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RESUMEN

Introduccién: El puerperio es el periodo, donde ocurren
cambios fisiolégicos en la mujer que ha pasado por un parto,
donde los érganos y hormonas regresan a su estado normal
antes del embarazo; mientras que en las mamas hay un
acentuado desarrollo que perdura durante el periodo de
lactancia. Se puede presentar varias molestias organicas como
dolores relacionados con el parto bien sea por la rafia quirdrgica,
episiorrafia en el parto vaginal y entuertos. Asi también
afectaciones emocionales y psicol6gicas como parte del proceso
de adopcion del rol materno, algunas madres desarrollan
ansiedad, depresion, fatiga, angustia, e incertidumbre,
desencadenando asi alteraciones en la relacién madre e hijo,
gue a su vez podria perjudicar la lactancia materna. Objetivo:
Conocer el manejo de la aromaterapia en el puerperio mediante
la revision de literatura cientifica. Métodos: Se realizé una
revision documental descriptiva, a través de la blsqueda en
base de datos: EBSCO, NCBI, Scopus, Pubmed, Proquest y
Elsevier, utilizando operadores booleanos AND y OR con los
siguientes descriptores: aromaterapia, dolor, cesarea, herida
quirdrgica, lactancia materna, fatiga, depresiéon posparto, estrés
psicoldgico y ansiedad. Resultados: El uso de aromaterapia de
preferencia con aceite de esencial de lavanda, por medio de la
inhalacion, masajes, acupresion e inmersion, generan bienestar
en la mujer puérpera, algunos ayudan a mejorar aspectos
relacionados con el dolor posparto, produce efectos positivos
para contrarrestar la ansiedad y depresion posparto y mejorar la
vivencia de la lactancia materna. Conclusién: Se encontrd una
amplia gama de aceites esenciales utilizados durante el
posparto, evidenciandose beneficios tanto organicos como
psicolégicos, que conllevan al bienestar del binomio madre- hija

Palabras Clave: Aromaterapia, dolor, cesarea, herida
quirdrgica, lactancia materna, fatiga, depresion posparto, estrés
psicolégico y ansiedad.

ABSTRACT

Introduction: The puerperium is the period, where physiological
changes occur in women who have gone through childbirth,
where the organs and hormones return to their normal state
before pregnancy; while in the breasts there is an accentuated
development that lasts during the lactation period. Several
organic discomforts can occur, such as pain related to childbirth,
either due to surgical raffia, episiorrhaphy in vaginal delivery, and
injuries. As well as emotional and psychological affectations as
part of the process of adopting the maternal role, some mothers
develop anxiety, depression, fatigue, anguish, and uncertainty,
thus triggering alterations in the mother-child relationship, which
in turn could harm breastfeeding. Objective: To know the
management of aromatherapy in the puerperium through the
review of scientific literature. Methods: A descriptive
documentary review was carried out, through the database
search: EBSCO, NCBI, Scopus, Pubmed, Proquest and Elsevier,
using AND and OR Boolean operators with the following
descriptors: aromatherapy, pain, cesarean section, surgical
wound, breastfeeding, fatigue, postpartum depression,
psychological stress and anxiety. Results: The use of
aromatherapy, preferably with lavender essential oil, through
inhalation, massage, acupressure and immersion, generates
well-being in postpartum women, some help to improve aspects
related to postpartum pain, produces positive effects to
counteract anxiety and postpartum depression and improve the
experience of breastfeeding. Conclusion: A wide range of
essential oils used during the postpartum period was found,
showing both organic and psychological benefits, which lead to
the well-being of the mother-daughter binomial. Keywords:
Aromatherapy, pain, cesarean section, surgical wound,
breastfeeding, fatigue, postpartum depression, psychological
stress and anxiety.
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INTRODUCCION

