres. A su vez, una vez
que nacen los hijos, exige que renuncien para encargarse de ellos, por lo que este contexto

determina si convertirse en madres o no, y cuantos hijos tener (Reid, 2014).

En este contexto, uno de los grandes conflictos que persisten ante el empoderamiento de
las mujeres, tiene que ver con la brecha entre la autonomia econdmica y el ejercicio de la

maternidad. ¢ Qué implicancias tiene esto en la salud mental de las mujeres?

Reid (2014) considera que en el campo laboral contemporaneo debido a las desventajas en
cuanto al género las mujeres prefieren no maternar, o aplazarlo el mayor tiempo posible. A
su vez, afade la idea de que las mujeres quieren ser madres por el valor del ideal, pero esto
genera importantes contradicciones cuando piensan en su autonomia y su futuro

profesional.



Esta tension entre mercado laboral y deseo de maternar se inscribe en un contexto mas
amplio, cargado de representaciones sociales en constante cambio. En la actualidad, las
madres se enfrentan a una amplia variedad de configuraciones simbdlicas relacionadas con
el género y la familia (Villanueva, 2017). Podriamos pensar que modelos tradicionales
conviven con lo moderno, y lo publico avanza a pasos agigantados en relacion a lo privado
(Reid, 2014). Se promueven tecnologias de educacion a las madres, que conviven en
paralelo con discursos familiares que pueden pensarse como contradictorios, en relacion a
los modelos actuales. Van cayendo concepciones tradicionales sobre lo femenino, a la vez
que muchas otras perduran lo cual podria deberse a la falta de referentes auténomos y de
peso hacia los cuales apegarse. A estas demandas se suma el discurso médico
hegemonico pensado como conjunto de profesionales (médicos, psicologos, nutricionistas,
etc.) genera gran confusién en cuanto al rol de mujer madre, infantilizandolas, en una
educacion constante que no tiene fin (Villanueva, 2017).

En este escenario, surge con fuerza un movimiento renovador que busca cambiar la manera
de criar: la crianza respetuosa, también de una llamada “maternidad consciente” o
“‘maternidad primitiva” (Villanueva, 2017). Podria pensarse que este estilo de crianza se
reafirma a partir de movimientos feministas, que buscan realzar las cualidades mas
primitivas de las mujeres como son la paciencia, la tolerancia y el cuidado, en contraposicion
a modelos tradicionales y autoritarios. Podria pensarse al modelo de crianza respetuosa
como un intento de romper con esta relacion asimétrica entre diversos profesionales, y su
saber cuidar y criar.

Villanueva (2017) menciona que diversos grupos de madres promueven la maternidad
primitiva, con la crianza respetuosa de base. Esta maternidad va en contra de practicas
tradicionales como la hospitalizacion del parto y medicacion excesiva dejando de lado lo
natural. A su vez, aboga por una crianza mas saludable e instintiva. Se promueven practicas
como el colecho, el pecho a libre demanda y el porteo ergonémico, entre otras. Es asi que
las madres se ven envueltas en discursos que apuntan a lo primitivo, a criar en tribu, y
analogias que van a las raices del ser humano, a lo animal y a lo mamifero como bandera
de la crianza actual. Se plantea la crianza respetuosa desde un lado amoroso, tierno y
comprensivo, con apego seguro y pecho a libre demanda (Villanueva, 2017).

Desde esta perspectiva Badinter en La mujer y la madre (2010), sefala el nacimiento de una
nueva figura, a la cual denomina /la buena madre ecolbgica, quién busca volver a lo natural y
toma decisiones en funcién del impacto que tienen en el ambiente. Su maternidad estara
signada por decisiones conscientes, que implican un posicionamiento politico en cuanto al
ecosistema. Podria pensarse que este modelo de madre, es el que impera en la crianza
respetuosa, generando interrogantes entre lo natural y lo impuesto, entre lo instintivo y lo

cultural. Aunque se resalta la conexion primaria entre madre e hijo, estas expectativas
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recaen exclusivamente sobre las mujeres, ignorando las complejidades y los contextos de la
vida moderna (Villanueva, 2017). En una sociedad que avanza hacia la igualdad de género,
¢queé lugar queda para las madres que no pueden, no quieren o simplemente no encajan en
estas narrativas?

Villanueva (2017) menciona que se trata de una concepcion descontextualizada de la
maternidad, donde se realza la idea de madre como hembra-animal, por sobre la figura de
mujer madre trabajadora de este siglo. Se idealizan concepciones de comportamiento mas
de tipo mamifero, considerando so6lo aquellas caracteristicas admirables de las hembras
animales y dejando de lado otros aspectos como por ejemplo, el abandono a sus crias.
Estos argumentos tienden a incitar una sobrevaloracién a la figura materna basada en lo
bioldgico.

Segun esta vision, el cuerpo de la mujer desempefaria un rol central en la conexién
espontanea y natural que se genera entre una madre y su hijo. Sin embargo, este enfoque
tiende a minimizar o ignorar los factores sociales y culturales que también influyen en esta
forma de ejercer la maternidad. Se generan tensiones a nivel psiquico, bajo esta tendencia
donde el modelo de buena madre podria estar ligado a tener tiempo suficiente para criar a
los hijos (Villanueva, 2017).

Este estilo primitivo deja como territorio el cuerpo de las madres, apostando a realizar las
diferentes tareas porteando un nifio, parando para dar pecho y haciendo colecho desde el
nacimiento. El cuerpo como territorio de amor, compartido con el otro, se convierte en el
instrumento 6ptimo para este tipo de crianza. El cuerpo de la mujer debido a su capacidad
para la gestacién y creacion de vida ha sido campo de grandes ambivalencias a lo largo de
la historia. Su concepcion se mueve entre el poder que genera crear vida y la vulnerabilidad
mas aguda. Ante estas tensiones, socialmente se ha descalificado a la mujer, como

argumentos para alejarlas del ambito privado y cultural (Rich, 2019).

2. Crianzas, exigencias y cuidados en tiempos de redes sociales

Podria pensarse que en el contexto actual surgen nuevas demandas, y aparecer la
necesidad de las madres de acceder a informaciéon que las acompane. En ese trayecto,
acceden a diversas publicaciones, asi como también experiencias de amigos y familiares
que ofrecen herramientas para abordar distintos aspectos de la maternidad y la crianza
(Vargas, 2024). En esta busqueda de contenidos, cobran relevancia fuentes de informacion
contemporaneas como las redes sociales, que brindan acceso inmediato a la informacion. A
través de estas tecnologias, el mercado se cuela en las familias ofreciendo diversos cursos

y formaciones como forma de sostener la vida. Segun Villanueva (2017):
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La maternidad ha vuelto a estar de moda siendo objeto tanto de politicas publicas,
como de la publicidad y el marketing. Ciertamente, esta situacion implica un rebrote
de los discursos que ensalzan la maternidad: hoy se venden y se auspician los
privilegios y las ventajas del parto natural y la lactancia asociados a los placeres de
la maternidad consciente, en una suerte de llamado a volver a lo natural, volver a lo
esencial (p.7).

Podria pensarse que desde la perspectiva de género, esta tendencia conocida como el
modelo de la maternidad natural perpetua el rol tradicional asignado a las mujeres dentro del
hogar. Esto implica una relegacion al ambito doméstico y afectivo, justificada bajo la idea de
instinto maternal (Villanueva, 2017). La idea del instinto materno, se inscribe como aquello
natural, un saber hacer heredado genéticamente a las madres. En este sentido, las madres
“tendrian” las herramientas necesarias para maternar de la manera que su sociedad espera
y que es adquirido de manera innata solo por el hecho de ser mujer (Fernandez, 1993). Esta
nocion de instinto materno ha sido derribada por diversas autoras, ya que el ser humano es
un animal atravesado por la cultura. “A mayor inmadurez neurolégica al nacer, mayor peso
de lo aprendido” (p 170).

