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Resumen

Antecedentes: el trastorno limite de la personalidad (TLP) es poblacionalmente comun y afecta a la
capacidad de ser padres. Los sintomas, como impulsividad o labilidad emocional, dificultan la crianza
y afectan el desarrollo socioemocional infantil. Objetivos: analizar las caracteristicas de los padres
TLP, las consecuencias socioemocionales infantiles, las principales terapias realizadas en atencién
temprana y examinar la estigmatizacion que éstos padecen. Metodologia: esta revision tedrica usé
una estrategia de busqueda bibliografica en bases de datos cientificas de articulos sobre
parentalidad en TLP, las consecuencias emocionales y cognitivas en los hijos y las actuales terapias.
Resultados: la evidencia muestra que los padres TLP enfrentan desafios que comienzan durante el
embarazo y se agravan en la crianza. Sin embargo, se hallaron terapias efectivas centradas en el
apego y reflexién durante el periodo perinatal, que mejoran el desarrollo infantil y la salud mental

parental.

Palabras clave: trastorno limite, padres, desarrollo socioemocional, intervenciones tempranas.
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Abstract

Background: borderline personality disorder (BPD) is a relatively common mental health condition
that can substantially interfere with parenting. Symptoms such as emotional dysregulation,
impulsivity, and unstable interpersonal relationships often affect caregiving and may hinder
children’s socioemotional development. Objective: this review analyzes the main characteristics of
parents with BPD, the emotional and cognitive consequences for their children, the most widely
applied early intervention therapies, and the social stigma frequently associated with this clinical
population. Method: a theoretical review was conducted through structured searches in scientific
databases, selecting studies on BPD and parenting, developmental outcomes in children, and
intervention strategies. Findings: evidence suggests that parenting challenges typically emerge
during pregnancy and intensify during childrearing. Nevertheless, multidisciplinary interventions
focused on secure attachment and reflective functioning during the perinatal period have
consistently proven effective in promoting healthy child development and enhancing long-term

parental mental health.

Keywords: borderline personality disorder, parenting, socioemotional development, early

intervention.
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1. Introduccion

El trastorno limite de la personalidad (TLP) constituye una de las alteraciones mas graves de
la personalidad recogidas en el American Psychiatric Association (2014), el cual lo ubica dentro
del grupo B, caracterizado por conductas dramaticas, emocionales e impredecibles. Segun
dicho manual, este trastorno se asocia a una marcada desregulacién emocional, fluctuaciones
intensas del estado de animo, pensamiento dicotémico, impulsividad, sentimientos de vacio,

relaciones inestables y un intenso temor al abandono.

Ademas de esta sintomatologia, se han identificado con frecuencia intentos suicidas,
comportamientos autolesivos, asi como percepciones inestables de uno mismo y de los demds
(American Psychiatric Association,2014). La prevalencia estimada del TLP en la poblacién
general se sitia entre el 1 % y el 3 %, con cifras que alcanzan el 10 % en servicios ambulatorios,
el 20 % en hospitalizacion psiquiatrica y entre el 9 % y el 27 % en urgencias (Kaur y Sanches,

2023).

La familia representa un eje esencial en el desarrollo cognitivo y socioemocional infantil, ya
que constituye el primer contexto en el que los nifios establecen relaciones afectivas,
adquieren normas sociales y construyen su identidad (Olhaberry y Sieverson, 2022). Los
padres, en su rol de figuras de apego, actian como modelos y guias, lo que les permite
fomentar el crecimiento integral de sus hijos (Dreyfus Vallejos, 2019). No obstante, cuando
uno o ambos progenitores presentan alteraciones psicoldgicas como el TLP, se observa una

dificultad significativa para ofrecer un entorno estable y seguro (Dreyfus Vallejos, 2019).

La combinacién de impulsividad, inestabilidad emocional y relaciones conflictivas interfiere en
la capacidad parental, por lo que repercute negativamente en el bienestar infantil y reduce la
capacidad de los cuidadores para brindar un entorno estable y seguro, lo que conduce a que
los nifos experimenten niveles elevados de estrés, inseguridad y dificultades en su desarrollo
socioemocional (Bhatt et al.,, 2024). En consecuencia, la prosperidad infantil se ve
comprometida de forma considerable, lo cual genera en multiples casos disfuncion familiar y

vulnerabilidad a través del tiempo (Bhatt et al., 2024).

Nufiez Morales et al. (2019) describen como varios estudios han planteado que el TLP se
origina a partir de la interaccién entre predisposicion genética, alteraciones en el

funcionamiento neuroldgico y experiencias adversas durante la infancia. Entre estas ultimas,
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destacan los antecedentes de maltrato, negligencia o abuso sexual (Kaur y Sanches, 2023).
Aunque existe consenso en la influencia multifactorial de su etiologia, aun se requiere mayor
investigacion para delimitar el peso especifico de cada factor (Ferreira Toyosato y Ferrufifio-

Borja, 2023).

En consecuencia, un numero considerable de familias enfrenta dificultades en las dindmicas
de comunicacidn e interaccion, tanto en la pareja como en la relacién con los hijos (Olhaberry
& Sieverson, 2022). Este intercambio se produce de manera bidireccional, ya que la respuesta
emocional del nifio puede amplificar la desregulacidn del adulto, mientras que la inestabilidad
parental afecta el comportamiento infantil (Olhaberry & Sieverson, 2022). De hecho, Bhatt et
al. (2024) sefialan que los hijos de padres con TLP presentan un mayor riesgo de desarrollar

trastornos emocionales, dificultades de apego y problemas conductuales.