El puerperio se define como el periodo de recuperacién después
del parto en el cual se presentan grandes cambios anatémicos,
fisiolégicos y psicolégicos que conllevan a que el cuerpo de la
mujer vuelva a su estado original antes del embarazo; siendo
caracteristica la posibilidad de lactar gracias a cambios
hormonales como la secrecién de prolactina y oxitocina por la
estimulacion que realiza el recién nacido al succionar (1). El
puerperio pasa por varios estadios, el inmediato corresponde a
las dos primeras horas después del parto, donde existe un gran
riesgo a pérdidas sanguineas o hemorragia posparto, generadas
por varios factores como: alteracion de la coagulacion, atonia
uterina, traumas por episiorrafias, restos placentarios, inversion
uterina y acretismo placentario (2). El periodo mediato va desde
las dos horas siguientes al parto hasta las 48 horas, donde
actlan mecanismos involutivos, por lo que se debe estar
pendiente de la involucidn uterina, vigilar factores de riesgo para
la hemorragia posparto y la infeccién puerperal(2,3)el estadio
alejado transcurre hasta los 40 dias después del parto y el tardio
se considera que va hasta los seis meses posparto y se
caracteriza por la lactancia materna exclusiva(2,3). En cualquier
estadio en el que se encuentre la mujer de su posparto, pueden
presentarse situaciones que conllevan a la mujer a transitar por
variaciones emaocionales, la alegria por conocer por fin a su hijo
o hija, la ansiedad, el temor de lo que pueda pasar en el futuro;
siendo asi un periodo vulnerable, con factores de riesgo para la
depresion posparto, lo cual afecta al binomio madre-hijo y a todo
el grupo familiar (2).

Es asi, como el puerperio no sélo implica cambios en el cuerpo
de la mujer, también esta relacionado con dificultades para
sentirse en confort, ejemplo de esto es que algunas mujeres han
tenido parto por cesarea por lo tanto se enfrentan al dolor que
genera tal herida(4); otras mujeres después de un parto vaginal
han sentido dolor por la episiotomia y episiorrafias; algunas
mujeres en el periodo expulsivo del parto no tuvieron proteccion
del periné por lo tanto presentan desgarros; y por ultimo, hay
quienes presentan dolores conocidos como entuertos. Estas
situaciones producen malestar en las puérperas, este dolor
agudo o de importancia clinica puede ir desde la fase inicial del
posparto hasta en algunas ocasiones siete dias después (5). Un
estudio realizado en Brasil de tipo cualitativo en el cual
entrevistaron a enfermeras describié en sus resultados que para
poder ofrecer confort, enfermeria debe destacarse en el manejo
del dolor, estar pendientes de la formulacion del medicamento
para su control, pero también deben usar técnicas no
farmacologicas, siendo estas Ultimas de gran relevancia para
ofrecer confort, bienestar y control del dolor, contribuyendo a la
facilitacion de la adquisicion del rol materno(6).

Como se ha mencionado anteriormente, en el puerperio también
pueden aparecer estados de variabilidad emocional como la
tristeza puerperal o Maternity blues, la cual consiste en
irritabilidad, cambios de humor, tristeza y llanto, estado que aun
no se ha relacionado con la depresion(7). También puede
aparecer la depresion posparto la cual es una alteracion de la
salud mental que afecta al 40% de las puérperas, siendo el
posparto inmediato y mediato en el que mayormente se ven
afectadas las mujeres, aunque estudios indican que se puede
presentar hasta una semana después del parto(7). Entonces,
sea por la tristeza puerperal o por la depresién posparto, estas
alteraciones emocionales sufridas por la mujer en un momento
crucial en su vida afectan proporcionalmente su calidad de vida.
Los sentimientos generados por el miedo, angustia,
incertidumbre, temor a todo un futuro a cargo de un nuevo ser,
que implica adaptarse a un nuevo rol, dejar de realizar

actividades que generan satisfaccion, todo esto puede
desestabilizar la cotidianidad y el rol de la mujer(8). Cuando
estos sintomas prevalecen mas tiempo de lo normal es cuando
representan un problema para la madre (9).

En el establecimiento del vinculo, la lactancia materna es la
forma mas efectiva para lograrlo, sin embargo, para algunas
mujeres no es féacil llevarla a cabo cuando no existe el
acompafiamiento adecuado y la mujer no recibe orientacion, por
lo que puede llevar a poca produccién de leche, complicaciones
como obstruccion de los conductos y la mastitis. Es claro que, la
lactancia materna se convierte en un propdsito en la educacion
gue enfermeria realiza a las puérperas como parte del cuidado
pues es sabido que genera beneficios tanto a la mujer como al
recién nacido (10). Pero es sabido que no todas las mujeres
deciden lactar tal vez por experiencias negativas previas, otras
mujeres definitivamente no logran lactar, o se presentan
situaciones que limitan el proceso.

