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Resumen

Introduccion: El Bienestar psicoldgico (BP), es un aspecto directamente relacionado con la salud mental del individuo,
no obstante, se desconoce la percepcion que tiene la madre de su BP en los primeros meses en el desarrollo de la
maternidad. Objetivo: Determinar las condiciones de bienestar psicolégico de las madres asistentes a la red pablica de
servicios de la region de frontera. Materiales y métodos: Estudio cuantitativo con enfoque longitudinal prospectivo con
una muestra de 140 usuarias de los servicios de atencion primaria de la red publica de salud de la region. Para
establecer el BP fue empleado el PGWBI, en su version previamente empleada en Colombia. La recoleccion de la
informacion se realizé en dos momentos de la etapa posnhatal: a partir de los dos meses y luego de completar seis meses
de vida del lactante. Los resultados fueron consolidados empleando estadistica descriptiva y fueron realizados test
estadisticos para comparar ambas mediciones. Resultados: Fueron evaluadas 140 madres entre 16-25 afios (72,86%),
estado civil Unién libre (52,86%), manifestando que el nivel educativo alcanzado fue secundaria completa (50,72%) y
ocupacion predominante ama de casa (77,86%). La puntuacién de BP global fue predominantemente positiva en la
primera (88,57%) y segunda (89,29%) medicion. Los resultados por dimensiones del instrumento, la ansiedad y
depresion estuvieron ausentes, en cambio las dimensiones de estado de animo positivo, autocontrol, percepcion de
salud general y vitalidad se encontrd6 mayormente presentes en ambas mediciones. Conclusion: Las madres mostraron
adecuadas condiciones de bienestar psicologico en el primer afio de experiencia con la maternidad, con ausencia de
sintomatologia de ansiedad y depresion al concluir el periodo de puerperio y la lactancia materna exclusiva.
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Abstract

Introduction: Psychological Well-being (PWB) is directly associated with an individual’s mental health; however,
maternal perceptions of their PWB during the initial months of the motherhood experience remain largely unexplored.
Objective: To determine the psychological well-being conditions of mothers attending the public health service
network in a border region. Materials and Methods: This is a quantitative study with a longitudinal prospective
approach, featuring a sample of 140 users of primary care services within the regional public health network. The
PGWBI (Psychological General Well-Being Index), in the version previously validated for use in Colombia, was
employed to establish PWB. Data collection was conducted at two points during the postnatal stage: at two months and
upon completion of the infant’s sixth month of life. Results were consolidated using descriptive statistics, and statistical
tests were performed to compare both sets of measurements. Results: The study evaluated 140 mothers, the majority of
whom were between 16-25 years old (72.86%), in common-law marriages (52.86%), had completed secondary
education (50.72%), and were primarily housewives (77.86%). The global PWB score was predominantly positive in
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both the first (88.57%) and second (89.29%) measurements. Regarding the instrument's dimensions, anxiety and
depression were absent, while positive mood, self-control, general health perception, and vitality were found to be
mostly present in both measurements. Conclusion: Mothers demonstrated adequate psychological well-being
conditions during their first year of maternal experience, characterized by an absence of anxiety and depression
symptoms at the end of the puerperium and the exclusive breastfeeding period
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Introduccioén

El bienestar psicoldgico (BP) es la percepcion subjetiva de la propia vida, que es impactado por diferentes
aspectos de la vida diaria, como la parte laboral, econémica y el desempefio de los roles sociales que incluye
pareja, amigos y familia. Sadock menciona que el BP est4 sujeto a diversas funciones mentales como el
pensamiento, comportamiento y diversos estados de animo, asi mismo, es considerado un indicador de salud
mental estable y se compone de dimensiones como la autoaceptacion, las relaciones positivas, la autonomia
e independencia (Canchari Flores & Abanto Vélez, 2019).