La falta de coherencia en la crianza, unida a la dificultad para mantener un entorno seguro, se
ha identificado como un predictor de apego inseguro (Conde De la Cruz, 2024). En la mayoria
de los estudios revisados por esta autora, se ha privilegiado el andlisis de la relacién madre-
hijo, dado que las madres con TLP presentan mayor vulnerabilidad a episodios depresivos,
sobre todo en el posparto, y manifiestan niveles mas elevados de estrés parental. Ademas,
tienden a percibirse como menos competentes en su rol materno, lo que repercute de forma

negativa en el cuidado ofrecido a sus hijos (Eyden et al., 2024).

Por otro lado, se ha documentado una importante estigmatizacion hacia las personas con TLP
en el dmbito sanitario. Laird et al. (2024) advierten que algunos profesionales de la salud
mental mantienen percepciones negativas y les consideran manipuladores o poco
comprometidos con el tratamiento. Esta visidon ha conducido a un trato desigual respecto a
otros trastornos y a una menor disposicidn a intervenir con estas familias, de forma que tal
actitud puede generar un retraso en la implementacién de programas preventivos y en la
investigacion orientada a mejorar la calidad de vida de los hijos de padres con TLP (Laird et al.,

2024).

A pesar de que la literatura ha aportado importantes avances en el conocimiento clinico del
TLP en adultos, persiste una escasez significativa de informacién sobre su impacto en la crianza
y en el desarrollo infantil (Laird et al., 2024). Todo ello impide una comprension integral del

problema y dificulta la implementacion de estrategias de intervencion adecuadas (Laird et al.,
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2024). Ademas, apenas existen programas sistematizados que aborden de forma especifica

este problema en el marco de la atencidon temprana (Laird et al., 2024).

Por esta razdn, el presente ensayo tedrico tiene como objetivo general examinar la influencia
del TLP en los progenitores sobre el desarrollo cognitivo y socioemocional de los hijos,
especialmente en los primeros afios de vida. Asimismo, se propone analizar las estrategias
preventivas y de intervencion dentro del campo de la atencidon temprana que podrian
contribuir a mitigar sus efectos. Esta reflexiéon busca aportar una vision integral que permita
orientar futuras investigaciones y practicas profesionales, promueva el bienestar familiar y

una comprensién mas empatica hacia las personas afectadas.

1.1. Justificacion

El trastorno limite de la personalidad representa una problemdtica prevalente, cuyas
repercusiones trascienden al individuo diagnosticado e impacta de forma significativa a las
personas con quienes establece vinculos estrechos, especialmente su pareja y sus hijos
(Boucher et al., 2017). La disfuncién emocional y la inestabilidad conductual propias del TLP
interfieren en las dinamicas familiares, generan entornos inseguros y poco previsibles para el
desarrollo infantil, por lo que tanto personas con TLP, sus familias, asi como profesionales

vinculados al tratamiento de este, podrian beneficiarse de este estudio.

Este trabajo resulta especialmente pertinente en un contexto de creciente sensibilidad hacia
la salud mental y los efectos de los trastornos de la personalidad en la estructura familiar, que
se ha dado especialmente en Espafia y todas sus regiones desde el fuerte impacto psicoldgico
gue dejo la COVID-19. Estudiar el impacto del TLP en el desarrollo cognitivo y socioemocional
de los hijos permite visibilizar sus consecuencias intergeneracionales y proporciona
herramientas para el disefio de intervenciones eficaces, preventivas y adaptadas a las

necesidades reales de estas familias (Seeger et al., 2022).

Asimismo, esta investigacidn puede contribuir a reducir la estigmatizacion de las personas con
TLP, al facilitar una comprensién mas profunda de sus dificultades como madres o padres, lo
gue podria favorecer su inclusiéon en programas de apoyo y mejorar su acceso a los servicios

de salud mental (Benjamin & Johnson, 2022). El andlisis también resulta util para los
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profesionales implicados en la atencién a la infancia y la familia, ya que pone en evidencia la

necesidad de contar con recursos especificos que atiendan este tipo de situaciones.

Las implicaciones practicas derivadas de este trabajo se relacionan con la posibilidad de
identificar la relacion entre el TLP y las alteraciones en el vinculo afectivo, las habilidades de
autorregulacion y el desarrollo emocional infantil. Esta informacion resulta esencial para crear
programas especificos que se ajusten a las caracteristicas y necesidades de estas familias, lo
qgue, a su vez, contribuird a mejorar su calidad de vida y a reducir la carga econdmica del

sistema sanitario mediante una intervencidn mas temprana y eficaz (Chanen et al., 2017).

Ademas, este trabajo se presenta como innovador por integrar tres dimensiones que
habitualmente se han tratado por separado: el diagndstico del TLP en los progenitores, las
repercusiones psicoldgicas en los hijos y las propuestas de abordaje desde la atencién
temprana. A través de esta articulacion, se espera fomentar la creacién de protocolos de
actuacién, herramientas de valoracion y programas integrales que consideren la singularidad

de estas familias (Kaur & Sanches, 2023).

Finalmente, este estudio pretende cubrir un vacio relevante en la literatura cientifica, al
analizar de forma especifica la relacién entre el TLP en los padres y su impacto en el desarrollo
infantil. También se plantea como una oportunidad para disefiar estrategias desde un enfoque
biopsicosocial, que validen el rol parental de las personas afectadas y reduzcan la

estigmatizacién asociada al diagndstico (Merino Lorente, 2022; Chanen et al., 2017).