Paolucci (2021) trae el concepto de tecnologias de la maternidad como conjunto de
informacion y diversas nociones acerca de maternidad y crianza utilizados por diversas
disciplinas como la medicina y la psicologia a nivel social y cultural. Estas narrativas estan
en gran medida cargadas de moral, estereotipos y normas disciplinantes “suelen reforzar los
roles establecidos para madres y padres, asi como los tipos establecidos de familia” (p. 6)
En este contexto, nos encontramos con gran variedad de informacion desde el inicio de la
maternidad, con sitios web y aplicaciones que podrian generar estrés y ansiedad ante tanto
contenido.

Desde la perspectiva de Foucault (1978), las instituciones pueden entenderse como
dispositivos de control que regulan los cuerpos y la conducta. Trae el concepto de
anatomopolitica, como un tipo de poder que regula los cuerpos a través de diversas
estrategias e instituciones. Asi, la escuela, el manicomio y la carcel fueron algunas de las
primeras en fomentar este tipo de poder. En esta linea, Chamorro (2021) sefiala que la
publicidad difundida a través de redes sociales puede considerarse como un componente de
este dispositivo de control, y realiza una analogia entre instituciones y redes sociales como
nuevas formas de regular la conducta. Plantea que se constituye como una forma de
violencia simbdlica que se inscribe en los cuerpos de las mujeres y, en este caso en las
madres, determinando como deben ser a partir de juicios valorativos y perceptivos que

moldean sus subjetividades.

12



Podriamos pensar a las redes sociales como parte de estos medios insitucionalizadores
actuales. Vargas (2024) propone aspectos positivos como facil acceso a la informacion y la
creacion de grupos de apoyo, asi como aspectos negativos como idealizacién de la
maternidad, crianza y la comparacion con otros procesos y familias. Asimismo destaca que
actualmente resulta facil encontrar diferentes espacios digitales que difunden informacién,
tips, y cursos que educan a las madres. Esta informacién se reproduce rapidamente en
ocasiones llegando a ser virales, pero puede implicar riesgos ya que no existe ningun tipo
de regulacion sobre el material que se presenta. En este sentido las madres podrian quedar
expuestas ante informacion poco fiable. Por otro lado, sostiene que el auge de las redes
sociales ha hecho que la maternidad migre del ambito privado al ambito publico, donde las
madres no soélo buscan informacion, si no que crean redes y comparten sus experiencias.
Siguiendo los aportes de Ledo et al. (2013) las redes sociales se han convertido en una via
para generar interacciones cotidianas, lo que permite crear comunidades con problematicas
similares, contribuyendo a un sentimiento de compafia. Sin embargo, a la vez que implican
beneficios, son generadoras de sentimientos de frustracion. En numerosos casos el uso de
las redes también genera exigencias adicionales, llevando a las madres a comparar sus
propios procesos y los de sus hijos. Esto influye directamente en su autoestima,
promoviendo autoexigencia debido al pensamiento de no estar a la altura (Chamorro, 2021).
Sabater (2022) se suma a este debate, afirmando que se comparan procesos personales, y
sus vidas con modelos de maternidad edulcorados que se ven en redes sociales,
movilizados por una vision filtrada y perfeccionista de la maternidad.

Por otro lado, las autoras Baker y Yang (2018) realizaron una encuesta en linea en Estados
Unidos, para abordar el uso de las redes sociales, y su impacto en las mujeres madres. Este
estudio arrojé algunos resultados como: el 43% utilizé blogs para comunicarse con otras
madres, el 99% utilizd Internet para obtener respuestas a preguntas sobre crianza, el 89%
utilizé sitios de redes sociales para preguntas y consejos relacionados con el embarazo y/o
su papel como madres, y el 84% consideré a sus amigos de las redes sociales como una
forma de apoyo social. Por ultimo, Vargas (2024) indica que en redes sociales existen
profesionales calificados de gran renombre que comparten informacién cientifica, a cambio
de una retribucion monetaria. La autora concluye que las investigaciones existentes
sugieren que “interactuar con personas influyentes en las redes sociales puede ser tanto
beneficioso como perjudicial para las embarazadas y nuevos padres” (p. 17). Estos
resultados demuestran que las redes sociales juegan un papel sustancial en la vida de las
madres hoy en dia. En este escenario, las redes no sélo pueden generar sentido de
pertenencia y acompafiamiento, si no que podriamos pensar que contribuyen a traer

comparaciones ante la constante exposicion. Asi, las exigencias en cuanto a como criar
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podrian volverse cada vez mayores, si el modelo a seguir viene de la mano de maternajes

ejemplificantes y discursos médicos que apuntan a la infantilizacién materna.

Las madres al no poder cumplir con estas expectativas podrian llegar a pagar por servicios
que si lo hacen, cayendo en un circulo vicioso de trabajar mas para pagar servicios con
ciertas pedagogias, alejadas de crianzas autoritarias y tradicionales. Asimismo también
podria considerarse que la crianza respetuosa las induce a quedarse en el ambito de lo
privado, relegando necesidades basicas como el sueio en pos de una crianza con apego.
En estos casos también queda de lado lo social, lo cual hace estragos en la psiquis materna
y en el vinculo con sus hijos. Para entender la subjetividad materna sera necesario derribar
preconcepciones sobre la maternidad, en especial aquellas en torno al sacrificio como
medio para la realizacién de la mujer. La experiencia real de la maternidad contrasta con
estas concepciones, ya que se concibe como una crisis vital y de identidad “se tiende a
generar un conflicto entre las aspiraciones psicosociales y sus ideales como madre” (Zelaya
et al, 2011, p. 85).

3. Salud mental materna

3.1 Devenir madre: consideraciones entre la gestacién y el puerperio

Se sabe que ciertos procesos biolégicos son mas o menos iguales en todas las mujeres que
van a convertirse en madres, lo que cambia es la forma en que cada una lo transita. El
vinculo con la propia madre influye cémo va a vivir su maternidad, pero si bien éste es
importante, no la determina completamente. También cobran relevancia sus otros vinculos, y
su historia de vida. Es asi que este camino precoz hacia la maternidad, comienza mucho
antes de que nazca un bebé, y se transformara continuamente durante el proceso de
gestacion. Se van creando fantasias de como sera ese bebé y el vinculo con el mismo. Una
vez nacido, la madre atravesara cambios fisicos y emocionales, reconfigurando estas

imagenes previas (Defey, 1994).

Segun Chodorow (1984) ni la biologia, ni la nocion de instinto materno ofrecen una
respuesta adecuada de por qué las mujeres llegan a ejercer la maternidad. Debido a esto,
resulta interesante pensar el concepto de personalidad, como resultante de la manera en
que el nifio fue internalizando modelos y experiencias tempranas que tuvo en su familia.
Luego, impondra esta estructura intrapsiquica y formas de relacionarse a modelos de la
sociedad. La identificaciéon con la madre hace que las nifias mantengan una mayor

preocupacién por estar comprometidas en los asuntos maternos, y su apego mantiene
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rasgos preedipicos. La autora sostiene que esta experiencia prolongada preedipica crea en
las mujeres la sensacidon de que su self es continuo con los otros y retienen capacidades
para la identificacién primaria. “Estas caracteristicas estan disminuidas en los nifios, ya que
la madre los ha tratado como opuestos y el apego que una vez sintieron hacia ella ha sido
reprimido” (p. 302). Asi, la relacion con su madre y su padre adquiere mayor importancia en
las nifas que para los nifos. Estos vinculos influyen profundamente en la autopercepcion y
la construccion de la personalidad femenina, generando una identidad mas permeable y
menos separada. Las nifias van a definirse a si mismas en mayor medida, en relacion con
los otros, generando una identidad relacional “su estructura objetal - relacional internalizada
va a ser mas compleja y con mayor cantidad de elementos permanentes” (p. 145). Por el
contrario en los nifios su identidad tendera a ser mas individualista y auténoma, debido a la

diferenciacion con su madre por razones de género.

