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La madre, seguridad y vision de futuro frente al rol materno.

The mother, security and vision of the future facing the maternal role.

Eduardo Espinoza-Lecca™"

RESUMEN

Objetivo: Explorar la relacion que puede tener la idea de seguridad de una madre frente a su rol materno y su vision de
futuro, en la forma de criar a su hijo. Método: Estudio cualitativo mediante entrevista semi-estructurada. La muestra
fueron 12 puérperas de 16 a 30 afios atendidas en el Hospital Nacional Daniel Alcides Carrion durante septiembre 2010.
Resultados: Se encontrd que las madres que no manifestaron sentirse seguras en su desempefio como madres fueron las
mismas que veian su futuro como algo incierto. Ademas estas mismas madres manifestaron haber sido criadas por madres
que no se sintieron seguras en su rol materno. Conclusiones: El nivel de seguridad que muestra una mujer, en el inicio de
sumaternidad, frente a surol de madre, podria estar fuertemente ligado a su vision de futuro en la forma de criar a su hijo.

PALABRAS CLAVE: Madre, Rol materno, Vision de futuro, Seguridad.

INTRODUCCION

n los ultimos afios, la mayor parte de investigaciones sobre la

relacion del estado de salud madre-hijo se han centrado en el

aspecto patologico, describiendo un vinculo de causa-efecto
de gran importancia para el desarrollo del nifio." Sin embargo, estas
investigaciones, por centrarse en condiciones patoldgicas
diagnosticadas como ansiedad y estrés,’ estrés prenatal vinculado
con el autismo,” depresién postparto y maternidad,’ hormonas del
estrés en la madre y su influencia en la salud mental del hijo,’ entre
otras, han dejado de lado el estado mental de la madre promedio, no
evaluada en sus capacidades mentales, en la manera como asumen el
embarazo, como se proyectan a futuro y como desarrollaran el
impostergable papel de modelos a seguir de sus hijos. El Perti no
escapa a estas limitaciones, teniendo incluso atin mas, sobre todo en
lo referido a la salud materno-perinatal, que es uno de los campos de
mayor abandono en el sistema de salud de nuestro pais.”

Aunque debe tenerse en cuenta que hay estudios que dan una
aproximacion a un ideal de madre, por ejemplo, en el estudio
elaborado por Bennett (2007) se le da importancia,” ante todo, al
hecho de asumir un problema (depresion diagnosticada, en este
caso) para empezar a convertirse en las mejores madres que puedan
ser, es de suma importancia tomar en cuenta la interpretacion que la
madre da al embarazo, a su entendimiento del mundo y a sus juicios
morales pues esos aspectos pueden mejorar o empeorar el
desempefio del rol materno (Blumer, 1969, citado en Bennett,
2007).!

En el estudio realizado por Rodrigues y cols. (2003), que incluyo6 39
madres con y sin diagnostico de depresion post parto, se encontrd
que las no deprimidas reportaron apoyo de parte de su pareja en las
tareas de la casa que demandan algtn esfuerzo fisico (por ejemplo,
lavar ropa o cargar agua) al contrario de las deprimidas que
manifestaron que, si bien sus parejas jugaban con sus hijos al volver
del trabajo, sélo las ayudaban en las tareas de la casa cuando se les
pedia hacerlo.” Eran también, segtin ellas, menos conscientes de la
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ayuda que requerian. Asimismo, se pudo observar que las madres
deprimidas no habian recibido un adecuado apoyo emocional de
parte de sus parejas y una de las consecuencias mas resaltantes fue
que tenian gran dificultad para demostrar sus sentimientos.
Finalmente, cerca de dos tercios de las madres con depresion post-
parto expresaron la necesidad de soporte emocional, mientras que el
otro grupo, el de las no deprimidas, indic6 satisfaccion con el apoyo
emocional recibido. Manifestaron tener alguien con quien compartir
sus alegrias, preocupaciones e inquietudes. La mayor parte de las
madres manifestaron dependencia econdmica y emocional de su
pareja: “una vez que te casas estas bajo el cuidado de tu esposo”, “mi
principal preocupacion es que mi esposo esté desempleado”.