1.2. Objetivos

Objetivo general

Analizar la evidencia disponible sobre el desarrollo socioemocional y cognitivo de nifios con
padres TLP, asi como las tendencias terapéuticas actuales ofrecidas a través de la atencion
temprana, con el fin de dar a conocer las consecuencias de este modelo familiar, los
tratamientos mas destacados y contribuir a la generacion de intervenciones eficaces durante

los primeros afios de vida.
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Objetivos especificos:

1. Definir el TLP en padres, explorar los mecanismos de transmisién intergeneracional y
destacar la importancia de la implicacidon de las instituciones sanitarias en la evolucion
desde el embarazo en este colectivo social.

2. Analizar las repercusiones de hijos con padres TLP en el desarrollo infantil, con especial
énfasis en el drea socioemocional.

3. Revisar y desarrollar una propuesta de programa de intervencién clinica orientada a
prevenir la transmisidn intergeneracional del TLP o a paliar sus efectos en el desarrollo

infantil desde el contexto de la atencidn temprana.
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2. Marco metodoldgico

Se ha realizado una investigacion descriptiva bajo la metodologia de ensayo académico, por
lo cual se ha utilizado un enfoque cualitativo. Este tipo de estudio permite el desarrollo de una
argumentacion critica, légica, sobre un tema especifico, el cual combina posturas tedricas de
diferentes autores con la reflexiéon del investigador, se parte de una revision critica de la
literatura existente y se profundiza en ideas adecuadamente fundamentadas (Hernandez
Sampieri et al., 2014). A continuacion, se detalla la estrategia de busqueda, los criterios de

inclusidn y exclusién, los procedimientos de extraccion de datos y su analisis.

2.1. Estrategia de busqueda de literatura cientifica

El anadlisis e interpretacidon de los diferentes estudios encontrados se llevé a cabo en tres
pasos. En primer lugar, se construyd un algoritmo fiable de busqueda mediante la eleccién de
términos precisos para combinarlos en las busquedas de diferentes bases de datos. En esta
investigacion se utilizaron los términos "borderline personality disorder (BDP)", "parents",
"mothers", "children", ‘"intergenerational transmission", "healthcare institutions",
"attachment", "socioemotional development", "early care", "child development", "clinical

interventions" y "prevention".

A raiz de estos términos los algoritmos resultantes han sido ("borderline personality disorder"
AND "parents"), ("intergenerational transmission" AND "BDP"), ("healthcare institutions" AND
"mothers BPD"), ("attachment" AND "parents with BPD" AND "children"), ("parents with BPD"
AND "socioemotional development in children"), ("parents with borderline personality
disorder" AND "child development") y ("early care" AND "child development" AND "borderline

personality disorder" AND "clinical interventions"” AND "BPD" AND "prevention").

En segundo lugar, se aplicaron los términos y algoritmos de busqueda en bases de datos como
Google Académico, PuBmed y ScienceDirect. Los criterios de inclusién fueron articulos
disponibles a texto completo y gratuitos, y se usé como criterios de exclusidon aquellos que
solo ofrecieran resumen o fueran de pago. En el filtro se indicé que debian ser articulos de no
mas de cinco anos atrds. En tercer lugar, se procediod a ejecutar el algoritmo de bldsqueda en

todas ellas. No obstante, tras una primera exploracién, ésta no fue del todo satisfactoria para
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poder responder adecuadamente al presente trabajo, por lo que la blsqueda tuvo que

ampliarse.

En general, fue complicado localizar la informacidn necesaria para responder a los objetivos
propuestos, por lo que, en una segunda exploracion, se decidié realizar busquedas desde el
afio 2019 (seis afos atrds), lo cual permitié acceder a un mayor nimero de investigaciones
sobre el tema. En algunos de los apartados, debido a la poca informacién sobre algunas
cuestiones como las intervenciones tempranas para hijos de padres TLP, ésta tuvo que
ampliarse con alguna investigacion del afio 2011, 2015 y 2017. Sin embargo, la mayor parte
de los estudios se centran en articulos entre los afios 2019 y 2024 (solo se incluye uno del

2025).

Para mds detalle, en la siguiente tabla puede visualizarse la estrategia utilizada:

Tabla 1

Articulos seleccionados en bases de datos de bibliografia cientifica

Combinacion de Google Science Filtro de Criterios de
Pubmed
términos buscados Académico Direct busqueda inclusion
"Borderline Ultimos 6 Articulos
Personality 5 3 5 afios en disponibles en
Disorder" AND inglésyen  texto completo
"Parents" espafiol y gratuitos
.\ i Ultimos 6 Articulos
Intergenerational afos en disponibles en
transmission" AND 4 3 1 _ P
"BDP" inglés y en texto completo
espafiol y gratuitos
.\ Ultimos 15 Articulos
Healthcare afos en disponibles en
institutions” AND 3 4 1 inglésy en textpo completo
"mothers BPD" g Y .p
espafiol y gratuitos
Ultimos 6 Articulos
“Attachment™ AND afos en disponibles en
"parents with BPD" 3 2 0 inglésy en texfo completo
AND "children" g Y .p
espafiol y gratuitos