De acuerdo a lo anterior enfermeria debe abogar por el confort,
la satisfaccion y bienestar de la mujer en esta etapa de su vida
para facilitar muchos procesos, uno de ellos la lactancia
materna; siendo una opcidon recurrir a tratamientos
farmacologicos, también a los no farmacologicos como la
aromaterapia, la cual genera grandes beneficios a nivel fisico y
emocional en la persona, ademas de ser una terapia de bajo
costo y con gran efectividad; la implementacion de tratamientos
alternativos como la aromaterapia se considera vanguardista y
se esta implementando en la medicina occidental moderna (11).
El éxito de este tipo de tratamiento se ha demostrado en
diferentes estudios realizados, en los cuales las mujeres en
periodo posparto tildaron a la aromaterapia como util en su
proceso de recuperacion, asegurando el bienestar generado al
utilizar aceites esenciales como: lavanda, jazmin, ylang-ylang,
sandalo, bergamota y rosa (12).

El objetivo de este estudio es conocer el manejo no
farmacologico de la aromaterapia en el puerperio mediante la
revision de literatura cientifica.

METODO

Se realiz6 una revision de la literatura con los siguientes DECS:
Pain, postpartum, Aromatherapy, depression, Relaxation,
Wound Healing, Breastfeeding, Rest y Fatigue; se establecieron
ecuaciones de busqueda con éstos DECS utilizando siempre el
término postpartum y aromatherapy combinados con los otros
descriptores para que los resultados fueran mucho mas
especificos, para las ecuaciones de blisqueda se utilizaron los
conectores booleanos AND y OR. Las bases de datos en las
cuales se realizé la bisqueda fueron EBSCO, NCBI, Scopus,
Pubmed, Proquest y Elsevier. La bUsqueda transcurrid entre
febrero y mayo del afio 2021. Se decidié no limitar la busqueda
en cuanto a tiempo de publicacion porque no se queria
desconocer articulos que podrian servir, pues el fenémeno no
tiene gran auge en enfermeria al considerarse una
pseudociencia, por lo tanto, las publicaciones generalmente
tienden a ser pocas sobre el tema; no se aceptaron estudios
publicados enfocados en otras técnicas de medicina alternativa
0 complementaria, tampoco articulos relacionados con la
aromaterapia y su uso en la gestacion y/o el parto. Los articulos
obtenidos estan publicados en idioma inglés, espafiol y
portugués. El resultado que se obtuvo de la busqueda fueron 324
articulos, se hizo lectura de los titulos y cada uno de los abstract
para obtener aquellos que cumplian con el objetivo, resultando
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50 articulos, los cuales se trabajaron en una matriz de Excel para
facilitar el proceso; se identificd que 22 de ellos eran ensayos
clinicos, 18 fueron trabajados como cuasiexperimentales, ocho
revisiones sistematicas, un estudio piloto y un preexperimental.
Estos 50 articulos se analizaron mediante los instrumentos para
lectura critica CASPe. Después de conocer la calidad de la
informacion, se prosiguié a establecer resultados.

RESULTADOS Y DISCUSION

En el posparto inmediato generalmente se vive la experiencia de
sentir dolor que limita el sentirse bien, tranquila y satisfecha; se
conoce que el uso de la aromaterapia puede contribuir para la
disminucion del dolor sin efectos adversos en la mujer y en el
recién nacido, teniendo un beneficio adicional y es que
contribuye a la disminucion igualmente de la fatiga, aumentando
el estado de animo de la madre (13). Es necesario resaltar
también que el efecto de la aromaterapia no sélo sirve para el
dolor perineal en el posparto o para heridas, también sirve para
controlar el dolor en pezones y areolas generado en el inicio de
la lactancia materna (8). De esta forma, la aromaterapia
contribuye a generar intervenciones y cuidados holisticos, pues
controla alteraciones hormonales, anatomicas, psicoldgicas y
fisiolégicas en la puérpera (11).