Por otro lado, dicha autora trae que el primer acercamiento hacia la maternidad se da en el
vinculo madre - bebé en los primeros meses de vida, y que alli se gesta la actitud
psicoldgica basica de las madres. Indica que se da una relacién de simbiosis e intimidad a la
cual las madres buscan volver. Estos vinculos generan expectativas que tienden a
extenderse en la sociedad bajo la idea de que, las mujeres por naturaleza saben cuidar a los
nifios de cualquier edad, y se cree también que poseen caracteristicas maternales innatas,
las que pueden replicar fuera del ambito maternal. Las mujeres maternan hijas que a su vez,
cuando crecen maternan hijas para ser madres, generando un circulo del que nunca se
sale. Las mujeres se arman y desarman todos los dias, creando realidades, adaptandose y

poniendo toda su energia en el cuidado y atencion de los nifios (Chodorow, 1984).

La calidad del cuidado en las madres ha sido definida hace ya muchas décadas. Winnicott
(1965) trae los conceptos de Madre suficientemente buena y Madre suficientemente mala.
El primero refiere a un vinculo objetal que logra generar suficiente apego y proteccion
necesaria para que el nifio tenga confianza en la exploracion del mundo externo. Esta
madre va a generar lo que llamé verdadero self y mas tarde el falso self, constitutivos entre
si. Esta madre organiza en el nifio la experiencia del mundo externo e interno, y a su vez es
quien moldea su identidad permitiendo la continuidad de su ser. Por el contrario, el concepto
de madre suficientemente mala alude a aquella que no logra cuidar adecuadamente vy
satisfacer las necesidades del nifio. Tampoco consigue generar confianza ni el necesario
desapego para que el nifio logre tener la autonomia necesaria. La madre suficientemente
mala podria generar en el nifio un self inestable, dependiente y cambiante que no logra
conectar y confiar en el mundo externo que lo rodea lo que el autor llamé falso self

patoldgico.
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Sin embargo, estas definiciones varian bastante cuando se pasa de la teoria a la practica
real de la maternidad. La vivencia de la misma de la maternidad hace que las madres se
muevan en un espectro de comportamientos cambiantes, y no en categorias cerradas.
Existen diversas situaciones que sobrevienen en el puerperio como pueden ser trastornos
agudos de posparto, estados confuso delirantes, estados depresivos y sindromes
esquizofrénicos que podrian aparecer mas tardiamente. Pueden haber condiciones previas
que pueden agravarse en mujeres que ya se encontraban perturbadas previo a la gestacion.
Dichos aspectos se encuentran fuertemente asociados a factores de riesgo como la
aparicion de baby blues, conflictos de pareja, dificultades de vivienda, sucesos vitales
estresantes en el Ultimo ano, y estrés psicologico. También existen factores que contribuyen
a la aparicion de ciertos trastornos una vez que nacio el bebé, como el bajo peso del recién
nacido, alimentacién artificial, nacimientos por cesarea, entre otros. Estos aspectos
contribuyen en gran medida a la aparicion de depresiones mayores luego del embarazo
(Defey, 1994).

El posparto, comprendido como los cuarenta dias siguientes al nacimiento de un bebé, se
presenta como una etapa donde el riesgo de descompensacion psiquica aumenta de
manera exponencial, con alto riesgo de internacion psiquiatrica. “En ocasiones aparecen las
psicosis puerperales, con tres rasgos especificos: hijos y maternidad, afectos alterados
dirigidos al bebé y el riesgo fundamental que no sélo involucra a la madre sino al recién
nacido” (Defey, 1994, p. 116). La psicosis puerperal se puede clasificar como una psicosis
delirante aguda, sin ningun episodio previo. El sélo hecho de haber parido, genera terreno
fértii para que se den estos estados en personalidades con rasgos pre psicoticos.
Generalmente se inicia una o dos semanas luego del parto, tras varias noches de insomnio
y presenta delirios cambiantes con elementos confusionales, que alteran el estado de
animo. La madre que sufre psicosis puerperal se presenta triste, sin dormir y sin comer, sin

bafarse y con dificultades para establecer conversaciones (Defey, 1994).

En madres sin antecedentes psiquiatricos, la evolucion es favorable en algunas semanas sin
recaidas, en cambio en aquellas que ya tenian antecedentes puede costar afios de
tratamiento. Curiosamente, los estados depresivos que aparecen tardiamente o menos
graves pueden hacer mas dificil la recuperacion. Estas madres presentaban sintomas hasta
un afo después de haber nacido su hijo, con sintomas como irritabilidad, baja libido y

propension a la depresion (Defey, 1994)

Todo el primer ano de vida del bebé puede resultar muy dificil para la madre. La
Organizacion Mundial de la Salud reconoce que mas de un tercio de las madres sufren

problemas de salud después del parto, tanto fisicos como emocionales (OMS, 2023). El
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estado anheddnico de la madre producira en el nifio un malestar significativo, y realizara
todo tipo de acciones para “despertarla” o llamar su atencion. Debido a esto se

sobreadaptara a una situacién donde perdio el interés libidinal de su madre (Defey, 2009).

El ejercicio de la maternidad dependera de las redes de apoyo de cada una, si tiene uno o
mas hijos, si debe volver al trabajo enseguida del parto, si materna séla o en pareja, entre
otra gran cantidad de variables. Si bien este camino comienza mucho antes de que nazca
un bebé, una vez que se llega a ser madre, se juegan todas estas variables sumadas a la
historia de cada una y al momento vital en que las encuentre. Es asi que no existen modelos
universales de maternidad: cada mujer transita este camino como realmente puede (Vivas,
2020).

3.2 Estas nociones llevan a los siguientes cuestionamientos: ;Quién cuida a las

madres? ;Como se cuidan? ;Pueden cuidarse solas?

Los autores Barkin & Wisner (2010) traen la nocién de autocuidado materno, como la
capacidad de la madre para cuidarse a si misma fisica y emocionalmente. Los principales
elementos para poder cuidarse son la buena alimentacion, controles médicos, dormir lo
suficiente, poder establecer limites y delegar tareas. Pensar en el autocuidado de las
madres resulta desafiante, en un sistema sanitario que no promueve el cuidado psicoldgico
de las mismas. Para poder considerar el autocuidado como pilar fundamental de la salud
mental materna es necesario promover un abordaje integral de la atencién en salud que
contemple aspectos psicologicos de las mujeres madres. El sistema de salud en nuestro
pais prioriza los aspectos biolégicos de las mujeres, relegando a un segundo plano su salud
mental. Un ejemplo claro se observa en las Recomendaciones para la atencion de la mujer

en el embarazo, parto y puerperio publicadas por el Ministerio de Salud Publica en 2024.

Si bien estas recomendaciones sugieren la importancia de identificar el estado emocional
materno para prevenir ciertas patologias, la solucién propuesta es una derivacion a un
equipo especializado en salud mental, sin especificar ni como ni a dénde se realizara dicha
consulta. Esta falta de claridad contrasta con el énfasis en lo biolégico: para las
embarazadas, se detallan con precision controles y consultas obligatorias con especialistas
como odontdlogos y nutricionistas, lo que dista bastante de las sugerencias en torno a la

salud mental.

Las experiencias de las madres concuerdan en que se requiere una atencion integral que
incluya los aspectos emocionales, asi como espacios de escucha materna. En la actualidad

coinciden en la necesidad de incorporar saberes nuevos dentro de la atencion sanitaria. La
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falta de estos espacios podria contribuir a que se den situaciones de violencia institucional,

como la degradacion de la experiencia materna por parte del cuerpo médico.

Esta contencién la buscan en grupos de pares pero aun asi, el sistema no se sostiene
desde lo institucional. Actualmente no existen espacios de escucha materna, y quienes no
tienen la suerte de poder pagar espacios personales de asistencia a la salud mental, quedan
expuestas ante constantes situaciones de infantilizacion y silenciamiento médico (Castellano
et. al., 2011).

Moreno (2022) menciona algunas estrategias para que las madres puedan cuidarse en el
posparto. Entre ellas trae: trabajar en sus creencias, crear el mejor entorno posible y
cuidarse en el camino. Indica que trabajar en las creencias previas contribuye a encontrar
una vision mas realista de la maternidad, asi como entender hasta dénde se puede hacery
hasta dénde no. Trae la idea de que quizas las madres tenian concepciones de la
maternidad que contrastan con la realidad y considera que se pueden sentir decepcionadas,

al no sentirse conectadas con su bebé, o cuando su pareja no actua como esperaban.

