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RESUMEN:
Introducción: el embarazo es parte de una crisis evolutiva en la que

inciden diversos sucesos significativos que son, además de biológicos,
psicosociales y que pueden ser vividos como significativos. Asimismo, es
probable que el atravesamiento de una pandemia como la de COVID-19
aumente la vulnerabilidad de las personas gestantes provocando un
incremento en las vivencias de situaciones problemáticas durante la gestación.
En consecuencia, el objetivo ha sido analizar la presencia de factores de riesgo
psicosocial en personas gestantes antes y durante la pandemia de COVID-19.

Método: 60 personas gestantes fueron entrevistadas previo al comienzo
de la pandemia de COVID-19 y 61 lo fueron durante la misma. Todas eran
mayores de edad y controlaban su embarazo en el Hospital Universitario de
Maternidad y Neonatología de Córdoba (Argentina).

Se aplicó la Entrevista Psicológica Perinatal para conocer,
específicamente, los sucesos significativos (life events) que pueden influir en el
curso del embarazo.

Resultados: se destacan el aumento del malestar físico y emocional en
personas gestantes durante la pandemia, así como de vivencias problemáticas
o estresantes relacionadas con muertes (familiares y abortos) y de tipo social
(desocupación y problemas económicos).

Discusión/Conclusión: se observó que la pandemia de COVID-19
aumentó la presencia de factores de riesgo psicosocial. Se sugiere evaluar la
situación psicosocial y de salud mental durante el embarazo y el posparto y la
necesidad de implementar dispositivos de promoción de factores protectivos.

PALABRAS CLAVE: factores de riesgo psicosocial, embarazo, pandemia
por COVID-19.
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Introducción
El embarazo representa una crisis vital que abarca procesos fisiológicos y

biológicos pero también psicológicos y sociales que afectan a la persona que
gesta de manera significativa pudiendo suscitar temores, ansiedades,
angustias. Estas afectaciones pueden deberse a los grandes cambios
involucrados en el proceso de gestación (Santos y Oiberman, 2011; Soifer,
1973; Videla, 1997).

Dichos cambios involucran variaciones a nivel hormonal, anatómico,
fisiológico, etc, así como también a nivel psicológico –sentimientos
relacionados ala aceptación del embarazo, fantasías, incertidumbre, temor,
entre otras- (Carrillo-Mora et al., 2021; Marín Morales et al. 2008; Trancon y
Dorca, 2015). En relación a las consideraciones sociales respecto al embarazo,
las representaciones que giran alrededor de las mismas suelen presentar
ideales que son imposibles sostener en el caso de lograr alcanzarlas en algún
momento. De tal modo que, la maternidad como una instancia de realización,
plenitud y felicidad son expectativas sociales que recaen sobre el complejo
desarrollo del que aquí se trabaja (De Vicente et al., 2016).

De modo que, aunque el embarazo sea con intención y deseo, implica
nuevas responsabilidades, alteraciones del ciclo del sueño, nuevos roles
sociales que se esperan sean asumidos tanto personalmente como
socialmente. Por lo que podría llegar a traer aparejado sentimientos
ambivalentes e incluso ciertos malestares del estado anímico en la persona
que gesta (Oiberman, 2006).

En concordancia con lo antedicho, se define a los “factores de riesgo
psicosocial” como las circunstancias o vivencias relacionadas al ámbito
comportamental o ambiental relacionadas a la posibilidad sufrir un daño en la
salud (Oiberman, 2005). Un factor de riesgo por sí solo no necesariamente es
significativo, pero la asociación de varios potencia, por ejemplo, el riesgo a
padecer alteraciones del estado de ánimo. Por ende, es importante su estudio
para detectar su incidencia en la salud mental perinatal de las personas
gestantes y en el proceso de maternaje (Vizental, 2012).

Asimismo, existen ciertas circunstancias que favorecen que las personas
gestantes estén más expuestas a ciertos padecimientos. Por ejemplo, en los
últimos años las condiciones de vida de la población mundial han dado un giro
drástico debido al brote del virus SARS-CoV-2, catalogado por la OMS como
una pandemia. Por tal motivo, siendo las personas gestantes una población
vulnerable per se, este grupo se vio particularmente expuesto a condiciones de
extrema vulnerabilidad (Gonzales Romero et al., 2021).

Por consiguiente, resulta de importancia, y será objeto del presente
estudio, analizar la incidencia de la pandemia de COVID-19 en los factores de
riesgo psicosocial en personas gestantes.

Metodología
Diseño y tipo de estudio: se trató de un estudio exploratorio-descriptivo.
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Participantes: 60 personas gestantes fueron entrevistadas previo al
comienzo de la pandemia de COVID-19 y 61 lo fueron durante la misma. Todas
eran mayores de edad y controlaban su embarazo en el Hospital Universitario
de Maternidad y Neonatología de Córdoba (Argentina).