Manejo del dolor en el posparto con uso de la aromaterapia
Durante el parto por cesarea a la mujer se le realiza una incision
para lograr el nacimiento, quedando una herida quirdrgica en la
mujer en el posparto, ésta herida producira dolor e inflamacion,
lo cual ird cediendo con las horas. En el caso del parto vaginal,
el dolor es agudo durante el expulsivo y el alumbramiento, sin
embargo, en algunas ocasiones los profesionales de la salud
deben hacer una incision de episiotomia y la episiorrafia; otras
veces se producen desgarros. Ante cualquier panorama descrito
anteriormente, la mujer sentird dolor durante su posparto, y
aunque existen medicamentos efectivos; la aromaterapia se
puede utilizar como terapia complementaria; la cual puede
funcionar como terapia alternativa, es decir, como complemento
de los métodos farmacolégicos; también funciona como
integradora logrando sustituir las técnicas convencionales (6).
Un estudio realizado por Vaziri llamado “el efecto del aroma del
aceite de lavanda en las primeras horas del periodo posparto
sobre dolores maternos, fatiga y estado de animo: un ensayo
clinico aleatorizado”, demuestra como el aceite de lavanda
inhalado tres veces al dia en el posparto ayuda a disminuir el
dolor a comparacion del aceite de sésamo, el cual no lo mejora
(14). De igual forma, en otro estudio llamado efectividad de la
aromaterapia después del dolor y la fatiga entre las madres
posparto, siendo un estudio cuasi- experimental, demostré que
el uso del aceite esencial de lavanda disminuye el dolor asociado
al proceso de maternidad (13). Para el caso del parto vaginal, un
estudio llamado “eficacia de la aromaterapia de lavanda sobre la
intensidad del dolor en el perineo entre las madres posparto con
trabajo de parto normal” demuestra bajo una revisién de la
literatura cémo la lavanda es un aceite esencial efectivo para
disminuir y controlar el dolor perineal en el posparto inmediato,
por lo tanto, recomiendan a los ginec6logos el uso de dicho
aceite pues tiene eficacia y ademas no produce efectos
secundarios (15). Otro estudio en el que se demuestra la eficacia
de la aromaterapia para el dolor perineal en el posparto es
realizado por Syaiful, quien indica en su estudio que el aceite
esencial de lavanda junto con compresa fria sobre la zona
perineal sirve para refrescar, calmar el dolor, estimula la
cicatrizacién, disminuyendo igualmente el edemay el riesgo de
infeccion; el autor invita a utilizar dicha técnica en el posparto
para ofrecer confort a la puérpera (16). Asi también, con
respecto al aceite esencial de lavanda, otro estudio llamado “el
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efecto de la lavanda sobre el dolor y la curacién de la
episiotomia”, indica que al ser el aceite esencial de lavanda un
antinflamatorio, ayuda en este proceso por heridas de
episiotomia promoviendo el bienestar al disminuir el dolor y la
inflamacion; otro dato importante es que tal aceite esencial
ayuda o acelera la cicatrizacion de la herida (4).

En Iran, se realizé un estudio llamado “Alivio del dolor de la
episiotomia: uso de esencia de aceite de lavanda en mujeres
iranies primiparas” en el cual se demuestra la efectividad del
aceite esencial de lavanda en la cicatrizacion de heridas por
episiotomia en puérperas (17). Sin embargo, en una
investigacion en la cual se compara el efecto del aceite esencial
de lavanda con el de rosa Damascena para disminuir el dolor y
la ansiedad después de la cesérea; se observé que la
aromaterapia en general es excelente método para ofrecer
bienestar, pero que el aceite esencial de rosa funciona mejor que
el aceite de lavanda para controlar el dolor (18).

Olapour en su investigacion en el afio 2013, concluye que el
aceite esencial de lavanda debe utilizarse como método
complementario para el manejo del dolor o en conjunto con
técnicas farmacoldgicas en el posparto por cesarea (19); de la
misma forma, los resultados de un estudio llevado a cabo en
Indonesia llamado “el impacto de la aromaterapia de lavanda en
la intensidad del dolor y los niveles de beta-endorfina en madres
post-cesarea” indican que después de utilizar el aceite esencial
de lavanda se demostré6 que el uso de dicho aceite tiene
resultados positivos para el manejo del dolor porque aumenta
las B- endorfinas, siendo entonces una técnica que funciona para
el control del dolor en la post-cesarea sin miedo a efectos
secundarios(20).