No es motivo de asombro ademas, que el estado emocional de una
madre adolescente, esté en constante amenaza por parte del medio
social en el que se desenvuelve, provocando sentimientos de
exclusion social, manifestados en su idea de ser “un fracaso”,
“retrasada mental”, “una rara™ siendo este estado emocional
manejado no solo por la adolescente sino que influyen también la
familia y otras personas del entorno.” Como resultado se tiene que
dos de cada cinco madres adolescentes se sienten estigmatizada por
suembarazo."

En otro estudio, hecho por Lam y cols. (2010) se encuentra que el
apoyo social adecuado y la alta resiliencia de la mujer actian como
factores protectores, por disminuir ambos el riesgo de presentar
sintomas de depresion gestacional."

(A) Centro de Investigacion ANASTOMOSIS. (B) Sociedad Estudiantil para el Fomento de
la Investigacion y las Neurociencias, Universidad Inca Garcilaso de la Vega.
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Finalmente, es importante mencionar el estudio realizado en
Australia por Demecs y cols. (2010) con siete mujeres embarazadas
que asistieron a un programa de actividades artisticas donde se
encontr6 que el brindar soporte social, sentido de pertenencia y
bienestar emocional a las gestantes, facilita la comunicacion de la
madre para con el hijo y desarrolla sentimientos de confianza en el
periodo de transicion hacia la maternidad.” Esto es lo que
desarrollaria en la mujer una estabilidad eficaz para poder
enfrentarse a la tarea materna, brindandole asi al hijo(a) el soporte
emocional necesario para su desarrollo 6ptimo.

No hay duda de que la experiencia vital de la madre desde su propio
nacimiento, ha determinado su estado de salud actual, definiendo
salud en su sentido mas amplio, como un estado de bienestar general
(OMS, 1964); pero hay que tomar en cuenta que la idea que tenga de
ella misma como madre repercutira sustancialmente en la forma de
educar a su hijo(a), es decir, la manera como ha aprendido a
desenvolverse ella habra de transmitirse hacia una nueva
generacion, pudiendo continuarse de este modo los aciertos y errores
que le han sido dados por su propia experiencia.

En el presente estudio se pretendid, mediante una entrevista semi-
estructurada, explorar el estado psicologico de las madres
participantes, dando especial atencion a las creencias y razones por
las que se consideran o no buenas madres, asi como su proyeccion a
futuro (para el presente estudio, establecido en 10 afios) estimando
que las razones por las que las mujeres que han participado sienten
que seran “buenas madres” asi como su proyeccion a futuro estan
relacionados. Por este motivo, se desarrolld un estudio cualitativo
con mujeres que acaban de dar a luz en el Hospital Nacional Daniel
Alcides Carrion del Callao.

Creemos que una mejor comprension de la maternidad por parte de
la madre le daria mayor seguridad frente al rol materno y a su propio
futuro, fortaleciendo asi el vinculo con su hijo, optimizando las
posibilidades de desarrollo de éste. Este es el motivo central en que
se ha basado nuestra investigacion.

MATERIALy METODOS

Estudio de tipo cualitativo, mediante entrevista semi-estructurada,
la cual se baso en las siguientes preguntas: ““;Piensas que seras una
buena madre? ;Por qué?”y “; Como te ves a ti misma dentro de diez
afios?”.

La muestra fue de 12 puérperas cuyas edades variaron entre 16 'y 30
afios, todas ellas atendidas en el Hospital Nacional Daniel Alcides
Carrion del Callao, del 26 al 30 de septiembre de 2010.

Las entrevistas duraron entre 30 y 40 minutos. Todas fueron
realizadas por el autor y las participantes fueron informadas de la
confidencialidad de las mismas. Asimismo, firmaron un
consentimiento informado antes de ser entrevistadas.

Las participantes fueron elegidas aleatoriamente. Se considerd
como criterios de inclusion: a) Que no sean mayores a 30 aflos; b)
Que residan como minimo dos afios en Lima o Callao; ¢) Que no
sean analfabetas; y d) Que no hayan sido diagnosticadas con
problemas psiquiatricos.

