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INTRODUCCION

La depresidn es uno de los trastornos mas frecuentes diagndsticos
tanto en la adolescencia como en la vida adulta, aunque se dice
gue hay muchos casos no diagnosticados de depresion, esto es
debido a |la poca educacion dada a la poblacion para reconocer
sintomas de depresion y saber cuando pedir ayuda al detectar
dichas sefales en personas cercanas o en si mismo. La depresion
puede generar deterioro en diferentes niveles de las personas,
aislamiento social, bajo rendimiento académico lo que conlleva a
un nivel mas bajo de educacion, sentimientos de culpa y baja
autoestima.

OBJETIVO GENERAL

Revisidon de la literatura nacional e internacional relacionada con
factores de riesgo del episodio y trastorno depresivos recurrente
en la poblacién adolescente y adulta.

METODOLOGIA
El presente estudio esta asociado con el paradigma analitico-
interpretativo de investigacion. Por la naturaleza de la informacién es
un estudio cuali-cuantitativo, basado en el analisis, la descripcion

subjetiva y la comparacion. Segun el disefio es un estudio no
experimental. De acuerdo con el numero de ocasiones en que se
colectan los datos el método es transversal. El resultado es un analisis
descriptivo de una muestra sobre el estado del arte de los factores de
riesgo para la recurrencia de episodios depresivos en adolescentes y
adultos. Segun la temporalidad es retrospectivo, porque se analizan
los articulos cientificos obtenidos de las bases de datos exploradas.
Segun la finalidad, es una investigacion documental, ya que se
describe e interpreta en algunos de sus componentes la tematica
relacionada.

PROCESAMIENTO DE LOS DATOS, ANALISIS,
DISCUSION EINTERPRETACION DELOS
RESULTADOS

Para el desarrollo del analisis fueron tomadas en cuenta las
referencias de interés relacionadas con los factores
relacionados a la depresidon, con previa revision sistematica del
material por parte de los integrantes del equipo de
investigacion y que sirvid de insumo para esta fase de analisis
estadistico. La revision de la literatura demuestra los distintos
factores de riesgo que pretenden ser iguales en los diferentes
paises evaluados a excepcion del estrato socioecondmico donde
varia la prevalencia en distintos paises, dependiendo el estado
econdmico y social del mismo.
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Al examinar los diferentes articulos donde se encontraron
toda una serie de factores predisponentes para episodio
depresivo mayor, desataca factores como la falta de apoyo
social, el entorno familiar, la situacion econdmica y nivel
de educacion, mostrando un claro predominio sobre los
otros factores de riesgo, también se ve una importante

relacion de los otros trastornos de salud.

CONCLUSIONES

 Los factores de riesgo mas significativos son el entorno
familiar, la falta de apoyo social, consumo de SPA asi como
la situacion econdmica.

e Existe una relacion estrecha entre los diferentes factores
de riesgo que presente un paciente.

* La presencia de otros trastornos mentales previos tales como
la ansiedad también es un factor fuerte para predisposicion a
la depresion.

e La funcionalidad familiar es otro factor relacionado al apoyo
social debido a que esta es una de las funciones que cumple
la familia dentro de su circulo.
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