Otro aceite esencial usado para disminuir el dolor perineal no
solo a través de la técnica por inhalacién sino también aplicado
en piel ha sido el de limén; segln resultados de un estudio
llevado a cabo por Handayani, se demuestra que el uso del
aceite esencial de limon reduce notoriamente el dolor perineal
en los dos primeros dias posparto, pues produce un efecto
relajante y de efusividad que hace que se produzca serotonina,
logrando controlar la mente y disminuir el dolor (21). Un estudio
en el que también se utilizé el limén para mirar su efectividad
para el dolor en el posparto fue realizado por Rianti en el afio
2020, en este estudio se concluye que el aceite de limon
contiene acetato de linalil, compuesto que normaliza estados de
animo y condiciones corporales, teniendo entonces un efecto
sedante y analgésico al llegar al sistema limbico (22). Adicional
al aceite de limén, se puede usar en el posparto el aceite de
canela para el dolor perineal.

Es importante recordar que algunos aceites esenciales se usan
en crema y en otros casos utilizando un aceite base como el
aceite mineral pues algunos de ellos pueden irritar la piel al
utilizarlos directamente, éste es el caso de la canela; en el
estudio llamado “Efectos de la canela sobre el dolor perineal y la
curacion de la episiotomia” utilizaron el aceite esencial en crema
para realizar la intervencion en las mujeres en posparto, y como
resultado se identifica que es analgésico y antinflamatorio,
siendo igualmente eficaz para la cicatrizacién de heridas en caso
de episiotomias.

Asimismo, se ha estudiado el aceite esencial la manzanilla por
sus grandes propiedades; en un estudio realizado en el 2017 se
quiso determinar el efecto de la crema de manzanilla en el dolor
de la episiotomia en mujeres primiparas, mostrando como
resultado que la crema de manzanilla es Util y practica para el
dolor causado por la episiotomia (23).

Uso de la aromaterapia para el manejo de la depresion y
ansiedad en el posparto.
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La depresion posparto se ha convertido en uno de los principales
trastornos en la mujer debido a diferentes factores y situaciones,
siendo algunas estresantes para ellas después del nacimiento
de su hijo o hija, por lo cual desarrollan alteraciones en el estado
de animo que dificulta drasticamente la adquisicion de su rol
materno; siendo entonces un fenébmeno de gran interés por
investigadores desde diferentes paradigmas. En un estudio
realizado por Kianpour en el 2018 se evidencio que, al realizarse
una intervencién con 7 gotas de lavanda y agua de rosas durante
la semana 38 de gestacion hasta la sexta semana después del
parto se reduce el riesgo de sentir depresion posparto (24). Con
respecto a esto, en un estudio llevado a cabo por Amin en el
2020 demuestra como el uso del aceite de lavanda inhalado a
20 cm durante 15 min dos veces por semana durante 4 semanas
activa la norepinefrina, lo cual conlleva a que la mujer esté activa
y se reduzca la posibilidad que la inactividad genere depresion
posparto (25).

Por otro lado, en cuanto a la ansiedad, se debe indicar que esta
puede ser vivida o experimenta también por mujeres a las cuales
le realizaran cesarea, conllevando a sentir miedo y ansiedad
ante el procedimiento, ademas de la angustia por no saber cémo
pueda terminar el parto (26); esta condicion se puede disminuir
y controlar no solo inhalando aceites esenciales sino también
con el uso de masajes en los cuales se utilicen aceites
esenciales logrando mejorar el estado psicolégico y emocional
de la mujer (27). Algunas mujeres han usado el aceite esencial
de naranja para la ansiedad, y segun estudio realizado por
Mirghafourvan en el 2017, dicho aceite no reduce
significativamente la ansiedad y la depresion, por el contrario,
produce efectos secundarios como nauseas, mareo y aumento
de la miccion (28).