RESULTADOS

Para proteger la confidencialidad de las participantes se han
utilizado pseudénimos.

Clasificando a las madres segun los motivos por los que creen que
seran buenas madres, tenemos al primer grupo, conformado por
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cuatro de ellas, que son aquellas participantes que no dieron razén
alguna que les haga pensar que seran buenas madres.

Al preguntarsele si pensaba o no que serd una buena madre,
Milagros, de 16 afios manifesto: “No lo sé. Porque ni me han
terminado de criar, pero tengo que tratar de hacer lo mejor”. Cuando
se le hizo la pregunta sobre como se veia a si misma en un futuro la
respuesta fue: “No sé. No me veo. No me imagino”.

Tatiana, de 19 afos, ante la pregunta de si pensaba que sera una
buena madre respondid: “No sé, no sé como seré. Porque mi hijita es
un poco berrinchosita y a veces le digo jCallate! jPaf! Le doy una
cachetada”. Con respecto a como se imaginaba dentro de diez afios,
respondio: “Acabada, supongo, mas vieja”.

A Veroénica, de 30 afios, se le hicieron las mismas preguntas. Sobre su
capacidad maternal respondio: “No sé exactamente. Como todos
tengo errores”. Ante la segunda pregunta (vision de futuro) dijo: “Ni
idea”.

Patricia, de 28 afios, sobre si piensa que seria una buena madre o no,
respondid: “No sé, no me siento tan segura de como lo voy a cuidar”.
Con respecto al futuro, respondio: “No sé, con mi hijo, sera,
supongo”.

En este primer grupo hay una primeriza: Milagros (16) soltera. Entre
las demas estan: Tatiana (19), dos hijos, conviviente; Patricia (28),
dos hijos, soltera y; Veronica (30), cuatro hijos, soltera.

Las cuatro madres que conforman este primer grupo so6lo tienen
estudios secundarios. Tres de ellas incompletos y una completos.

En el segundo grupo, conformado por ocho madres, se encuentran
aquellas que manifestaron al menos una razon para pensar que seran
buenas madres:

Sobre si seria 0 no una buena madre, Clarisa (19), dijo: “Obvio que lo
seré. Porque voy a cuidar de mi hija”. Al preguntarsele sobre su
vision de futuro, respondio: “Me imagino bonita. Trabajando™.

Jansy (20), sobre si seria 0 no una buena madre, dijo: “Yo creo que si,
voy a dar todo para serlo”. Sobre su vision de futuro, respondio:
“Con una profesion”.

Flormira (30), sobre si seria 0 no una buena madre, manifesto: “Si,
siempre me voy a dedicar a cuidarlo”. Ante la pregunta sobre como
se veia a si misma en un futuro, dijo: “Més acabada, de hecho”.

Pilar (23), sobre su desempeilo como madre: “Si. Porque mi hija es
deseada y yo no quiero que mi hija pase todo lo que he pasado. Yo he
sufrido, no tuve una mama, a mi no me han dado el carifio de una
mamad, de un papd...”. Sobre su futuro: “Una sefiora de su casa,
trabajando, habiendo terminado mis estudios”.

Inés (19) sobre si seria 0 no una buena madre, dijo: “Si. He madurado
suficiente para entregar lo que no tuve”. Sobre como se veia a si
misma en un futuro, indicd: “Ya de repente con mi carrera
terminada”.

Romy (25): Sobre su rol materno: “Si. Porque me preocupo por mis
hijos, a pesar de que trabajo...”. Sobre su futuro: “Viajando.
Ejerciendo mi carrera”.

Milena (22) manifest6: “Si, porque ya tengo la experiencia del hogar
de mi mama, muy armonioso, mucho respeto”. Sobre su futuro, dijo:
“Con dos hijos mas, para tener tres. O cuatro, dos parejas... una
buenamadre, con suhogar formado”.

Giovana (21), sobre si seria 0 no una buena madre, respondi6: “Yo si

b 2 2
porque voy a ocuparme de é1”. Respecto a su futuro, dijo: “No sé, tal
vez conmas hijos”.