También sefala que entre las creencias previas es comun escuchar que esperaban un
‘bebé bueno”, que coma y duerma, y se sorprenden con la necesidad de contacto
constante. Esto me lleva a cuestionarme, ;Acaso existe alguna forma de que esta realidad
no te atraviese? Me pregunto si existira alguna manera de evitar esta sorpresa, ya que las
vivencias deben ser experimentadas en carne propia para poder sentirlas. Dicha autora
recomienda hacer el ejercicio de trabajar en sus idealizaciones, refiriendo a visiones previas
de lo que sera la maternidad. Indica que lograr todo esto, contribuye a dejar de lado
expectativas dafiinas, como lo mencionado en capitulos previos. Visiones edulcoradas de la
maternidad contribuyen a crear enormes expectativas, generando sentimientos de
incompetencia a la hora de vivir la experiencia real de la maternidad (Sabater, 2022). La
autora propone nada mas - y nada menos - que las mujeres puérperas se entreguen a la
experiencia, y acepten la realidad tal cual es. Indica que estar presentes es lo mejor para

tener un posparto positivo y una mejor conexiéon consigo misma y su bebé.

Por otra parte, Moreno (2022) propone un segundo aspecto a mejorar: mirar al entorno, y
buscar maneras de mejorarlo, asi como pedir ayuda comunicando sus necesidades. Ante
esta recomendacién me surgen las siguientes preguntas: ;de qué entorno hablamos? ya
que no es lo mismo el entorno en una clase social que en otra, de una madre adolescente
que vive con sus madre o el de una madre en edad adulta, trabajadora, con varios hijos.

¢ Cuales son las redes de sostén de una madre? al decir mirar al entorno podria pensarse
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que todas las madres tienen un entorno al cual mirar y pedir ayuda, y que todas pueden

comunicar sus necesidades siendo escuchadas.

Por ultimo menciona la dimension del autocuidado, como tercer pilar fundamental para
lograr un posparto o6ptimo. Entre las posibles herramientas destaca la hipnosis, la

meditacion y la repeticion de afirmaciones positivas como herramientas de cuidado.

Todas estas recomendaciones se debilitan cuando se confrontan con la experiencia real de
la maternidad. Poner la responsabilidad en cada madre sobre lo que debe trabajar, tener en
claro, y hacer es volver a culpabilizar a las madres por no poder con todo. A las exigencias
diarias de la maternidad se le suma el tener que analizarse, sin garantia ni medios
econdémicos. En un articulo que busca brindar herramientas a las madres, se visibiliza el
mismo discurso hegemdnico y normativo, con consejos banales hacia las madres sobre
como deben ser y estar en el mundo. En este punto vuelvo a una de las preguntas que dan

inicio a este capitulo, ¢Quién cuida a las madres?

El concepto de carga mental materna permite comprender cdmo ciertas demandas impactan
en la vida cotidiana de las madres. La carga mental es definida como la cantidad de tiempo
dedicado a pensar en la familia y el trabajo doméstico durante el dia (Walzer, 1996). Esta
carga puede incluir largas listas de tareas vinculadas a quehaceres domésticos, no solo a su
realizacién si no a la obtencion de materiales para llevarlos a cabo. En la definicion, también
incluyen el mantenimiento de vinculos familiares, como enviar mensajes en los dias de
cumpleanos o visitar a personas mayores. A su vez, agendar turnos con médicos de la
familia, vacunas, reuniones y realizar deberes escolares, brindar consejos emocionales,
entre otras tareas que se suman a listas interminables de carga mental materna. Esta
responsabilidad constituye una problematica que lleva muchos afos invisibilizando el
malestar de las mujeres, tanto a nivel publico como privado (Alonso, 2021).

En esta linea, otros autores traen la idea de que la sobrecarga se genera debido a los
ideales de buena madre y maternidad perfecta. Estas concepciones contrastan con la
experiencia real de la maternidad, generando malestar en muchas madres (Del Castillo y
Polo, 2020).

Los sintomas de las cargas mentales, son vivenciados en el cuerpo de las mujeres, asi
como en lo psicolégico, influyendo directamente en su salud. Arévalo (2018) menciona
algunos sintomas como la desmotivacion, ftristeza, falta de energia o irritabilidad
permanente, trastornos de dolor, cambios en los horarios de suefo, ansiedad, y depresion

entre otros. Por otra parte, “el estrés constante y la falta de desconexién con las
responsabilidades familiares abocan a las mujeres a sufrir consecuencias negativas en su

salud” (Ceballos, 2014, p. 10). Asi, el deterioro en la salud de las madres se da de manera
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gradual, comenzando con sentimientos de culpa, caidas de pelo, dolores de cabeza, entre
otros. Esto aumenta la predisposicion a enfermar (Arévalo, 2018).

A este desgaste emocional y fisico se suma un componente sumamente importante: la
culpa. Podria pensarse que en la maternidad contemporanea existen brechas entre lo que
se siente y lo que se cree que deberian sentir las madres. Entre la entrega total a la crianza
y el compromiso por el trabajo, contribuyendo a un malestar persistente (Alonso, 2021).

Se ha evidenciado que al hacer preguntas a las madres sobre su trabajo, se expresaron
sentimientos de culpa mas fuertes que en los padres. Estos sentimientos venian de la mano
de poder congeniar maternidad y empleo, en funcion del impacto que tiene su trabajo en sus
hijos (Borelli et al., 2017). A su vez estos sentimientos podrian afectar de manera negativa el
vinculo con los hijos. “El estado afectivo materno no sélo determinara la calidad de la
experiencia compartida, si no que tendra efectos directos en la estructuracion psiquica de
los hijos” (Zelaya, 2011, p. 86). La autora sostiene que en este escenario podriamos pensar,
en ciertas condiciones maternas donde aparecen estados melancoélicos pasajeros, o incluso
culposos, creados por una pérdida de objeto donde no se sabe lo que se ha perdido, pero
se busca incansablemente llegar ese ideal de madre contemporaneo (Zelaya, 2011).

Este modelo madre sacrificada, ha ido moldeando subjetividades, generando sentimientos
de culpa por no alcanzar ese ideal de madre perfecta. Dunford (2017) sefiala que muchas
mujeres experimentan verguenza, autocritica y culpa en la vivencia de su maternidad lo cual
las lleva a sentir que no son suficientes. La culpa, aparece como un afecto doloroso que
surge cuando una persona cree haber transgredido normas éticas personales o sociales, en
especial si ha causado dafo a otra persona, como resultado de estas acciones (Etxebarria y
Perez, 2003).

En la actualidad podria pensarse que este modelo de madre perfecta resulta inalcanzable, si
la perfeccion viene de la mano de cumplir con las tareas del hogar - lo privado - y el trabajo
remunerado - lo publico. Veras (2023) menciona que la mirada de las mujeres es compleja,
y mas realista que la de los hombres, ya que transitan dobles jornadas laborales (la casay
el trabajo). El trabajo en torno al hogar ha recaido histéricamente sobre las mujeres, quienes
son las encargadas de estas tareas junto a la crianza. En esta linea, trae la metafora del
iceberg, donde las tareas de las mujeres estarian sumergidas en lo profundo del mar, serian
la parte del hielo mas grande y que no se ve. Son tareas invisibilizadas que tienen que ver
con la crianza, limpieza, alimento, contencién, amor y aprendizajes. Todo esto es lo que
sostiene la vida, y prepara a los individuos para salir a la superficie, donde esta la punta del
iceberg, representando el mundo publico, como el trabajo, el éxito y la politica. A su vez
menciona que la abnegacidon aparece normalmente como una conducta esperada en las

madres. En palabras de De Beauvoir (2018): “Una conducta esperada es su abnegacion y

20



resignacion sin cuestionar la maternidad como unico destino posible uniendo el mundo
privado del hogar a su aspecto publico, de funcién social cumplida” (p. 464).