12
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Tabla 1. Continuacion

Articulos seleccionados en bases de datos de bibliografia cientifica

Combinacidon de Google Science Filtro de Criterios de
Pubmed
términos buscados Académico Direct blisqueda inclusion
"Parents with _— Articulos
" Ultimos 10 ) i
BPD" AND N disponibles
" s . afnos en
socioemotional _ en texto
. inglésy en
development in ~ completoy
. " espafiol .
children gratuitos
"Parents with ,
. - Articulos
Borderline Ultimos 6 . .
. N disponibles
Personality afios en on texto
Disorder" AND inglésy en
"ol N completoy
child espanol ratuitos
development" g
"Early care" AND
"child
development" ,
AND "Borderline Ultimos 10 Artlcglos
. N disponibles
Personality anos en
. " L, en texto
Disorder inglésy en
T N completoy
Clinical espanol .
. . " gratuitos
interventions
AND "BPD" AND
"prevention"
Total referencias 45
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3. Desarrollo: Fundamentacion Teorica

3.1. Parentalidad y trastorno limite de la personalidad

En este primer capitulo se abordan las caracteristicas propias del trastorno limite de la
personalidad (TLP) y su repercusion en el rol como padres. También se explicaran los
mecanismos de transmisién intergeneracional, tanto desde una perspectiva genética como el
papel que desempefian los factores medioambientales y sociales en la perpetuaciéon de éste.
Para finalizar, se resaltara la importancia del apoyo de las instituciones sanitarias a este
colectivo y la necesidad de eliminar el estigma al que estdn sometidos por su condicién

emocional.

3.1.1. Definicidn del TLP y caracteristicas clinicas

La personalidad de un individuo es un término complejo de describir, formado por muchos
constructos entre los que destacan diferentes modelos de funcionamiento en lo referente a
patrones de pensamiento, sentimiento, las formas de experimentarse tanto a si mismo como
a los demas, las motivaciones y las formas de afrontamiento de diversas situaciones que se le
puedan plantear (Labbé et al., 2020). El mismo autor, la representa desde un continuo que
varia desde el polo ‘neurdtico’ al ‘psicético’ y plantea un punto intermedio o ‘saludable’, lugar

donde se encuentran las personas promedio con una vida funcional.

El TLP fue un término acufiado por primera vez en 1938 por Adolph Stern, cuando identifico
un grupo de pacientes que no se podian enmarcar en el grupo psicético ni en el neurético, por
lo que se han planteado como personas muy dificiles de tratar a través de la psicoterapia
tradicional (Amador Jiménez, 2021). Estos, se caracterizaban por rasgos limitrofes que no
encajaban dentro del espectro neuropsicéticoy, a la vez, presentaban patrones disfuncionales
en el pensamiento, sentimiento y en la conducta, de forma que psiquiatras como Otto
Kernberg les describio como afectivamente inestables y conductualmente compulsivos

(Amador Jiménez, 2021).

En 1980 se incluye en la tercera edicidn del Manual Diagndstico y Estadistico de los Trastornos
Mentales (DSM), donde se enfatiza la notable impulsividad de las personas que padecen el

trastorno, la inestabilidad en la autoimagen, en los afectos y las relaciones interpersonales,
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asi como el comienzo en la edad adulta temprana junto con una presentacién sintomatoldgica
en variedad de contextos (Amador Jiménez, 2021). En la actualidad, se define en el DSM-5, en
el que se plantean 9 sintomas, de los cuales se deben cumplir 5 para ser diagnosticado con el

trastorno (American Psychiatric Association, 2014).

Tabla 2

Criterios diagndsticos para el trastorno limite de la personalidad segun el DSM-5

Criterio Diagnéstico Definicién

Temor intenso al abandono real o imaginado, lo
Conductas de evitacion del abandono cual lleva a comportamientos extremos para

evitarlo.

Patron de relaciones marcadas por extremos de

Relaciones interpersonales inestables
idealizacion y devaluacion.

Autoimagen inestable o distorsionada, lo que

Alteracion en la identidad
afecta metas, valores y relaciones.

Comportamientos impulsivos en al menos dos
Impulsividad areas potencialmente daiinas (gastos, sexo,

abuso de sustancias).

Incluye gestos suicidas, amenazas o

Conductas suicidas o autolesivas recurrentes
autolesiones.

Cambios rapidos en el estado emocional, como

Inestabilidad emocional
episodios de intensa ira, tristeza o ansiedad.

Sensacion persistente de vacio y falta de

Sentimientos crénicos de vacio
proposito.

Episodios de ira intensa y dificultad para

Ira inapropiada
controlarla.

Relacionados con el estrés, como paranoia o

Sintomas disociativos o paranoides transitorios
sensacion de desconexion de uno mismo.

15



Marta Teresa Candela de Aroca
Impacto de los padres con trastorno limite de la personalidad sobre el desarrollo infantil e intervencién
desde la atencién temprana

3.1.2. Manifestaciones emocionales y conductuales del TLP

El TLP es un trastorno que deriva en una afectacién grave de la personalidad, en el cual
destacan las alteraciones en la percepcion de posibles amenazas y rechazo social, las
interacciones emociodn-cognicidn, alteraciones de la cognicidn social, un alto componente de
estrés social y dificultades en la mentalizacion (Nufiez Morales et al., 2019). Entre los
principales sintomas que presentan se encuentra el comportamiento agresivo y suicida, la
autolesion no suicida y una alta reactividad emocional en cualquier contexto interpersonal

(Nunez Morales et al., 2019).