En la poblacién adulta joven, el BP es influenciado por el inicio del desarrollo del proyecto de vida,
enfrentarse como adulto en el entorno social y el lograr su propia autonomia; aspectos que, junto con
factores como la aceptacion social, la satisfaccion con la imagen corporal y la vitalidad percibida pueden
influenciar positiva o negativamente el BP en este grupo (Molina et al., 2019; Cruz Xenes et al., 2020).

El BP es compuesto por multiples factores fisicos, sociales y mentales (Garcia-Viniegras & Gonzalez
Benitez, 2002). En términos de salud mental, la depresidn contindia ocupando la principal posicion entre los
trastornos mentales, siendo dos veces mas frecuente en mujeres que hombres. Fortaleciendo el diferencial
por género, las cifras de depresion en mujeres en el periodo gestacional y posparto son considerables, frente
a esto la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) document6 que la depresion afecta entre el 10 y 15% de
las mujeres en paises industrializados y entre 20 y 40% de las mujeres en paises en desarrollo (Organizacién
Mundial de la Salud, s. f.). A nivel nacional el 66,3% de los colombianos refiere enfrentar afectaciones
sobre su salud mental, este porcentaje es significativamente mayor en mujeres con un 69,9% (Ministerio de
Salud y Proteccion Social de Colombia, 2023).

La maternidad conlleva una serie de desafios emocionales, fisicos y mentales que pueden afectar
significativamente el estado psicoldgico. Factores como el estrés, la falta de suefio, las preocupaciones
financieras, la presion social y la carga del trabajo doméstico y profesional pueden contribuir a una
disminucién del Bienestar Psicoldgico (BP) (Zafra Ayala & Quintero Martinez, 2023).

Aspectos como la depresion posparto afecta hasta un 56% de mujeres latinas durante los primeros cuatro
meses tras el nacimiento del bebé (Caparros et al., 2018), que influencia el estado de salud de la diada madre
e hijo; segin Bowlby, los efectos inmediatos y a largo plazo que median la salud mental del nifio, son el
resultado de una experiencia de relacion calida, intima y continua entre la madre en la cual ambos
encuentran satisfaccion y alegria (Moneta, 2015); es por esta razon, el conocer las condiciones de BP
durante el inicio del vinculo materno es de importancia para el futuro desarrollo infantil.

A nivel local no se encuentran referentes que ilustren o describan el bienestar psicol6gico y/o la percepcion
de la salud mental en puérperas, evidenciando un vacio en el conocimiento; por ello es pertinente indagar
sobre esta variable, de esta forma, contar con informacién valida y confiable que permita formular planes de
accion que permitan la puesta en marcha de actividades que promuevan el bienestar psicoldgico en las
mujeres en periodo posparto y lactancia.

Metodologia

La presente investigacion se realiz6 desde un abordaje cuantitativo, con enfoque longitudinal prospectivo,
la cual pretendié estudiar la presencia de bienestar psicol6gico, asi como determinados factores
sociodemograficos y de evolucion temporal de experiencia con la maternidad posiblemente relacionados con
éstas variable, siendo medidas en dos momentos diferentes en la misma mujer durante los primeros doce
meses de su experiencia con la maternidad.

La poblacion considerada en este estudio fueron las 243 mujeres posparto de nifios de a partir de los 2y 6
meses de edad, atendidas durante su control prenatal en servicios de atencion primaria en salud de la red
publica de los municipios de Cucuta, Los Patios, ElI Zulia, Puerto Santander y Villa del Rosario en el
segundo semestre del afio 2024. Se realiz6 un muestreo a conveniencia, para el cual se logr6 captar en la
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primera medicion 173 madres y se presentaran a continuacion los resultados de 140 participantes las cuales
se obtuvieron ambas mediciones.