Ante esta imagen de madre dedicada, sacrificada e incondicional aparecen nuevos relatos,
que dan cuenta de la ambivalencia de sentimientos en los maternajes. Adrienne Rich (2019)
trae experiencias propias de su diario intimo, entre las que relata:

De mi Diario, noviembre de 1960: Mis hijos me causan el sufrimiento mas exquisito
que haya experimentado alguna vez. Se trata del sufrimiento de la ambivalencia: la
alternativa mortal entre el resentimiento amargo y los nervios de punta, y entre la
gratificacion plena de la felicidad y la ternura (Rich, 2019, pp. 65-66).

Defey (1994) suma la nocion de ambivalencia como concepto fundamental para comprender
no sélo a la madre, si no a la maternidad en general. Plantea que con el nacimiento de un
hijo aparecen sentimientos de muchisima alegria y amor, asi como de preocupaciones
intensas. Miedo a que le pase algo, que crezca sano, que esté bien cuidado entre una larga
lista de otras preocupaciones hacen que la maternidad esté cargada de luces y sombras. La
familia entera se ve identificada por este sentimiento, el padre al no encontrar un lugar en la
diada madre - bebé o al ver que la pareja ya no es la de antes. Los hermanos, al sentir celos
de este nuevo bebé y pasar a ser los mayores con menos atencidon que la de antes. La
autora agrega que los abuelos también pueden encontrarse atravesados por estas
contradicciones, al dejar el lugar de padres y pasar a ser abuelos. El cambio de generacion
hace que indudablemente se dejen entrever signos de vejez, lo cual podria generar
sentimientos agresivos inconscientes y celos. A su vez la ambivalencia se ve en la identidad
misma de la mujer: existen sentimientos encontrados entre aquella que alguna vez se fue, y
la construccion de una nueva identidad.

La misma autora establece que “la experiencia clinica y la literatura concuerdan en que la
ambivalencia hacia la maternidad es universal, inevitable, normal y deseable” (Defey, 1994,
p. 109). La ambivalencia es necesaria para la constitucion psiquica de los hijos, necesitan
una madre que cuide, crie y acompane, pero también aquella que sea capaz de alejarse y
mostrar la falta generando que los hijos busquen otros vinculos de apoyo y su mundo de
afectos se amplie. Una madre que crie sin huecos, sin vacios y sin errores sin dudas
afixiaria a sus hijos, asi como también una madre que crie con odio los destruiria. La autora
sefala que la ambivalencia es el punto medio donde criar y sentires se balancean entre lo
justo y lo real (Defey, 1994).

Vivas (2020) se suma a estas concepciones, con la idea de que ambivalencia ha sido la

palabra de ciertos feminismos para definir a los maternajes a nivel personal, cultural y social.
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Menciona que la ambivalencia es casi lo Unico constante en la maternidad y que se
mantiene casi durante toda la vida.

También trae al aislamiento maternal, y al amor desinteresado como topicos recientemente
cuestionados. El sufrimiento que una madre experimenta, que parece subjetivo y aislado de
las demas, se refleja en todas las otras, y en mujeres de otras generaciones. Estos
padecimientos no son casos aislados, sino parte de una vivencia colectiva que atraviesa
generaciones y clases sociales (Rich, 2019). Aceptar la ambivalencia es amigarse con la
idea de imperfeccién, es suavizar los sentimientos de culpa de las madres, naturalizando

ciertos sentires censurados publicamente (Vivas, 2020).

3.3 El lugar de la psicologia perinatal en el acompanamiento a las mujeres gestantes y

en situacién de puerperio

La psicologia perinatal abarca desde la concepcién del bebé, el embarazo, parto y
puerperio. Se enmarca en una nueva reformulacién del concepto de salud, donde se
entiende al sujeto como ser biopsicosocial, y desde una perspectiva de derechos. Su campo
de trabajo abarca los aspectos emocionales de la maternidad, trabajando con dos sujetos a
la vez: madre y bebé. Considera que al convertirse en madres (y padres), se crea una crisis
vital, evolutiva y de identidad, por lo que es necesario acompanar desde el primer momento.
Esta crisis sera vivenciada por la madre de manera subjetiva en cada caso, dependiendo de
su situacion, las caracteristicas de su bebé, la lactancia, y el lugar que ocupe dentro de su
historia familiar, asi como de la personalidad de la madre (Oiberman, 2013). A su vez,
dentro de esta area se trabaja el vinculo madre - bebé, real, imaginario y fantasmatico, asi
como el vinculo con el padre y el lugar que este tendra en la nueva diada (Oiberman, et al.,
2011).

La psicologia perinatal representa un nuevo campo dentro de nuestra disciplina en Uruguay.
A partir del ano 2001 se cuenta con la Ley N° 17.386, de Acompanamiento a la mujer en el
preparto, parto y nacimiento. En esta ley se establece que toda mujer tiene derecho a estar
acompafada de una persona de su confianza, durante todo el trabajo de parto y parto para
brindarle apoyo emocional (Ley N°17386, 2001, Art. 1).

A su vez, a partir del afio 2008, se crea la Ley N° 18.426 Sobre Salud sexual y
Reproductiva. En esta ley el Estado se compromete a garantizar las condiciones para
asegurar los derechos sexuales y reproductivos, asi como promover politicas nacionales de
salud sexual y disefiar programas que las lleven a cabo. En el Art 3, inc. C de dicha ley, se
garantiza “promover el parto humanizado garantizando la intimidad y privacidad; respetando

el tiempo biolégico y psicologico y las pautas culturales de la protagonista y evitando
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practicas invasivas o suministro de medicacién que no estén justificados” (Ley N°18426,
2008, Art. 3). A su vez, en el Art. 4, inc. B se compromete a “dictar normas que incluyan el
enfoque de derechos sexuales y reproductivos para el seguimiento del embarazo, parto,
puerperio y etapa neonatal” (Ley N°18426, 2008, Art. 4).

Por otro lado, en el ano 2014 el Ministerio de Salud Publica elabord las Guias en salud
sexual y reproductiva: manual para la atencion de la mujer en el proceso de embarazo, parto
y puerperio en el marco de la reforma de la salud y creacion del SNIS (Sistema Nacional
Integrado de Salud). El objetivo fue brindar herramientas a los equipos de salud para
abordar la atencion integral de la mujer en el proceso de embarazo, trabajo de parto, parto y
puerperio, asi como evitar algunas practicas habituales no recomendadas.

En este contexto, el paradigma de atencidn en salud reproductiva intenta romper con
discursos médicos hegemonicos, que llevan a practicas biologicistas centradas en la salud -
enfermedad, y a modelos paternalistas que apuntan a la jerarquizacién del saber (Lopez,
2013).

Si bien en la actualidad Uruguay cuenta con una legislacion vigente para llevar a cabo
politicas sexuales y reproductivas, asi como acompafamiento psicoldgico, aun falta mucho
para poder llevarlas adelante de manera real y efectiva en la practica. La realidad es que
muchos equipos de salud no cuentan con psicologos perinatales o acompafamiento en
salud mental lo que dificulta enormemente poder llevar adelante la tarea. Para que los
derechos puedan cumplirse, es necesaria la creacién de politicas publicas que den cuenta
de como gestionar estas leyes para organizar a los equipos de salud y que asi se den las

condiciones necesarias para cumplir con estas politicas (Lépez, 2013).

El psicélogo perinatal, trabaja en la promocion de la salud mental e intervencién en aspectos
emocionales durante la concepcion, embarazo, parto, puerperio, y crianza. Esta atencion
incluye a la madre, al padre y bebé, con énfasis en la prevencion de patologias de salud
mental materna (Olaverry, 2018). La presencia del psicélogo perinatal es fundamental en
momentos de la vida donde sobrevienen crisis que acarrean grandes vulnerabilidades. Debe
sostener, emocionalmente a quienes transitan la experiencia de la maternidad, y en
ocasiones de pérdidas gestacionales, asi como de duelo perinatal. Su trabajo implica poner
el cuerpo en estos momentos significativos, siendo puente entre lo que sucede interna y
externamente a la mama y la familia. Su rol es fundamental, ya que sostiene con la palabra
alli donde las emociones no encuentran lugar, y pueden aparecer sentimientos
ambivalentes, donde no se sabe qué se esta viviendo. El psicélogo perinatal habilita
nombrar lo innombrable, escucha y teje redes de apoyo emocionales y operativas para
atravesar estos momentos tan intensos. Su presencia no sélo conlleva atender a las

demandas de la familia, si no también las del personal de salud (Olaverry, 2018).
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La llegada de un hijo transforma desde lo mas profundo, confronta con la propia historia,
sacude identidades e interpela desde el primer momento. Es por esto que resulta importante
incorporar una practica que sume el factor psicolégico de la maternidad. La tarea del
psicologo perinatal no se limita al acompanamiento profesional, sino que también implica un
posicionamiento ético y politico. Su trabajo apunta a promover el protagonismo y el
empoderamiento de quienes transitan estos procesos e intentara dar lugar a las vivencias
subjetivas, habilitar sentires y pensamientos ambivalentes, alejados de lo socialmente
esperado, asi como favorecer la creacion de redes de sostén (Savone, 2019).