Procedimiento: se invitó a participar a personas gestantes en el último
trimestre de embarazo que asistieron a control del embarazo al Hospital de
Maternidad y Neonatología de la ciudad de Córdoba durante los años 2017
(prepandemia) y 2022 (durante la pandemia). Una vez aceptada la invitación se
le explicó a la persona gestante en qué consiste su participación y se le
explicaron los aspectos más relevantes concernientes al consentimiento
informado. Luego de la firma del consentimiento informado se recabaron los
datos sociodemográficos de cada paciente y se evaluó la presencia de posibles
factores de riesgo psicosocial.

Instrumentos: se administró un cuestionario ad-hoc de datos
sociodemográficos referidos a nivel de estudios de la madre, edad, ocupación,
si trabaja fuera del hogar y situación de pareja y una versión adaptada de la
Entrevista Psicológica Perinatal (EPP; Oiberman y Galíndez, 2005). La EPP
tuvo que adaptarse ya que dicha entrevista consulta sobre eventos estresantes
relacionados a temáticas psicosociales antes, durante y posterior al embarazo.
Por lo tanto, se recortaron los ítems relacionados al parto y postparto.

Resultados
Se analizó la incidencia de la vivencia de la pandemia en los factores

psicosociales de riesgo en el embarazo.
Se realizaron tablas de contingencia y la consecuente obtención de

pruebas de Chi-cuadrado, considerando el atravesamiento del embarazo
durante la prepandemia o la pandemia como variable independiente y cada una
de los factores de riesgo psicosocial de la Entrevista Psicológica Perinatal
como variables dependientes con dos categorías posibles de respuesta a la
misma (presencia/ausencia).

Se observaron diferencias significativas entre las medidas tomadas antes
y durante la pandemia por COVID-19 para las variables relacionados con cómo
se sintió la persona gestante durante el embarazo (tanto física como
emocionalmente), así como a las vivencias relacionadas con complicaciones
durante el parto, con muertes antes y durante la gestación y con situaciones
socioeconómicas experimentadas antes del embarazo. A continuación, se
expresan los hallazgos referentes a cada una de dichas variables.

Con respecto a cómo las madres se sintieron físicamente en el embarazo,
se encontraron diferencias significativas entre quienes se sintieron bien y mal
en función de si cursaron el embarazo antes o durante la pandemia por
COVID-19 [X²= 5.21, gl= 1, p ≤ .022]. Lo mismo se observó en relación a la
variable referida a cómo se sintió emocionalmente en el embarazo [X²= 3.84,
gl= 1, p ≤ .05. Ver figura 1].

Figura 1. Estado físico y emocional durante el embarazo
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La figura 1 muestra que tanto a nivel físico como emocional hay una
mayor cantidad de madres que cursaron su embarazo durante la pandemia que
manifestaron sentirse mal, mientras que quienes estuvieron embarazadas
antes de la pandemia manifiestaron con mayor frecuencia haberse sentido bien
tanto a nivel físico como emocional.

También se observaron diferencias significativas en relación a las
complicaciones médicas durante el embarazo en función de si el embarazo
ocurrió antes o durante la pandemia [X²= 17.3, gl= 1, p ≤ .00]- ver figura 2.

En relación a la vivencia estresante de fallecimientos, se encontraron
diferencias significativas entre ambos periodos de tiempo -antes y durante la
pandemia- tanto para las experiencias acontecidas previamente [X²= 52.2, gl=
1, p ≤ .00] o en el embarazo [X²= 5.6, gl= 1, p ≤ .02]- ver figura 2.

Figura 2. Eventos estresantes relacionados con fallecimientos vividos
antes y durante el embarazo

De acuerdo con lo que se observa en la figura 2, la afectación por la
vivencia estresante de fallecimientos antes del embarazo se encuentra
presente con más frecuencia en personas que gestaron en pandemia. Por su
lado, quienes estuvieron embarazadas previo a la pandemia manifestaron más
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frecuentemente haberse sentido estresadas por experiencias relacionadas con
muertes acontecidas durante el embarazo. Tanto en relación a antes o durante
la pandemia los acontecimientos relacionados con fallecimientos fueron
reportados como referidos a familiares cercanos o abortos.

También la experiencia estresante asociada a problemáticas sociales
ocurridas antes del embarazo mostró diferencias significativas en función de si
la gestación fue antes o durante la pandemia [X²= 10.87, gl= 1, p ≤ .001]- ver
figura 3.

Figura 3. Eventos estresantes relacionados con problemáticas sociales
vividos antes del embarazo

Siguiendo la información presente en la figura 3, las personas gestantes
manifestaron con más frecuencia vivencias estresantes relacionadas a
problemáticas sociales del tipo desocupación y problemas económicos durante
la pandemia.