De forma general, en la aromaterapia los aceites esenciales mas
utilizados para disminuir los niveles de ansiedad y depresion
son: rosa, jazmin, sandalo, bergamota, lavanda y ylang- ylang,
(12)siendo més efectivos cuando se utilizan dichos aceites por
periodos prolongados(10)

Por ultimo, como recomendacion, se sugiere utilizar el aceite
esencial de lavanda en las diferentes técnicas ya sea inhalado,
en masaje, inmersion... una opcion es utilizar dicho aceite
esencial en el cual se apliquen tres gotas en las manos, se
froten, luego de esto se llevan cerca de la nariz para inhalarlo,
procedimiento que debe realizarse por cuatro semanas
seguidas; tal técnica ayuda a manejar el estrés, la ansiedad y
depresion en el posparto (11, 29).

Uso de la aromaterapia en la calidad de suefio en el
posparto.

Los trastornos de suefio se consideran comunes en el posparto,
mientras que en la poblacién general se presenta en un 10%, en
las puérperas puede ser del 57,7%, datos que dejan ver una gran
problematica en la salud de la mujer pues puede contribuir a las
alteraciones del estado de animo como ansiedad, depresion,
disminucion en el desempefio, conllevando igualmente a la
somnolencia diurnay dificultad para dormir por la noche(30). Es
esta la razén por la cual se debe propender por acompaar,
orientar y brindarle a la puérpera y a su familia técnicas como la
aromaterapia que pueden mejorar tal condicion; se ha
comprobado mediante un estudio que el aceite esencial de
lavanda inhalado cuatro veces por semanas durante ocho
semanas mejora la calidad del suefio en la mujer en
posparto(31,32). Asi mismo, el aceite esencial de naranja tiene
un efecto relajante sobre el sistema nervioso central,
contribuyendo en la mejora de la calidad del suefio en esta etapa
de la vida de la mujer y su familia (28). Contrario a esto, un
estudio realizado en el afio 2004 en el que se utiliza una
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combinacién de aceite esencial de lavanda y eucalipto muestra
que tal combinacién no funciona para mejorar la calidad del
suefio, pero si reduce la fatiga(33).

Uso de la aromaterapia para incrementar la relajacion en el
posparto.

Son muchas las situaciones que enfrentan las mujeres en el
posparto, una de ellas es que deben estar atentas a la
alimentacién de sus hijos, del suefio de sus hijos, del cambio de
pafial, entre otras como rol materno, ademéas sobrellevar
actividades que socialmente se han delegado a la mujer, lo cual
puede generar estrés en ellas y dificultad para relajarse (30).
Entonces, es necesario que profesionales de la salud sean
empaticos ante esta situacion y traten de brindarles las
herramientas necesarias para que la maternidad se vivida de
forma satisfactoria, y la aromaterapia se convierte en una aliada
pues les genera bienestar, la recomendacion es usar aceites
esenciales como el de naranja dulce, cidra, lavanda, ylang-
ylang, palo de rosa aplicados mediante masajes en un aceite
base como el aceite mineral o almendras para permitir a la mujer
relajarse, y asi, regalarles confort (34,35).

Efecto de la aromaterapia en el tratamiento de la fatiga
posparto

La fatiga o el cansancio aparece indiscutiblemente en el
posparto en ese proceso de adquisicion de rol materno, estas
mujeres no solo experimentan la fatiga fisica, también mental
que puede generar en ellas actitud negativa y afectar sus
relaciones interpersonales (36). La aromaterapia ha resultado
muy eficaz en la estimulacién de la produccién de endorfinas que
se trasmiten en relajacion, calma y tranquilidad, por esta razon
los aceites esenciales de lavanda, ylang-ylang, cidra, palo de
rosa, naranja dulce; ademas de la combinacion del aceite de
lavanda y eucalipto, reducen la fatiga al producir un estado de
relajacion (33,34,35).

Efectividad de la aromaterapia en la cicatrizacion en el
posparto.

Tanto por cesarea o por episiotomia, en el posparto se presenta
un proceso de cicatrizacion que puede ser abdominal o en la
regién de la vulva. La cicatrizacién por cesarea es un poco
menos sensible externamente ya que cuenta con puntos que
sostienen los bordes y ayudan en el proceso de cicatrizacion,
mientras que la episiotomia que tienen un tipo de sutura
absorbente per con una técnica diferente a la realizada en la
cesarea. En ambas heridas, se necesitan cuidados especiales
para una adecuada cicatrizacién y para evitar infecciones que
puedan complicar el estado de salud de la puérpera (37).