Otro aspecto importante para el trabajo del psicoélogo perinatal es aquel vinculado a la
interdisciplina. Stolkiner (2005) trae la nocién de interdisciplina como un posicionamiento,
donde cada disciplina puede reconocerse incompleta en sus saberes y herramientas, y
puede transformarse de ciencia lineal de conocimiento a grupos de trabajo flexibles,
articulando diferentes producciones de saberes. De esta manera, realizara un trabajo nuevo
y singular en distintos campos de problematicas. Estos campos son generadores de
demandas que no son fijas, y responden a infinidad de situaciones que no son abiertas y
particulares con necesidades de soluciones subjetivas a cada una segun su complejidad. En
este sentido, la interdisciplina se reconoce como flexible a trabajar en conjunto por
soluciones en devenir, con un trabajo sostenido en el tiempo.

La posicién del psicologo perinatal sera la de promover un abordaje integral y respetuoso
entre diferentes profesionales que estén trabajando en conjunto (parteras, ginecélogos,
psiquiatras, doulas, etc) para que se aborden estas etapas de la manera mas respetuosa y
empatica posible (Bianco, 2013).

Asi, el rol del psicélogo conlleva grandes compromisos, y para poder cumplir con la tarea de
manera satisfactoria sera necesaria una formacioén solida que apunte a reconocer procesos
psiquicos y emocionales durante la gestacion, parto y puerperio. Este posicionamiento no
sera sélo tedrico, sino también ético, evitando caer en posiciones acusatorias hacia las
madres. También debe poder responder ante situaciones donde los nacimientos no salen
como se los espera, como puede ser la muerte perinatal, partos prematuros, por cesarea,
entre otros (Defey, 2009).

En este contexto me pregunto como podria un psicélogo sostener estas situaciones tan
complejas, y coOmo podria manejar sus propios sentimientos en relacidén a su propia historia.
En este sentido Ardoino (1997) trae el concepto de implicacion como una caracteristica
profundamente enraizada en las experiencias humanas. Desarrolla el concepto desde
diferentes perspectivas, entre ellas la psicoldgica, mencionando que la implicacién tiene que
ver con la fuerza que nos hace aferrarnos a algo a lo que no queremos renunciar. El autor
caracteriza a la implicacion libidinal, definiendo la misma como la dimensién afectiva que

conforma la estructura psiquica de una persona. La mirada al objeto cambia segun la
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persona, ya que trae consigo un bagaje subjetivo que ha ido conformando al sujeto a lo
largo de su vida, su historia, sus aprendizajes y sus experiencias. Es por este motivo que el
enfoque desde el cual se posiciona un individuo nunca es objetivo.

Por otro lado, Loureau (1991) también trae aportes en cuanto a implicacién, con una mirada
desde lo institucional. Sefiala que se trata de la relacion que tiene una persona con la
institucion que analiza, investiga o en la cual participa. No se trata de la participacion en la
institucion, sino cédmo la misma atraviesa al sujeto. Resulta fundamental resaltar que
siempre se esta implicado, incluso cuando se cree lo contrario. Por ello, es importante
reconocer esta implicacién para poder cuestionar la institucién y cuestionarse también.
Reconocer que uno forma parte del sistema en el que esta trabajando es una oportunidad
para hacerse cargo del lugar que ocupa, de las decisiones que se toman y los efectos que
se producen en el mismo. En este sentido, es necesario que el psicélogo perinatal pueda
llevar adelante un analisis personal en cuanto a sus implicaciones, siempre y cuando se
pueda, para poder dejar de lado preconceptos e ideologias previas en cuanto a
determinadas situaciones con el fin de realizar un buen ejercicio ético de nuestra disciplina
(Defey, 1994)

Consideraciones finales

Tal como se ha expuesto a lo largo de este trabajo, no es posible pensar la maternidad
como constructo Unico, sino que se ha ido transformando a lo largo de la historia. La
maternidad ha ido cambiando, moldeandose en cada época, segun las necesidades de
sociedades patriarcales y mercantilistas. Aun asi popularmente podria pensarse que la
maternidad es la misma desde hace siglos, concepciones que intenté desentraiar en esta
produccion. Con esta idea es que me propuse analizar como el rol de la madre parece que
se resignifica en este siglo, con nuevas tecnologias y acceso a internet pero en esencia,
podria ocupar los mismos lugares.

En el siglo XVIIl comienza a educarse a las madres a cargo de la iglesia, con concepciones
atravesadas por la idea de que de ellas depende el bienestar fisico y emocional de sus hijos,
realizando analogias entre la figura de la madre, y la Virgen Maria. Se gesta la imagen de
madre abnegada y sacrificada como sinénimo de buena madre, idea que va a acompafar a
la maternidad en casi todas las épocas (Vivas, 2020). Autores de grandes renombre como
Rousseau y Freud, definieron a la madre en funcién de su sacrificio y abnegacion, sentando
las bases de cémo ser una buena madre (Badinter 1991).

Estas concepciones calaron tan hondo, que en esencia siguen vigentes hasta hoy, con

sociedades donde se castiga moralmente a aquellas que salen de este modelo.
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La sociedad post industrial fue enalteciendo la idea de familia tradicional, heteronormativa y
con ella, la idea de madre sacrificada (Federici, 2018). En este contexto las sociedades
comenzaron a organizarse asignando roles a cada miembro, con reglas claras que
moldearon subjetividades. ElI ambito publico —vinculado al trabajo, la vida social y la
economia, y dotado de reconocimiento— fue histéricamente asignado a los varones,
mientras que el ambito privado —relacionado con el hogar, los cuidados y la crianza—
quedd reservado para las mujeres, sin recibir valoracion econémica (Fernandez, 1993).
Gracias al ascenso del feminismo las mujeres fueron ganando terreno en diferentes areas,
como el mundo laboral. Si bien este fue un gran logro, la figura de la mujer sigue
emparentada a la idea de madre, y de mujer sacrificada.

Ser madre en la actualidad significa, ademas de criar, tener que trabajar - y ser exitosa - por
supuesto. Las madres se encuentran con jornadas extensas, donde criar y trabajar es casi
imposible si no se cuenta con fuertes redes de apoyo. El mercado laboral exige largas
jornadas de trabajo y compromiso con los empleadores donde parece que la vida privada de
las mujeres representara un problema social y politico. Desde el momento en que las
mujeres comienzan a proyectar la maternidad, atraviesan diferentes obstaculos a nivel
laboral, como el llamado techo de cristal y la brecha salarial, la cual se incrementa si se
tienen hijos, ya que su carrera se ve fuertemente coartada. En este sentido muchas madres
al ganar menos que los hombres, renuncian a sus trabajos para criar a los hijos en su casa,
por no poder pagar una nifiera, lo cual hace que su carrera se vea interrumpida por varios
afos. La maternidad es personal pero también es politica, y no se puede ejercer sin una red
de sostén, menos aun cuando el mercado laboral excluye a las madres. Reid (2014) trae la
idea de que el mundo del trabajo pretende mujeres sin uUtero para referirse a estas
dificultades. La autora sostiene que actualmente las mujeres prefieren no ser madres, o

aplazarlo el mayor tiempo posible debido a estas tensiones.

