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Still	Face	Experiment	



El	bueno,	el	malo	y	el	feo	



Depresión	perinatal	materna	

•  Efectos	en	el	desarrollo	infantil	y	en	el	
funcionamiento	familiar.		

•  10	 –	 20%	 de	 sintomatología	 depresiva	
perinatal	 en	 la	 población	 femenina	
(Paulson	 &	 Bazemore,	 2010;	 Paulson	 et	 al	 2016;	
O’Hara,	2009).		

•  En	 países	 en	 desarrollo	 esta	 cifra	 se	
duplica	 (O’Hara,	 2009;	 Alvarado	 et	 al,	 2000;	
Field,	2010;	Milgrom,	Martin	&	Neri,	1999).		

•  En	 Chile,	 la	 SDP	 se	 distribuye	 de	 forma	
desigual	 de	 acuerdo	 al	 NSE,	 con	 cifras	
que	varían	entre	un	41.3%	en	NSE	bajo	y	
un	 	 27.7%	 en	 NSE	 alto	 (Castañon	 &	 Pinto,	
2008).	

•  Principales	 factores	 de	 riesgo:	 eventos	
estresantes	 durante	 el	 embarazo,	 una	
pobre	relación	de	pareja,	 redes/soporte	
social	 limitado	 (Alvarado	 et	 al,	 2000;	 Field,	
2010;	Rubertson,	2005).		



Las	posibilidades	de	la	tríada	

•  Con t e x t o s	 r e l a c i o n a l e s	
multipersonales	 (Dunn,	 1991;	 Fivaz-
Depeursinge,	 Corboz-Warnery,	 &	 Keren,	
2004;	 Frascarolo,	 Favez,	Carneiro,	&	Fivaz-
Depeursinge,	2004).		

•  Distribución	 de	 la	 atención	
entre	 dos	 personas	 a	 los	 3-4	
meses	 (Fivaz-Depeursinge,	 Favez,	
Lavanchy,	 Noni,	 &	 Frascarolo,	 2005;	
McHale,	 Fivaz-Depeursinge,	 Dickstein,	
Robertson,	&	Daley,	2008).		

•  Presencia	 del	 padre	 impacta	
calidad	 emocional	 de	 la	 díada	
(Clarke-Stewart	1978;	Yogman	1981).	
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¿Y	la	depresión	perinatal	paterna?	

¿?	



¿Depresión?														Enfoque	multidimensional	

La	depresión	es	uno	de	 los	
p rob lemas	 de	 mayor	
prevalencia	 y	 la	 primera	
causa	 de	 discapacidad	 a	
nivel	mundial.		

En	Chile,	las	cifras	de	esta	
patología	se	sitúan	dentro	
de	los	rangos	más	altos	
internacionalmente.	

15,8%	población	adultas	
reporta	haber	presentado	

en	el	último	año	
sintomatología	depresiva	

(ENS	2016-2017)	



A	propósito	de	los	determinantes	sociales	

Resultados	del	módulo	de	salud	
mental	del	Estudio	Longitudinal	
Social	de	Chile	(ELSOC)	del	Centro	
de	Estudios	de	Conflicto	y	Cohesión	
Social	(COES)	–	2018	
	
Este	estudio	longitudinal	de	tipo	panel,	único	
en	Chile	y	América	Latina,	consiste	en	
encuestar	a	casi	3.000	chilenos,	anualmente,	
a	lo	largo	de	una	década.	ELSOC	ha	sido	
diseñado	para	evaluar	la	manera	cómo	
piensan,	sienten	y	se	comportan	los	chilenos	
en	torno	a	un	conjunto	de	temas	referidos	al	
conflicto	y	la	cohesión	social	en	Chile.	En	
términos	globales,	el	diseño	muestral	alcanza	
una	representatividad	aproximada	del	77	%	
de	la	población	total	del	país,	y	del	93%	de	la	
población	urbana.	



La	 depresión	 es	 diagnosticada	 con	 mayor	 frecuencia	 en	
mujeres	que	en	hombres.	Sin	embargo,	las	tasas	diferenciales	
de	abuso	de	sustancias,	encarcelamiento	y	suicidio	ponen	en	
tela	 de	 juicio	 la	 suposición	 de	 que	 los	 hombres	 son	menos	
susceptibles	que	las	mujeres	a	la	depresión	(Minsal,	2013).		



Mayor	hostilidad	

Conflictos	interpersonales	

Aumento	de	horas	de	trabajo	

Aumento	de	actividades	
deportivas	

Promiscuidad	

Consumo	de	sustancias	

Veskrna,	2013	



•  La	 mayoría	 de	 los	 estudios	 se	 han	
realizado	 en	 Europa,	 son	 de	 carácter	
longitudinal	y	utilizan	cuestionarios	de	
autorreporte.		

•  Las	cifras	de	sintomatología	depresiva	
paterna	 postparto	 fluctúa	 entre	 un	
1.8	y	un	47%.		

•  Posible	 relación	 entre	 sintomatología	
expresada	 e	 ideologías	 de	 roles	 de	
género.		