El instrumento utilizado fue PGWBI, siglas en inglés de Psychological General Well-Being Index creado
por Dupuy HJ, validado al idioma espafiol por Badia. Este instrumento estd compuesto por 22 items
organizados en seis categorias, con un rango numérico de 0 a 5 puntos por item: ansiedad con 5 items,
depresion con 3 items, estado de animo positivo/positividad con 4 items, autocontrol con 3 items,
percepcion de salud general con 3 items y, vitalidad con 4 items (Dupuy, 1997). Cada categoria se valoré de
forma individual segun el rango de puntuacion: Ansiedad (0-25 puntos) presente de 0 a 12; ausente 13-25.
Depresion (0-15 puntos) presente de 0 a 7; ausente de 8 a 15. Estado de &nimo y positividad (0-20 puntos)
Presente o positiva de 11 a 20; ausente o negativa de de 0 a 10. Autocontrol y percepcién de salud (0-15
puntos) presente de 8 a 15; ausente de 0 a 7. La valoracion global del bienestar psicol6gico se interpreta
como: distrés psicologico severo (0-60 puntos), distrés psicoldgico moderado (61-72 puntos) y bienestar
psicologico positivo (73- 110 puntos). El nivel de confiabilidad obtenido tras su validacion en poblacion
colombiana fue de 0,94 (Martinez-Rojas & Ruiz-Roa, 2022; Alvarez Solérzano & Burga Ledn, 2019). La
autorizacion para el uso en el presente estudio fue concedido previamente al director del proyecto de
investigacion por los responsables de su licencia Mapi Reseach Trust Organization.

Los datos obtenidos se consolidaron por medio del programa Microsoft Office EXCEL. Se utilizé la
estadistica descriptiva para especificar datos, valores y puntuaciones obtenidas en las variables segin la
frecuencia con que se presentaran cada una de las dimensiones que evalla el instrumento. Se calcularon
medias y desviaciones estandar para las puntuaciones obtenidas. Para establecer la comparabilidad de las
mediciones de bienestar psicoldgico general y por dimensiones segun las caracteristicas demogréficas,
sociales y del periodo posnatal se empled test de hip6tesis conforme a las caracteristicas de normalidad de
los resultados y consideradas diferencias estadisticas tras obtener p<0.05, empleando el software estadistico
Graph Pad Prism 10.0

Resultados y discusion

Las madres participantes fueron predominantemente jovenes encontrandose en el rango de 16-25 afios
(72,86%), el estado civil mas frecuente; Union libre (52,86%). Por otra parte, se observé que el nivel
educativo alcanzado por las madres es secundaria completa (50,71%) y como ocupacion mayoritaria amas
de casa (77,86%) (Tabla 1)

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas de las madres de nifios lactantes

Variable Escala FA FR%
16-25 102 72,86%
- 0,
Edad 26-35 33 23,57%
36-45
5 3,57%
Casada 18 12,86%
Soltera 48 34,29%
Estado civil o
Unién libre 74 52,86%
Divorciada
0 0,00%
Nivel educativo Superior completa 12 8,57%
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Superior incompleta 4 2,86%

Formacién técnica o tecnol6gica 8 5,71%

Secundaria completa 71 50,71%

Secundaria incompleta 30 21,43%

Primaria completa 14 10,00%

Primaria incompleta 1 0,71%

Ama de Casa 109 77,86%

Estudiante 11 7,86%

Empleada formal (con prestaciones y derechos de ley) 6 4,29%
Ocupacioén

Empleada informal (sin contrato o prestaciones de ley) 4 2,86%

Trabajador independiente 6 4,29%

Otro 4 2,86%

Fuente: Elaboracion propia a partir de los datos recolectados en | y Il medicién.