Actualmente las mujeres se encuentran con grandes conflictos, por un lado las que no
saben si quieren ser madres, y las que lo son, por un modelo de madre en constante
cambio. Las madres se encuentran con una gran variedad de representaciones simbdlicas
innovadoras, que conviven con modelos de crianza tradicionales en cuanto a la familia. En
la actualidad se promueven tecnologias que educan a las madres, y las distintas disciplinas
las “guian” con discursos homogeneizantes e infantilizadores (Villanueva, 2017).

En este contexto surge un movimiento llamado “maternidad consciente”, ligado a la crianza
respetuosa. Podria pensarse que estos modelos surgen de ciertos movimientos feministas
que apuntan a volver a lo primitivo, en un intento de romper con las crianzas tradicionales de
caracter autoritarias y adultocéntricas. Se utilizan analogias como “criar en tribu” y palabras

como “cachorros” para referirse a sus hijos. Esta crianza busca de alguna manera volver a
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lo natural, a lo esencial. Promueve el contacto piel con piel, el pecho a libre demanda, el
porteo ergondmico, y una educacion libre de pantallas. También promueve el parto natural y
la lactancia materna exclusiva. (Villanueva, 2017). La autora trae la idea de que se trata de
una vision descontextualizada de la maternidad, ya que es imposible para una mujer que

trabaja, y mas aun para aquella que tiene mas de un hijo.

Estas concepciones idealizadas y utdpicas de la crianza respetuosa me llevaron a
preguntarme: ;Respetuosa para quién? Una vez mas, los nifos ocupan el centro del
debate. Si bien considero fundamental un cambio de paradigma —pasar de crianzas
autoritarias a formas mas amorosas que reconozcan al nifio como sujeto de derecho y con
plena libertad—, se puede observar que, nuevamente, las madres quedan en ultimo lugar
cuando se trata de cambios sociales. Son ellas quienes continian asumiendo, a lo largo de

toda la vida, la responsabilidad de criar, cuidar y sostener la vida.

La crianza respetuosa prioriza el apego, y la figura de la mujer “hembra animal” dejando de
lado la mujer trabajadora de este siglo. Se generan importantes contradicciones a nivel
psiquico ya que la idea de buena madre, podria asociarse a tener tiempo para estar con sus
hijos asi como de madre abnegada (Villanueva, 2017). Asimismo esta crianza respetuosa
podria generar tensiones en mujeres que no pueden criar con apego, 0 no encajan en estas
narrativas, ya que hoy en dia el modelo de buena madre es aquella que elige quedarse con
sus hijos, dejando de lado otros deseos como mujer. La buena madre es aquella que
alimenta de manera natural, no ofrece pantallas y se educa permanentemente en las ultimas
tendencias de crianza. En esta época el modelo de mala madre podria pensarse como el
contrario, y al igual que en diferentes épocas, la mala madre viene ligada a la idea de no
querer dedicar todo su tiempo a estar con los hijos. La idea de mala madre u “otra
maternidad” para referirse a modelos de crianza tradicionales aparece como la antitesis de
todo aquello que las madres de la crianza respetuosa no quieren ser (Villanueva, 2017). En
este punto volvemos a lo mencionado mas arriba, de la buena madre como sinénimo de
abnegacion y sacrificio.

A las tensiones contemporaneas se suma el auge de las redes sociales. Estas como medios
para buscar informacion, han hecho que se acentle la idea de incompetencia en la psiquis
materna. Villanueva (2017) menciona que la maternidad ha vuelto a estar de moda, y con
ella la publicidad y el marketing. Diferentes profesionales promocionan cursos, master class
y tips sobre crianza a cambio de una retribucidon econémica, o simplemente de likes para

agrandar su audiencia.
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Podria pensarse que el modelo de madre natural perpetiua el rol de madre devota e
incondicional, ama de casa donde su vida transcurre dentro del hogar. En la actualidad,
mirando por la ventana de las redes sociales qué “deberia” mejorar.

Esta idea de mujeres privadas, se justifica bajo la nocién de instinto maternal, como un
saber que viene con la mujer por el simple hecho de haber nacido de género femenino. Se
supone que las madres saben cuidar, porque se les da “naturalmente” idea que ha sido
desmentida por diferentes autoras, “a mayor inmadurez neuroldgica al nacer, mayor peso de
lo aprendido” (Fernandez, 1993, p. 170).

Las practicas de los medios de comunicacion, y redes sociales podrian pensarse como una
forma de regulacién de los cuerpos y la conducta. Foucault (1978) trae el concepto de
anatomopolitica, para referirse a estos dispositivos de control. Asi, las redes sociales
podrian verse como nuevos dispositivos, que mencionan qué hacer y qué no, a la vez que
moldean subjetividades. En el caso de las madres, las redes contribuyen a generar
sentimientos de frustracion y culpa, asi como de incompetencia. Bastara con entrar a una
red social y buscar “maternidad” o “crianza” para que aparezcan infinidad de cuentas que
ensefian como criar mejor. Busques lo que busques, siempre lo estaras haciendo mal.
Chamorro (2021) menciona que esto es un tipo de violencia simbdlica, con juicios
valorativos y morales sobre como deben ser las madres. En este contexto las redes sociales
se configuran como medios que generan sentimientos ambivalentes; muchas madres han
utilizado las redes para generar grupos de contencion, han hecho amigos, y han encontrado
respuestas en momentos en que se sentian perdidas (Baker y Yang, 2018). Por otro lado,
las redes sociales ofrecen una visién enganosa de la maternidad, mostrando sélo el lado
bueno, lo cual influye directamente en la autoestima de las madres cuando se encuentran
con la experiencia real de la maternidad. Esto impacta en la autoestima de las madres, ya
que suelen comparar sus procesos personales y los de sus hijos, con los que ven en las
cuentas de influencers y maternidad, promoviendo la autoexigencia y la decepcién por no
llegar a ese ideal de madre perfecta. Las redes hacen que las exigencias sean cada vez
mayores, ya que el modelo a seguir viene de la mano de modelos poco realistas que
degradan a aquellas que no llegan a lograr en la vida real, lo que ven en esta realidad
ficticia. La crianza respetuosa también se cuela en estas redes, vendiendo cursos y
promoviendo que las madres dejen de lado necesidades basicas como dormir, en pos de
una crianza con apego.

Cabe destacar que los comportamientos de las mujeres en torno a la maternidad no llegaron
con las redes sociales, se gestaron muchisimo antes, y fueron utilizados por diferentes
medios en pos del mercado. Amati (1987) sostiene que el deseo materno comienza en la
infancia, cuando jugamos. Cuando las nifias juegan con sus mufiecas también juegan a ser

madres, y es ahi donde empieza la idea de la crianza. Como mencionamos anteriormente,
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la biologia no explica porqué algunas mujeres y no los hombres, poseen estos deseos (o
también llamado instinto materno). La personalidad de las mujeres se da de manera
diferente que la de los hombres, configurandose en relacién con sus figuras primarias.
Chodorow (1984) menciona que las mujeres tratan a sus hijas como iguales por cuestiones
de género, lo cual determinara la manera en que incorporan nociones del mundo, para luego
replicar fuera del hogar. Es asi que las madres al tratar como iguales a sus hijas, siembran
en ellas la idea de cuidado como parte de su personalidad, lo cual se transmite de
generacion en generacion. En cambio con los hombres esto no sucede, hay un corte por
razones de género entre el nifo y su madre, lo cual hara que su personalidad se desarrolle
de manera mas auténoma e independiente. Las mujeres poseen personalidades que varian
en funcion del vinculo con el otro, y mantienen rasgos pre edipicos, mientras que en los
hombres tendera a ser mas individualista.

Considero que ciertas teorias contribuyen a la idea de que las mujeres son mas
emocionales, y los hombres mas frios, lo cual podria encajar perfecto con la dinamica de las
mujeres privadas, dentro del hogar, encargadas del cuidado y los hombres publicos, ligados
al mercado laboral y el éxito.