Destacan manifestaciones emocionales relacionados con la desregulacion emocional, tales
como inestabilidad afectiva con cambios frecuentes e intensos de humor, ira incontrolada y
sentimientos crénicos de vacio (Mezei et al., 2020). A nivel conductual se puede evidenciar
impulsividad, trastornos de alimentacidn, intentos suicidas o conductas imprudentes (Mezei
et al., 2020). En el area cognitiva destacan alteraciones en la percepcion y razonamiento, lo
cual se ejemplifica en sintomatologia como pensamiento paranoide, episodios disociativos,

autoimagen inestable y despersonalizacion (Mezei et al., 2020).

En el encuadre de todos estos rasgos, sus relaciones con los demas estan marcadas por una
alta intensidad e inestabilidad, pensamiento dicotomizado y un gran miedo al abandono ya
sea este real o imaginario (Nufiez Morales et al., 2019). Como consecuencia, son propensos al
consumo de sustancias como el alcohol, la depresién, la interrupcidon de la educacidn, la
pérdida de empleo y la separacion o el divorcio (Mezei et al., 2022). También pueden
boicotearse a si mismos cuando estan a punto de alcanzar una meta (Nufiez Morales et al.,

2019). No obstante, la sintomatologia suele estabilizarse en la edad adulta (Mezei et al., 2020).

Existe mucha controversia dadas las similitudes con el trastorno bipolar, de hecho, se ha
llegado a considerar el TLP dentro de este trastorno, dado el solapamiento de ciertos sintomas
como la impulsividad, inestabilidad afectiva, ira, comportamiento suicida recurrente vy
problemas interpersonales entre otros (Garza Guerra et al., 2022). En diversas ocasiones se
ha diagnosticado erréneamente a muchos TLP con trastorno bipolar, sin embargo, la
sintomatologia de la persona TLP suele estar mas contextualizada que la bipolar, no obstante,

es frecuente que se presenten en comorbilidad (Garza Guerra et al., 2022).
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3.1.3.El rol parental: habilidades, desafios y afectaciones en el TLP

La literatura ha demostrado que el conocimiento sobre la crianza es importante, y éste se
obtiene a mas edad, asi como a niveles educativos mas altos, de forma que se potencian
expectativas mas congruentes sobre la educacion brindada, interacciones madre-hijo
enriquecedoras, una disciplina adecuada, menos estrés y mayor sensacion de autoeficacia
(Eyden et al., 2024). Sin embargo, la parentalidad llevada a cabo bajo el diagndstico de TLP se
ha demostrado que generalmente se produce en mujeres jévenes, de bajo nivel educativo,

altos niveles de estrés, asi como baja autoestima y autoconcepto (Eyden et al., 2024).

Es conocido que una crianza desadaptativa predice las caracteristicas y diagnéstico de TLP en
la adolescencia tardia y en la edad adulta, es mas, se ha reportado que un promedio del 84%
de las personas con TLP han padecido experiencias de negligencia parental y abuso
(especialmente emocional) antes de los 18 afios (Steele et al., 2019). El trauma, abuso fisico o
sexual, el maltrato y una alta inconsistencia en la respuesta parental son vivencias frecuentes
en este colectivo, el cual, en muchas ocasiones, repite patrones negativos en la crianza al no

haberse educado bajo un buen modelo familiar (Dunn et al., 2020).

Segun un estudio de Finan et al. (2025), en el cual se reclutaron 107 padres que dividieron en
bajos y altos rasgos limitrofes, los que presentaron altos rasgos limitrofes identificaron
mayores riesgos de maltrato hacia sus hijos, en particular, las madres tenian mas
antecedentes de abuso fisico y emocional, asi como dificultades de apego entre padres e hijos.
De hecho, se ha comprobado a través de la investigacion del mismo autor, que la perpetuacion
de dicho abuso y maltrato era mucho mas probable en personas diagnosticadas con TLP en

comparacidon con maltratadores sin antecedentes de trastornos de la personalidad.

Los padres con TLP dadas sus caracteristicas y la sintomatologia que presentan, deben
enfrentarse a multiples desafios en su rol parental. Entre los rasgos destacables, se observan
las dificultades para reconocer las emociones de sus bebés, una propensién para responder
de manera invalidante (se minimizan o castigan las emociones ‘negativas’ de sus hijos
pequefios), niveles de mentalidad bajos cuando éstos crecen, mayor control y
sobreproteccion, lo cual se refleja en peores resultados tanto en los nifios como adolescentes
en cuestiones relacionadas con el comportamiento, afecto, salud mental y relacién padres-

hijo (Dunn et al., 2020).
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La parentalidad de las personas TLP estd marcada por la angustia, los comentarios y
comportamientos criticos, atemorizantes e intrusivos y, en muchas ocasiones, por la inversion
de roles padre-hijo (Steele et al., 2019). También por una mala organizacién en el apego, por
lo que se genera una relacion basada en la inseguridad y/o la desorganizacion, dada la falta
de disponibilidad emocional y la oscilacién educacional que fluctia entre el control hostil y Ia
indiferencia pasiva, hechos que se han evidenciado como posibles mecanismos de transmision

intergeneracional de mala salud mental (Florange y Herpertz, 2019).