En la identificacion de las condiciones de vivienda, se quiso conocer si ésta se modificaba en los primeros
12 meses de vida del lactante, por lo cual se va a presentar a continuacion las condiciones estudiadas en
primera y segunda medicion. En primera se encontrd que el estrato de vivienda predominante es 1y 2
(93,57%), la mayoria en condicion de arriendo/alquiler (57,14%), la caracteristica principal de la vivienda es
Individual permanente: Es la construida con materiales de larga duracion, tales como concreto, bloque,
ladrillo, piedra, madera, adobe o quincha. La misma puede estar construida en su totalidad o en parte
(91,43%). En dicho domicilio habitan de 4-6 personas por vivienda (51,43%). Por otra parte, manifestaron
no ser beneficiarias de programas sociales del estado o entidades no gubernamentales (81.43%). En segunda
medicion se observo cambios en los resultados, madres en estrato entre 1-2 (95,71%), en condicién de
arriendo (58,57%), con caracteristica de vivienda individual permanente (97,86%) y expresaron recibir
beneficios de programas sociales (52,14%)

En cuanto a la aplicacion del instrumento de bienestar psicologico, se observé que las madres lactantes
atendidas en la red publica de los municipios de Norte de Santander presentaron un bienestar psicologico
positivo en primera (n=124; 88,57%) y segunda (n=125; 89,29%) medicién (Tabla 2)

Tabla 2. Resultados de la valoracién del bienestar psicoldgico general identificado mediante la aplicacién del PGWBI
en las madres de nifios lactantes

. I medicion 11 medicion
Puntaje global
FA FR(%) FA FR(%)
Bienestar psicoldgico positivo 124 88,57% 125 89,29%
Distrés psicolégico moderado 9 6,43% 11 7,86%
Distrés psicoldgico severo 7 5,00% 4 2,86%

Fuente: Elaboracion propia a partir de los datos recolectados en | 'y 11 medicion.

En el analisis de condiciones de bienestar psicologico global y por dimensiones del instrumento se observé
que no hay cambios en el BP global ni por dimensiones al comparar la puntuacion obtenida en primera
versus la segunda medicion, con excepcion de las dimensiones de estado de &nimo positivo (15,86+3,43 vs
14,85+2,84; p=0,004**) vy vitalidad (15,73£3,67 vs 14,36+3,35; p=0,0005***) que mostraron menor
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puntuacion en la segunda medicion cuando comparada con la medicion realizada al concluir el puerperio a
los 2 meses del lactante (Tabla 3)

Tabla 3. Resultados de las puntuaciones promedio por categorias del PGWBI por mediciones en las madres de nifios

lactantes
L . L Estado de percepcion de s
Medicion Global Ansiedad Depresion 4nimo positivo Autocontrol i Vitalidad
| 92,08+15,19 21,29+3,91 13,00+2,39 15,86+3,43 13,45+1,97 12,75+2,27 15,73+3,67
1 89,35+£13,58 20,70+3,61 13,14+2,33 14,85+2,84 13,61+1,76 12,70+2,31 14,36+3,35
p 0,06 0,13 0,56 0,004** 0,42 0,82 0,0005***

Fuente: Elaboracion propia a partir de los datos recolectados en | y 11 medicion.

Analisis y discusion

El estudio logrd identificar los niveles de BP en las madres de nifios lactantes, usuarias de los programas
de vacunacion, crecimiento y desarrollo de la red pablica de atencion de Cucuta, los Patios, el Zulia, Puerto
Santander y Villa del Rosario durante el afio 2024 durante los primeros doce meses de vida, la edad
predominante en las participantes fue de 16-25 afios, en union libre, nivel educativo secundaria completa y
ocupacién como amas de casa. Respecto a sus condiciones econdémicas residian en su mayoria en estrato
socioeconomico 1-2, en condiciones de arriendo y conviviendo entre 4-6 personas en la misma vivienda.