En este segundo grupo hay cinco primerizas: Clarissa (19), casada;
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Jansy (20), conviviente; Pilar (23), conviviente; Inés (19),
conviviente y; Milena (22) conviviente. Se encontrd, asimismo, tres
madres con mas de un hijo: Flormira (30), dos hijos, conviviente;
Giovana (21), tres hijos, soltera; Romy (25), tres hijos, conviviente.

Entre las madres que conforman este segundo grupo hay cinco que
tiene estudios superiores incompletos, dos tienen sélo estudios
secundarios completos, y una tiene soélo estudios primarios
completos.

Al considerar el estado civil de las participantes se encontr6 lo
siguiente: todas las que tienen padres separados (3), convivientes (2)
o divorciados (1) conviven con sus parejas. Entre las participantes
cuyos padres son casados (6, el 50%) se encontraron, la tinica casada
y una proxima a casarse (comentd sobre los preparativos de su
matrimonio), dos solteras (16 y 30 afos) y dos convivientes.

Finalmente, se encontrdé que de las 12 participantes, 11 de ellas
dependian econdmicamente de sus parejas.

DISCUSION

El hecho de que todas las participantes que tengan padres separados,
convivientes o divorciados no estén casadas, ademas que la inica
casada y la proxima a casarse se encuentren en el grupo de las que
tienen padres casados, refuerza la idea de que los padres sirven de
modelos a sus hijos, reflejando y reproduciendo sus actitudes y
formas de pensar y sentir, afectando la manera en que éstos llevan
sus vidas. Esta influencia, como se sabe, es parte del entorno, que
junto a los genes, determina el desarrollo funcional de un
organismo.™

Se encontrd ademas que las madres del primer grupo, que se sienten
inseguras con respecto a su capacidad maternal, no tienen una idea
clara de como seran en el futuro. Asimismo, las madres del segundo
grupo, que manifestaron al menos una razon por la que piensan que
desempefiaran adecuadamente su rol materno, tienen, en su gran
mayoria (seis de ocho) una idea clara de como seran en el futuro. En
ese sentido, el sentir inseguridad en su papel de madres pareciera
tener relacion con la incertidumbre que tienen respecto a su propio
futuro. Entonces, el sentirse inseguras puede ser percibido por la
madre como algo que afecta su habilidad para cuidar del bebé, asi
como sus expectativas a futuro, lo que refuerza lo anteriormente
revelado por la literatura.'

En cuanto a las respuestas de las madres del segundo grupo sobre su
capacidad maternal, parecieran ser, antes que razones, deseos
(“Obvio que lo seré. Porque voy a cuidar de mi hija”; “Yo creo que si,
voy adar todo para serlo”; “Si, siempre me voy a dedicar a cuidarlo”;
“Yo si, porque voy a ocuparme de é1”), lo que expresa una idea de
comienzo, de punto cero, mas no de una conciencia de cualidades
maternas. A lo sumo, podria considerarse que tienen ganas de hacer
las cosas bien.

Hay, asimismo, respuestas basadas en la experiencia de dolor que
han experimentado y contemplan la maternidad como una forma de
reivindicar su vida (“Si. Porque mi hija es deseada y yo no quiero que
mi hija pase todo lo que he pasado. Yo he sufrido, no tuve una mama,
amino me han dado el carifio de una mama, de un papa...”; “Si. He
madurado suficiente para entregar lo que no tuve”; “Si. Porque me
preocupo por mis hijos, a pesar de que trabajo...”).

Hay, asimismo, quien se basa en lo que consideramos lineas arriba,
sobre la situacion de los padres que afecta a los hijos (“Si, porque ya
tengo la experiencia del hogar de mi mama, muy armonioso, mucho
respeto”).