Con respecto a esto, dentro de los cuidados de los profesionales
de la salud se puede recurrir a técnicas como la aromaterapia
pues se ha confirmado que algunos aceites esenciales ayudan
en el proceso de cicatrizacion, disminucion del edema y
disminucion del dolor. El aceite esencial de lavanda se ha
utilizado en varios estudios experimentales en los cuales se ha
comprobado su efectividad para mejorar la cicatrizacion
mediante la utilizacidn en técnica inhalada o topica (4,38.39,40-
42), sin embargo, en un estudio realizado en el afio de 1994 con
respecto a este fenédmeno, utilizaron papel higiénico en el cual
aplicaban gotas de aceite de lavanda, la mujer recurre a hacer
su limpieza con dicha técnica obteniendo como resultados una
gran mejora en la herida de la episiotomia al cuarto y quinto dia
después de su uso (43). En conclusién, para contribuir a la
cicatrizacion de heridas en el posparto por cesarea y
episiotomia, se ha confirmado que el aceite esencial de lavanda
funciona muy bien pues ha sido comparado con el aceite de oliva
(44), aloe vera(45) y té verde (46), siendo el que mejor funciona.
Importancia de la aromaterapia en la lactancia en el
posparto.
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El alimento por excelencia para todo recién nacido es
la leche materna y para que ésta se dé, es necesaria la succion
del menor, es lo que estimula la produccién; ademas, es la
experiencia que contribuye en gran medida al establecimiento
del vinculo madre- hijo, que a su vez por un sistema hormonal
gue aumenta la produccién de endorfinas, conlleva a la
relajacion en la madre y su hijo(47). Sin embargo, existen
situaciones que impiden todo este proceso, disminuyendo la
produccion de la leche materna, torndndose necesario acudir a
diferentes técnicas. Se ha comprobado que la aromaterapia ha
sido efectiva con el uso de algunos aceites esenciales para
aumentar la produccién de leche materna, como el de girasol,
hinojo y jazmin que aumentan los niveles de prolactina en la
mujer (48); de igual forma, se ha evidenciado que el aceite
esencial de limoncillo tiene la misma funcionalidad que los
anteriores mencionados(49). También se evidencio, en una
investigacion que el uso de masajes a nivel de la linea media
axilar y en las mamas con aceite esencial de lavanda y romero
diluido en aceite base como el mineral o jojoba una vez al dia
por 15 minutos mejora el reflejo de eyeccion en la lactancia
materna (50)

Otras investigaciones han probado que combinar técnicas como
la aromaterapia y la acupresion ha mejorado la lactancia
materna, en el caso de la aromaterapia se ha utilizado el masaje
con aceites esenciales(51); lo que disminuye los niveles de

cortisol haciendo que aumente la prolactina, viéndose reflejado
en mayor produccién de cantidad de leche. Contribuyendo de
igual forma a una experiencia mas bonita y positiva tanto para la
madre como para el hijo(11).

CONCLUSION

La aromaterapia, ayuda en varias afectaciones dadas en el
posparto. Aceites esenciales son usados para ofrecer bienestar,
pues cada aceite esencial, tiene sus propiedades y acciones
especifica, ya sea por estimular o ejercer un efecto sedante en
el sistema nervioso. Por lo tanto, la aromaterapia en sus
diferentes técnicas de administracion (masajes, inhalacion,
inmersion) generaron confort en las mujeres posparto,
disminuyendo el dolor, mejorando la cicatrizacion desde lo fisico;
y desde lo psicolégico y emocional, funciona para controlar y
reducir la ansiedad, la depresion, la fatiga, ademas de mejorar
el suefio y la lactancia materna. Por ultimo, la informacion
recolectada le permite a enfermeria tener una base para guiar
sus intervenciones desde técnicas complementarias e
integrativas como la aromaterapia, asi, propender por el
bienestar, por la satisfacciébn y el acompafiamiento de la
puérpera que refleja el cuidado humanizado.
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