Estos roles no pasan desapercibidos para la psiquis materna, existen afecciones mentales
desde el momento de la concepcion y el puerperio, ligadas a la idea de buena madre y
maternidad perfecta, asi como trastornos agudos de posparto. El sélo hecho de parir un hijo
es una posible causa para que se desate una psicosis puerperal aguda sin previo aviso, asi
como depresiones posparto. Estos estados pueden aparecer semanas o meses después del
parto, con madres extenuadas sin dormir y sin alimentarse bien, generando cuadros
depresivos graves en algunos casos. Durante todo el primer afio de vida del bebé la madre
se encuentra en una situacion de vulnerabilidad emocional con diferentes malestares, a los
que habra que estar atentos para prevenir depresiones mayores (Defey, 2009). Convertirse
en madre sera una experiencia completamente diferente en cada una, segun las redes que
apoyo que tenga, su historia personal y el momento que esté atravesando. Ser madre es
subjetivante, interpela y mueve todo aquello que si funciona, asi como aquello que no. Los
desafios de cada una vendran de la mano de su propia historia, asi como de los medios
economicos y vinculares que posea.

Se define el concepto de ambivalencia, como sentimiento constante en la maternidad.
Desde el momento del embarazo, grandes alegrias conviven con muchisimas
preocupaciones, y este sentimiento de ambivalencia se transforma a lo largo de la vida,
manteniéndose como una de las constantes en la maternidad. Sea cual sea el momento en
que se esté atravesando, las madres se sentiran ambivalentes, ya sea por un amor inmenso
de la mano de preocupaciones, de querer salir a trabajar o quedarse en su casa, querer

estar con sus hijos y a la vez necesitar tiempo en soledad. Podria pensarse que estas
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tensiones se ven incrementadas por ideales de maternidad perfectas, que contrastan con la
experiencia real de la maternidad (Defey, 2009; Vivas, 2020).

Con el estudio de la salud mental materna, cobra relevancia la dimensién del autocuidado,
lo que me llevd a preguntarme si para las madres es posible cuidarse. El autocuidado viene
de la mano de tener tiempo y un sistema que acompane los maternajes, y el tiempo de la
madre es escaso, con largas listas que se suman a la carga mental materna. Esta carga es
definida como infinidad de tareas a realizar, desde la gestion emocional de la familia, hasta
los cuidados y quehaceres domésticos (Walzer, 1996). El desafio entonces es articular todo
en la vida de una madre, y el autocuidado no sera posible sin tiempo para el descanso.
Existen medios de comunicacion que redactan infinidad de tips sobre coémo cuidarse,
poniendo otra vez, la responsabilidad en las mujeres porque (sin medios econémicos ni
redes de sostén), no se cuidan. Esto me lleva a reflexionar sobre como los medios de
comunicacion -y en ocasiones distintos profesionales - se suman a generar exigencias a las
madres lo cual perpetua sentimientos de culpa e incompetencia. Me pregunto como una
madre recién parida, primeriza o con varios chicos alrededor demandando atencion podria
dilucidar claramente cuales son sus creencias limitantes o sus necesidades, y tener tiempo
para seguir estos consejos cuando apenas puede cumplir con sus necesidades basicas
como ir al bafio (con suerte, sola) o dormir un par de horas de corrido. Entonces ¢ cuidarse,
es posible? acaso estas sugerencias no resultan mas de lo mismo? exigencias sexistas en
un sistema que oprime e infantiliza a las madres.

El Estado tampoco promueve la salud mental materna. No existen redes de sostén desde lo
institucional como cuidados a las infancias para que las madres puedan trabajar o
autocuidarse ni tampoco desde lo psiquico. EI modelo médico que impera en Uruguay es el
hegemonico donde el saber biologicista prima sobre los demas saberes. Este modelo no
contempla los aspectos emocionales de las madres, y quien no tiene la suerte de poder
pagar una psicologa queda librada a su suerte. En la actualidad existen pocos espacios de
escucha materna, y las mujeres quedan expuestas ante situaciones de violencia y
silenciamiento médico (Castellano, et al., 2011).

Una de las nuevas ramas de la psicologia ha contribuido a generar espacios hacia las
madres. En Uruguay se abre paso la psicologia perinatal como un nuevo campo de nuestra
disciplina. Esta se ocupa del acompafiamiento emocional desde la concepcion hasta los
primeros afios de vida del nifio, incluyendo embarazo, parto y puerperio, y se enmarca en
una concepcion de salud integral y de derechos (Oiberman, 2013). Trabaja con dos sujetos
a la vez: madre y bebé, reconociendo que la maternidad implica una crisis vital y subjetiva
influenciada por multiples factores personales y contextuales (Oiberman, 2013). También se
aborda el vinculo madre-bebé en sus dimensiones real, imaginaria y fantasmatica, asi como

el rol del padre (Oiberman, et al., 2011).
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La psicologia perinatal tiene un rol central en la promocién de la salud mental materna, el
acompafamiento en momentos de crisis y duelo, asi como en la prevencion de patologias
(Olaverry, 2018). Su intervencion implica sostener emocionalmente, habilitar la expresion de
emociones ambivalentes y construir redes de apoyo (Olaverry, 2018). Este rol incluye una
dimensidn ética y politica, que busca empoderar a las personas gestantes y legitimar sus
vivencias alejadas de lo normativo (Savone, 2019). Ademas, su practica requiere un
enfoque interdisciplinario, entendiendo que ninguna disciplina posee el saber completo y
que el trabajo colaborativo permite abordar de forma mas adecuada las complejidades del
proceso perinatal (Bianco, 2013; Stolkiner, 2005). Finalmente, en la presente monografia se
destaca la importancia de que el psicélogo perinatal reconozca su implicacion personal en la
practica profesional. Esta puede ser libidinal (emocional, subjetiva) y también institucional, lo
cual implica hacerse consciente del lugar que ocupa en las estructuras que analiza o integra
(Ardoino, 1997; Loureau, 1991). Tal reconocimiento es fundamental para ejercer la profesion

desde una postura ética y critica (Defey, 1994).

Si bien en este trabajo se ha intentado abarcar muchisimos temas en torno a la salud mental
materna, a lo largo del camino se abrieron diferentes aristas para seguir pensando un futuro
distinto. Esta monografia ha tenido muchisimo trabajo en materia de lecturas, escrituras y
supervisiones, pero no hemos terminado. Me gustaria a modo de conclusion, dejar algunas

ideas y reflexiones para seguir pensando en la salud mental materna a futuro.

Considero que la salud mental de las madres deberia estar en la agenda publica, e
implementar consultas desde el momento de la gestacién para sostener a las mujeres que
recién se adentran en este mundo. Creo que para poder criar se necesita estar disponible
fisica, psiquica y emocionalmente, y mientras el estado no ofrezca las garantias necesarias,

seguiremos repitiendo historias de mujeres con una profunda sensacion de soledad.

A futuro me aventuro a pensar en la psicologia perinatal como herramienta para todos los
embarazos, mas aun en el caso de las mujeres que cuentan con pocas redes de apoyo. La
psicologia deberia estar presente en esquema de controles y deberian existir seguimientos
minimamente dentro de los primeros dos afnos de vida del bebé, con posibilidad de seguir
un tratamiento que sea accesible para todas. Creo que pensar un futuro mas justo significa
no ver a la maternidad como una sola, sino poder pensar en maternidades, en plural. Esto
significa reconocer que no todas las mujeres transitan sus maternajes de la misma forma, y
que las condiciones materiales, culturales y psiquicas inciden directamente en cdmo se va a
vivir el embarazo, parto y puerperio. Se hace necesario pensar una psicologia perinatal
accesible para todas e interseccional que pueda visibilizar las diferencias de cada una y

brindar respuestas a cada caso particular.
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A modo de cierre, pensar la maternidad en plural significa desarmar mandatos que
histéricamente han caido sobre las madres. Seguir con concepciones de madres como la
abnegacion y el sacrificio solo perpetua la misma idea de maternidad década tras década.
También es comprender que los maternajes estan atravesados por situaciones de abandono
institucional, violencia familiar y soledad, asi como de su propias historias. Una psicologia
presente en los maternajes contribuira a generar redes y cortar con la idea de una
maternidad solitaria y privada. Por ultimo, no quiero dejar de mencionar que un acceso a la
salud mental de las madres también repercutira en la crianza de sus hijos, con mas

herramientas que la de respirar profundo y aguantar.
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