Por otra parte, los padres TLP reportan niveles altos de estrés parental y bajos niveles de
competencia, autoeficacia y recompensa en el rol (Dunn et al., 2020). Las fluctuaciones en el
estado animico, las dificultades para ofrecer respuestas empaticas, asi como para mantener
un entorno estable y seguro, funcionan como un bucle durante la crianza, ya que repercute
negativamente en el infante que, a su vez, desarrollard con mayor probabilidad otros
trastornos como trastorno por déficit de atencidén e hiperactividad (TDAH), trastornos de

conducta disruptiva y altos niveles de agresion (Steele et al., 2019; Dunn et al., 2020).

Desde la gestacién y durante la etapa perinatal, las madres TLP se tienen que enfrentar a
varios retos. Suelen presentar diabetes gestacional y muchos de sus hijos nacen prematuros
(rotura prematura de membranas) a través de cesarea, con un APGAR bajo, de forma que
surge la necesidad de utilizar salas de cuidados especializados (Sved Williams y Hill, 2023).
También, las alteraciones en su salud mental derivan en una grave afectacién en la capacidad
de crianza de sus hijos, por lo que es frecuente la depresidn postparto (Sved Williams y Hill,

2023).

Ademas, los progenitores, particularmente las madres, para poder ejercer la crianza en esta
primera etapa después de la concepcidn, desarrollan mecanismos defensivos consistentes en
la disociacion, ya que no pueden tolerar el sufrimiento y llanto de sus bebés o las demandas
gue éstos les exigen (Rimmington et al., 2024). Este proceso psicoldgico, dificulta la capacidad
de inhibir las respuestas emocionales negativas, y ofrece en consecuencia, menos respuestas
positivas hacia los hijos, lo que les hace mas propensos a desarrollar el mismo tipo de

mecanismo disociativo que sus madres (Rimmington et al., 2024).

Ademads, existe evidencia de que este tipo de crianza desadaptativa e inconsistente, unido a
conducta hostil, el bajo afecto o cuidado parental, el resentimiento, los golpes/gritos, el apego

inseguro, el abuso de sustancias, los intentos de suicidio, los actos delictivos, el bajo nivel
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socioecondmico y la adversidad familiar entre otros hechos, favorece la aparicidon de rasgos
TLP en los nifios a la edad de 11 afios, asi como un mayor nimero de probabilidades de
desarrollar sintomas internalizantes o externalizantes, TLP u otros trastornos de la
personalidad como el antisocial o el pasivo-agresivo durante la edad adulta (Kaur y Sanches,

2023).

3.1.4.Impacto del TLP en las interacciones familiares

Las dificultades en las interacciones familiares comienzan en la infancia de los padres
afectados como resultado de una crianza ineficiente, desorganizada, donde el maltrato o
abuso infantil, ya sea fisico, psiquico o sexual unido a cuadros psicopatoldgicos como el TLP,
la depresidn, el trastorno antisocial y el alcoholismo, conforman una base sdlida para la
perpetuacién del trastorno en sus descendientes (Toyosato y Ferrufino-Borja, 2023). Ademas,
se ha relacionado con madres controladoras, posesivas, exigentes, ansiosas y temerosas, asi

como con rechazo por parte del padre (Toyosato y Ferrufino-Borja, 2023).

Las familias de personas con TLP tienden a mostrar negligencia, escaso apoyo emocional, una
parentalidad con exceso o ausencia de limites y falta de implicacidn emocional, lo cual deriva
en dificultades de los hijos en la interaccion social (Roca et al., 2024). De hecho, muchos
pacientes explicitan la necesidad de tratamiento para llegar a ser capaces de gestionar las
relaciones interpersonales dentro de la familia, resolver problemas de comunicacion vy

mejorar la dindmica familiar (Roca et al., 2024).

Las oscilaciones entre la falta de cuidados y la hipervinculacion afectiva, la induccién de la
culpa y el control psicolégico afectan al area socioemocional y dificultan el proceso de
construccion de identidad e individuacién del futuro adulto (Roca et al., 2024). Por tanto, se
debe entender a la familia como un sistema en constante interaccidn, desde un enfoque
relacional, donde un miembro con estos rasgos va a influenciar a los demas, aspecto que
puede verse atenuado por factores como la resiliencia intrapersonal de cada sujeto o por

compensacion de un padre o familiar cercano sin patologia (Roca et al., 2020).

El sistema familiar se puede analizar en dos partes: el conyugal y el parental, ya que son
funcionalidades intimamente ligadas y de influencia mutua (Roca et al., 2024). En lo referente

al conyugal, los rasgos TLP se han vinculado a violencia a la pareja en varias formas, ya sea
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esta fisica, sexual o emocional, con especial afectacion a las mujeres (Caballero Guzman et al.,
2024). El maltrato muchas veces va precedido de ira o malestar en la pareja, asi como una
‘hipermentalizacién’ cognitiva o exceso atribucional excesiva de ideas o intenciones hacia

otras personas (Caballero Guzman et al., 2024).

El apego ansioso en al menos uno de los miembros de la pareja, junto con la sensibilidad
caracteristica de este colectivo al rechazo y una interpretacion maliciosa de los
comportamientos de su pareja, aumenta la probabilidad de derivar en conductas agresivas en
situaciones de conflicto y en general respuestas desadaptativas (Roca et al., 2024). Dichos
autores, en lo concerniente al rol como padres, describen dos patrones: la triangulacién con
el nifo, lo cual a su vez repercute negativamente a la funcién como padres o la privacion,

donde los progenitores desatienden afectiva y emocionalmente a los hijos.