No se hallaron diferencias significativas para las variables relacionadas
con la aceptación del embarazo, representación mental del futuro bebé, redes
de contención, problemáticas de pareja, problemas físicos y psicológicos
durante el embarazo ni problemáticas actuales, en función del cursado del
embarazo previo a la pandemia por COVID-19 o durante la misma.

Discusión y conclusiones
El presente trabajo se propuso analizar la presencia de factores de riesgo

psicosocial en personas gestantes antes y durante la pandemia de COVID-19.
Para ello se aplicó una entrevista semiestructurada que contempla

factores de riesgos psicosociales adaptada a personas gestantes, es decir se
recortaron los ítems relacionados al parto y postparto.

El análisis de datos arrojó diferencias significativas entre las personas
gestantes que cursaron su embarazo antes o durante la pandemia en relación
a los siguientes factores de riesgo psicosocial: cómo se sintió física y
psicológicamente, fallecimientos y problemáticas sociales.

Con respecto a la percepción sobre el estado físico y emocional, los
resultados evidencian que las personas gestantes entrevistadas durante la
pandemia manifestaron con mayor frecuencia vivencias de malestar físico y
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emocional en comparación con quienes fueron entrevistadas antes de la
aparición del COVID-19.
Nuestros resultados coinciden con lo reportado por Mortazavi et al. (2021)
quienes evidenciaron que los temores y preocupaciones durante el embarazo
afectaban la salud física y emocional de las personas gestantes. Estos
hallazgos resultan de relevancia en relación a las estrategias preventivas a
desarrollar si se considera que estudios previos sugieren que la vivencia de
estrés en el embarazo puede provocar desórdenes en la relación madre-bebé,
depresión prenatal y postnatal y aumento del riesgo de sufrir complicaciones
médicas en el embarazo, como por ejemplo preeclamsia (Krishnamurti et al,
2019; Saisto et al, 2001).
Al mismo tiempo, los datos demostraron que quienes gestaron en pandemia
experimentaron mayores vivencias estresantes relacionadas a fallecimientos
antes del embarazo mientras que quienes gestaron prepandemia expresaron
verse más afectadxs por experiencias relacionadas con muertes acontecidas
durante el embarazo. Tanto en relación a antes o durante la pandemia los
acontecimientos relacionados con fallecimientos fueron reportados como
referidos a familiares cercanos o abortos.
En investigaciones realizadas antes y durante la pandemia por COVID-19, han
mostrado que tanto la pérdida de seres queridos como de embarazos previos
son vividos como estresantes durante la gestación y que, incluso, pueden ser
factores de riesgo para el desarrollo de sintomatología depresiva en el
postparto (An et al. 2021; Paolantonio et al., en prensa).
Al mismo tiempo, Puertas et al. (2021) investigaron el impacto psicológico de la
pandemia por COVID-19 en embarazadas y observaron que la pérdida de una
persona querida cercana aumentaba las posibilidades de presentar
sintomatología depresiva. Dichxs autorxs concluyeron que dicho hallazgo es
coherente con el hecho de que la persona gestante se encuentra atravesando
un duelo y, por ende, experimentando tristeza y depresión. Además, el hecho
de que la recolección de datos del presente trabajo se llevó adelante en 2022
luego de que aconteciera el mayor número de fallecimientos por COVID-19
puede ser un factor explicativo del hecho que quienes gestaron en pandemia
hallan expresado ser afectadas por el fallecimiento de personas cercanas antes
del embarazo y no durante el mismo.
En relación a la vivencia de problemáticas sociales, quienes atravesaron su
embarazo durante la pandemia por COVID-19 manifestaron con más
frecuencia, en comparación con quienes atravesaron su embarazo previo a la
pandemia, vivencias estresantes relacionadas con la desocupación y
problemas económicos.
En este sentido, Mortazavi et al. (2021) también observaron que la situación de
empleo y las dificultades económicas familiares son variables predictoras de los
niveles de preocupación en mujeres que atravesaron su embarazo durante la
pandemia. A su vez, Puertas-Gonzalez et al (2021) demostraron que las
preocupaciones relacionadas con la crisis económica derivada de la crisis
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sanitaria por COVID-19 pueden afectar las perspectivas futuras de calidad de
vida de las mujeres embarazadas y la crianza de sus hijxs, una incertidumbre
que podría aumentar estos síntomas depresivos.
En conclusión, se observó que la pandemia de COVID-19 aumentó la
presencia de ciertos factores de riesgo psicosocial.
Se sugiere evaluar la situación psicosocial y de salud mental durante el
embarazo y el posparto y la necesidad de implementar dispositivos de
promoción de factores protectivos.
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