•  Un	 18.5%	 de	 los	 hombres	
se	 sitúa	 sobre	 el	 puntaje	
de	 corte	 en	 la	 EDPE	 y	 un	
10.5%	 de	 acuerdo	 el	 BDI,	
mientras	 que	 en	 las	
mujeres	 los	 porcentajes	
alcanzan	 un	 50.8%y	 un	
31.4%	respectivamente.		

•  La	 correlación	 entre	 los	
puntajes	 del	 BDI-I	 de	
padres	y	madres	fue	alta	y	
significativa	 (r	 =	 .70,	 p	 =	 .
01).	



Significados	de	depresión	

•  “Así	depresión	creo	que	es	cuando	uno	se	
quiera	matar…	eso	es	lo	único	que	pienso	
que	puede	ser…	que	no	le	encuentra	salida…	
eh…	como	solución	a	sus	problemas	y	lo	
único	que	decide	es	eliminarse…	o	que	se	
ahogan	en	un	vaso	de	agua”	(E3,	p.	171).	

•  “La	depresión	como	lo	entiendo	yo	es	ver	
todo	negro,	no	ver	ninguna	salida”	(E5,	p.
171).	

•  “Me	imagino	la	depresión	como	una	persona	
que	no	quiere…	que	ve	todo	negro,	que	se	
siente	mal,	que…	quiere	matarse,	que	
quiere…	no	sé	po,	hacerle	daño	a	otra	
persona	quizás	o	hacerse	daño	a	sí	misma…	
yo	encuentro	que	eso	es	como…	no	sé,	
nunca	lo	eh…	nunca	lo	he	visto	en	un	
hombre”	(E1,	p.	171).	

Morales,	Catalán,	Pérez,	2018	



•  La	depresión	por	muchos	de	los	entrevistados	se	
asocia	a	la	imposibilidad	de	encontrar	solución	a	los	
problemas,	un	fracaso	en	la	sensación	de	
competencia	y	por	ende	en	la	masculinidad.	

	
–  “El	orgullo	de	ser	varón	tiene	que	ver	con	no	dar	tu	brazo	a	
torcer”	(E7).	

–  “Y	resulta	de	que	eh…	dije	yo	tengo	que	salir	solo.	No	me	la	
puede	ganar	ésta	hueá”	(E2).	

	
	

Morales,	Catalán,	Pérez,	2018	



•  “Ahí	yo	me	desquitaba	con	la	demás	gente.	Mi	
suegro	me	hablaba	y	yo	decía	¡Qué!,	mi	mamá	me	
hablaba	y	la	quería	mandar	a	la	chucha.	De	repente	
en	la	pega”	(E6).		

•  “No,	no	sé,	a	lo	mejor	yo	tengo	depresión	y	no	me	he	
dado	cuenta,	pero	ando	enojado,	me	enojo,	llego	
aquí́	y	es	como	llegar	no	a	una	casa,	es	como	llegar	a	
un	lugar	con	puros	problemas,	puras	deudas,	te	
llenan	los	papeles	de	deudas	y	cosas,	sí,	conozco	
personas,	han	llegado	al	suicidio,	a	la	droga,	al	
alcoholismo,	delincuentes”	(E7).		



Manifestaciones	de	depresión	paterna	

Tensión,	ansiedad,	
preocupación	

Triste,	enojado,	molesto	

Presionado,	estresado	
Irritable,	enojado,	he	
tenido	discusiones	con	

otros	

Dificultades	para	
entenderme	con	otros	

Malestar	físico		
(dolor	de	cabeza,	dolor	muscular,	
malestar	digestivo,	problemas	de	

presión	arterial,	etc.)		

Alteraciones	en	el	sueño,	
apetito	y	deseo	sexual	

Necesidad	de	consumir	OH,	
drogas,	apostar,	usar	

internet	más	de	lo	habitual	

Perinatal	Assessment	of	Paternal	Affectivity	(PAPA)	
Baldoni,	Matthey,	Agostini,	Schimmenti	and	Caretti	(2016)	



Discusión	



Conclusión	

	
Hoy	en	Chile	nos	encontramos	profundamente	 interpelados	a	repensar	todas	
nuestras	 categorías	 previas	 de	 análisis.	 Esta	 presentación	 se	 focalizó	 en	 la	
paternidad,	 como	 un	 aspecto	 posible	 del	 desarrollo	 de	 la	 masculinidad.	 Es	
necesario	cuestionarnos	nuestros	modelos	y	mandatos	culturales,	de	manera	
de	 favorecer	una	paternidad	más	 consciente,	más	 reflexiva,	más	 libre	 y	más	
satisfactoria.	 Son	 muchas	 las	 dimensiones	 que	 se	 atraviesan,	 estructurales,	
materiales,	 políticas,	 sociales,	 relacionales	 e	 individuales.	 Nuestra	 posición	
ética	en	este	escenario	debe	ser	 la	escucha,	una	escucha	activa,	que	permita	
que	 emerja	 el	 dolor	 soterrado,	 las	 angustias	 y	 miedos	 más	 profundos,	 los	
fantasmas	y	frustraciones	del	pasado	y	el	presente,	pero	también	los	sueños,	
los	 anhelos,	 la	 esperanza,	 la	 agencia	 personal	 y	 colectiva,	 de	 manera	 de	
encontrar	 caminos	 para	 la	 transformación	 y	 poder	 salir	 fortalecidos	 de	 esta	
crisis.		
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