Para concluir, en este apartado se ofrecen los resultados de un estudio realizado por varios
investigadores que han sido nombrados con anterioridad. Roca et al. (2024) comparé un grupo
de padres con y sin TLP, cuyos resultados arrojaron que los progenitores con TLP registraron
puntuaciones mas bajas que el grupo control en el funcionamiento parental, el cuidado de los
hijos, satisfacciéon marital (especialmente en los hombres), la responsabilidad, la comunicacién

familiar y la resolucién de problemas.

3.2. Mecanismos de transmision intergeneracional

En este capitulo se abordaran los mecanismos genéticos, ambientales y sociales que propician
la transmisién del trastorno y se concretaran factores especificos que afectan a la
vulnerabilidad de los descendientes de personas con TLP. También se persigue recalcar la
importancia de una intervencion temprana que elimine o palie la sintomatologia en las
siguientes generaciones, con el objetivo de disminuir la probabilidad de la perpetuacién
intergeneracional, asi como de ofrecer informacidn acerca de los posibles factores de

proteccion.
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3.2.1.Mecanismos genéticos

Existe evidencia de la alta transmision genética de este trastorno y, en consecuencia, de la
sintomatologia asociada, por lo que se ha podido conocer que los hijos con padres TLP
heredan genes que predisponen a un temperamento complicado, reactividad emocional e
impulsividad (Steele et al., 2019). No se ha encontrado ningun gen especifico que esté
afectado en personas con este diagndstico, no obstante, si que se pueden apreciar anomalias
en el eje hipotalamo-hipofisiario y en el sistema opioide enddgeno, el cual se comprueba
particularmente afectado por el estrés crénico sufrido durante la infancia (Kaur y Sanches,

2023).

Nufiez Morales et al. (2019) describen un estudio en el que se comprueban variaciones en el
gen ROXT (el cual es receptor de la oxitocina), concretamente en el cromosoma 3p25.3 y el
cual podria estar relacionado con la fisiopatologia del TLP. Segun dichos autores, la exposicién
a eventos traumaticos podria dar lugar a la metilacién de exones, hecho que conllevara una
baja transcripcién de éste y una posterior expresiéon alterada del ROXT. Los cambios en este
gen estarian, por tanto, asociados a variaciones tanto en el comportamiento agresivo como el

pro-social (Nufiez Morales, 2019).

Si se realiza una mayor profundizacion en el tema de investigacién, Nuiiez Morales et al.
(2019) precisan en su articulo que los padres portadores del alelo rs53576A del ROXT son mas
propensos a percibir a otros de manera negativa, experimentan soledad y defienden sintomas
subjetivos de estrés psicoldgico, por lo que se puede observar elevacién del cortisol y otros
biomarcadores relacionados con el estrés, ademas de reducir conductas pro-sociales como la

empatia, la confianza y la positividad.

En lo referente a la neurotransmision, se ha relacionado la etiopatogenia del TLP con los
sistemas noradrenérgico, dopaminérgico, serotoninérgico y gabaérgico, de hecho, el
glutamato y el NMDA (N-metil-D-aspartato), estdn conectados con el neurodesarrollo,
aprendizaje, memoria y plasticidad sindptica, ademas de estar vinculados con regiones como
el hipocampo y la amigdala, localizaciones que en pacientes con TLP se observan mas
reducidas y con menor conectividad sinaptica, lo que influye directamente en la memoria
autobiografica y los estados emocionales negativos (De la Vega Sanchez y Giner Jiménez,

2019).
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Los estudios de neuroimagen demuestran que en el TLP se produce un descenso en la cantidad
de materia gris en la amigdala, el hipocampo, la corteza orbitofrontal y un aumento de la
corteza gris en las zonas de la corteza cingulada posterior y la regidon precunea (De la Vega
Sanchez y Giner Jiménez, 2019). Dichos autores, describen en su investigacién como la
afectacién en la corteza prefrontal y el sistema limbico explicarian las dificultades que
presentan en la regulacién de la impulsividad, la agresividad, asi como el control emocional y

las alteraciones en la insula o la amigdala afectarian a la cognicidn social.

Resulta interesante ahondar en la relacion entre la neuroanatomia y el comportamiento.
Nufiez Morales et al. (2019) exponen la relacidn entre diferentes sustratos bioldgicos y sus

correlatos conductuales. Se presentan a continuacidn en la siguiente tabla:

Tabla 3

Neurobiologia y correlacion conductual en la sintomatologia TLP

Sintomatologia conductual Correlato Neurobiolégico

Sesgo negativo o tendencia a interpretar las
Prolongacion de la actividad de la amigdala y
emociones faciales de forma negativa, como
mayor actividad en insula anterior.
ira ante expresiones ambiguas o desconfianza.

Sensibilidad al rechazo social y mayor Alteraciones en el sistema de recompensa

desconfianza. social.

Desactivacion de la amigdala 'y de la
Disminucién del dolor afectivo en situaciones
conectividad de la corteza prefrontal
de estrés.
dorsolateral.

Falta de activacién de la corteza cingulada
Deficiencias en el funcionamiento cognitivo y
anterior dorsal, el giro frontal inferior y surco
la regulacion emocional.
parietal inferior.

Menor actividad en giro y sulcus temporal
Déficits en la cognicion social e hipervigilancia
superior izquierdos y mayor actividad en la
emocional.
corteza insular central derecha.
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Tabla 3. Continuacion

Neurobiologia y correlacion conductual en la sintomatologia TLP

Sintomatologia conductual Correlato Neurobiolégico

La impulsividad correlaciona con la corteza
cingulada anterior dorsal, la corteza
orbitofrontal, los ganglios basales y la corteza
Impulsividad y agresividad
prefrontal dorsolateral. La agresividad
correlaciona con la activacion de la corteza

frontoorbital, hipocampo y ganglios basales.