Un estudio realizado en Chile titulado salud mental en madres en el periodo perinatal, mostro resultados
similares en el estado civil y la residencia en viviendas arrendadas, algo comun en este tipo de poblacion lo
gue sugiere una tendencia hacia las relaciones no formalizadas legalmente (Calcagni et al., 2021; Rebolledo
Andrade et al., 2021). Se observo que la mayoria de las madres en este estudio son poblacién adulta joven,
de estrato socioecondmico bajo, lo que a menudo representa una barrera para el acceso de servicios
adecuados. EIl nivel de escolaridad alcanzada secundaria completa, estas mujeres tienen oportunidades
laborales y de desarrollo profesional limitadas, lo cual influye en la capacidad de generar ingresos. Esto
sugiere que a mayor es el nivel de educacion alcanzado genera una mayor capacidad de afrontamiento de
desafios, ya sea por una menor exposicién a la vulnerabilidad econémica (Calcagni et al., 2021; Zapata
Matheus, 2021; Bohdrquez-Moreno et al., 2020).

Se encontro que las madres presentaron bienestar psicoldgico positivo en ambas mediciones, en el andlisis
por categorias se observo que ansiedad y depresion se encontraban ausentes, en cambio Estado de animo
positivo, autocontrol, percepcién de salud general y la vitalidad se hallaron presentes o positivas.
Relacionado a la teoria “Adopcion del rol materno” de Ramona Mercer, en la cuarta fase de esta donde la
madre interioriza el rol, experimentando armonia, confianza y seguridad, puesto que la maternidad es un
proceso interactivo y de continuo desarrollo, donde la madre establece un vinculo, aprende tareas de cuidado
y expresa placer y gratificacion al desempefarlo potenciando de esta forma su percepcion de BP (Raile
Alligood & Marriner-Tomey, 2011). Asimismo, apoyado en la base teérica de bienestar de Carol Ryff se
observé que las participantes poseen una actitud positiva hacia si mismas fomentando su autoaceptacion,
propdsito de vida y crecimiento personal beneficiando su BP en funcion del desarrollo psicoldgico positivo
y el equilibrio para la garantia de una adecuada salud mental ante los retos que se asumen en esta etapa del
ciclo vital. Este enfoque integral resalta la importancia de la autoaceptacion y el crecimiento personal como
pilares fundamentales para mantener un correcto BP durante el periodo de lactancia (Sierra Baron et al.,
2022).

En el andlisis comparativo del BP general y por dimensiones del instrumento, se encontré que en las
madres disminuyeron significativamente la percepcion de estado de animo positivo y la vitalidad al
momento de concluir el periodo de lactancia materna exclusiva. Esto podria deberse a factores como, la
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adaptacion de una nueva rutina al bebé aumentar el desarrollo de la motricidad gruesa y el inicio de la
alimentacion complementaria, lo que estd asociado a un aumento de la demanda de cuidado lo que podria
generar una sobrecarga, produciendo en la mujer afectaciones a nivel fisico y emocional promoviendo
insatisfaccion personal en el proceso (Zafra Ayala & Quintero Martinez, 2023).

Conclusion

En el analisis sociodemografico la poblacion de madres es predominantemente joven, en su mayoria en
union libre, son madres con educacion media completa, refiriendo ejercer la labor de amas de casa al
momento del estudio. En cuanto a las condiciones de vivienda, estas madres residen en localidades
socioecondmicamente limitadas y en condicion de alquiler.

El estudio revel6 que las madres presentaron bienestar psicol6gico positivo en dos momentos de su
periodo posnatal. Al culminar el puerperio se observd una baja prevalencia de ansiedad y depresion, con un
estado de animo, autocontrol, percepcion de salud general y vitalidad positivos, estos niveles se mantuvieron
incluso al culminar el periodo de lactancia materna exclusiva sugiriendo que las madres cuentan con un
entorno de apoyo adecuado que contribuy6 a mantener y mejorar su bienestar, enfatizando en la promocién
de una salud mental favorable en las mujeres lactantes de la region.

Por otra parte, en el analisis comparativo de bienestar global y por dimensiones no se encontraron cambios
significativos en primera y segunda medicién, sin embargo, se encontré disminucién en la dimension de
estado de animo positivo y vitalidad en segunda medicion.
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