Podemos ver ademas que el hecho de depender econdmicamente de
sus parejas puede afectar la estabilidad emocional de las madres, tal
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como se harevelado en estudios anteriores.*"

Cabe destacar que el hecho de que las madres inseguras de su rol
materno no hayan tenido estudios superiores, al contrario del otro
grupo de madres, las que tienen alguna razon para pensar que
desempefiaran bien su rol materno, y que en su mayoria (cinco de
ocho) tengan estudios superiores, aunque incompletos, podria estar
relacionado en la confianza que tengan respecto a su propio futuro 'y
en general en ellas mismas, lo que refuerza lo investigado
anteriormente."

Es de suma importancia tener presente que estas madres, al no haber
recibido un apoyo psicolégico, no saben cual es el estado actual de su
salud mental, puesto que, por no haber sido evaluadas como las
madres en los estudios citados, desconocen cuales pueden ser sus
errores y qué es lo que necesitan para cambiar su situacion
emocional. Asimismo, no poseen una interpretacion clara del
mundo, lo que dificulta las posibilidades de ser la mejor madre que
puedan ser.' Se sostiene que, mientras no se evaliien los aspectos
psicologicos de toda madre que da a luz, el recién nacido podria
correr el riesgo de ser formado en un entorno de incertidumbre,
improvisacion y desamparo moral.

Como conclusion general, consideramos que los resultados y en lo
que respecta al contenido de la informacion da una idea de la manera
en que se criard el niflo, o al menos como se empezara a criar. Es asi
que el nivel de seguridad que las puérperas muestran frente al rol
materno se ha ligado a su proyeccion a futuro.

Debe decirse, ademas, que en el presente estudio se intentd
evidenciar la impresion que se tiene de la madre comun durante las
primeras horas después de dar a luz, sus expectativas a futuro tanto
como su idea de la realidad que le rodea, circunscrita a su papel de
madre. Pero es evidente que se requieren estudios cualitativos de
mayor alcance en lo referente al estado psicoldgico de la madre
promedio, que trabajen tanto con muestras mas amplias como con
mas de una entrevista por madre.

Pues es verdad también que una sola entrevista no revelara la
magnitud del nivel de concepcion que tiene la madre del mundo, de
la forma como aborda realmente el embarazo y qué expectativas
tiene de la vida en general. Asimismo, incluir preguntas que incidan
mas sobre la influencia de los padres en el desarrollo cognitivo del
nifio son necesarias. A este respecto, consideramos de vital
importancia la manera en como conceptualizan sus pensamientos,
creencias y actitudes frente al mundo, asi como el modo de
comunicarlos, ya que el lenguaje serd el principal medio por el que el
nifio sera criado, siendo de gran importancia para el establecimiento
de un vinculo 6ptimo con el nifio tanto en este aspecto como a través
de canciones y cuentos como lo revelado en estudios anteriores."

Urgen ademas estudios que amplien y profundicen el tema a fin de
establecer una base cada vez mas sdlida que pueda servir como
sustento a proyectos de atencion psicologica materno infantil. Esto
se condice con lo propuesto por Demecs y cols (2010) sobre un
programa para gestantes basado en el arte creativo que busca
estrechar los lazos madre-hijo optimizando el bienestar general de la
gestante a fin de aumentar las posibilidades de desarrollo del ser por
12
nacer.

Consideramos, finalmente, que toda madre que da a luz deberia
recibir una evaluacion psicoldgica integral a fin de conocer su estado
mental actual, la relacion maternofilial, asi como los factores
psicosociales que influiran en el cuidado y desarrollo del recién
nacido en casa, durante la cotidianidad.

P
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THE MOTHER, SECURITY AND VISION OF THE FUTURE FACING THE MATERNAL ROLE
Objective: To explore the possible relation between the security of the mother about her maternal role and her own vision of
the future, in terms of raising her child. Method: A qualitative study based on a semi-structured interview. The sample was
12 puerperal women aged 16-30 who were attended at Hospital Nacional Daniel Alcides Carrion on September 2010.
Results: The women who did not feel secure about her maternal role were the same who have an uncertain vision of her own
future. The same group expressed that their own mothers did not feel secure in their maternal role. Conclusions: The
security level that woman shows, at the beginning of her maternity, facing her maternal role, could possibly be connected to
her own vision of the future, in terms of raising her child.
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