Estas variaciones genéticas moduladas por los factores ambientales contribuirdn, como se
verd a continuacidn, a la configuracion anatémica y funcional que se ha expuesto, ademds de
evidenciarse en las conductas propias de las personas TLP. Conocer los mecanismos
subyacentes aporta informacion de cara a posibles terapias ya sean psicolégicas o
farmacoldgicas (Nufiez Morales, 2019). Aunque estas ultimas no se utilizan con frecuencia,
podrian ayudar a disminuir la sintomatologia relacionada con la inestabilidad emocional, la

agresividad e impulsividad (Nufiez Morales, 2019).

3.2.2.Mecanismos ambientales

Autores relevantes en el estudio del TLP como Linehan y Bateman refieren que el origen del
trastorno es complejo y estaria vinculado a una vulnerabilidad genética subyacente que
interaccionaria con factores de riesgo ambientales (Dunn et al., 2020). El TLP se relacionaria
en si mismo con psicopatologia parental y experiencias negativas en la primera infancia como
lo son el abuso, trauma y negligencia, por lo que una vez que la persona afectada se convierte
en madre, lo hace a través de un modelo parental deficiente, hecho que es unido al estrés que

conlleva tener un hijo y a la falta de capacidad de respuesta a éste (Dunn et al., 2020).

Se ha demostrado que las relaciones entre los cuidadores principales y sus hijos moldean la
plasticidad cerebral de los nifios, por lo que las habilidades socioemocionales se encuentran

directamente comprometidas (Merino Lorente, 2022). Los problemas en la organizacién del
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apego, unidos a predisposicion epigenética, se pueden considerar uno de los factores
predisponentes al inicio del TLP (Merino Lorente, 2022). No obstante, la literatura cientifica
también respalda como una de las etiologias mas probables el trauma temprano (Merino

Lorente, 2022).

Segun Merino Lorente (2022), las experiencias traumaticas tempranas son las responsables
de la aparicién de sintomatologia del TLP como la labilidad en las emociones, la
desorganizacidn y las conductas autodestructivas. La misma autora, destaca como estos
eventos negativos incapacitan al individuo afectado en la regulacidon de sus emociones desde
los primeros momentos de la vida, ademas de recalcar como los abusos psicoldgicos y fisicos,
las alteraciones mentales de los progenitores y la experimentacion de la pobreza son grandes

predictores de sintomas TLP.

En contraposicion, Boucher et al. (2017) exponen que no todas las personas con TLP han sido
abusadas o sometidas a episodios traumaticos, por lo que defienden que el sistema familiar
se ha confundido con los diferentes tipos de maltrato, en especial el sexual. El mismo equipo
de investigacion recalca la importancia del apego y plantea que el desorganizado puede
funcionar tanto como una base segura como una fuente de amenaza, lo cual podria favorecer
en futuras relaciones una vinculacién basada en la cercania y la evitacién simultdneas, ademas

de representar uno de los posibles inicios tempranos de la sintomatologia del TLP.

Otra perspectiva es la adoptada por Schneider et al. (2023) al hablar de las interacciones
comunicativas y la sincronia madre-hijo, entendida como las conductas afectivas relacionadas
con la mirada, la voz y las expresiones de la cara. Los investigadores describen la importancia
de esta diada, ya que funciona como un mecanismo de previsibilidad y familiaridad entre el
progenitor y el menor, potencia un apego saludable y mejora la gestién emocional. En los
padres con TLP esta comunicacién se veria comprometida, por lo que los nifios presentarian

dificultades conductuales y alteraciones temperamentales (Schneider et al., 2023).

La sensibilidad paternal es imprescindible para un correcto desarrollo posterior del sistema
regulador de emociones del nifio, tanto en lo referente a la interpretacidén de las necesidades
del infante como a la capacidad de ofrecer una respuesta contingente y ajustada (Schneider
et al., 2023). La madre con TLP suele mostrar un comportamiento intrusivo, mayor
hipersensibilidad al rechazo, dificultades en la mentalizacidén, representaciones mentales

basadas en la ira, menor autoestima, baja confianza y mayor angustia proyectada, lo que
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favorece la aparicién de la desregulacion emocional en la descendencia (Schneider et al.,

2023).

En cualquier caso, son los padres, bien sea con caracteristicas TLP o el trastorno en si ya
diagnosticado, los que, con sus conductas, acrecientan las probabilidades de tener hijos con
psicopatologia o el mismo trastorno que ellos (Dunn et al., 2020). Concretamente, la falta de
disponibilidad emocional, la sobreproteccion o el control junto con la actitud de indiferencia
mas el alto estrés parental y una baja percepcidon de autoeficacia y competencia, funcionan
como mecanismos de transmisidn intergeneracional, asi como de inadecuada salud mental

(Dunn et al., 2020).

3.2.3.Factores de proteccion

Los estudios que valoran los efectos de proteccion en esta area son bastante limitados, sin
embargo, algunas investigaciones apuntan a que algunos rasgos como alta autoestima,
buenas habilidades sociales y de autorregulacién, apoyo familiar y calidez en la misma, se
asocian a mayor resiliencia del menor (Borkum et al., 2017). De hecho, la evidencia sefiala que
los nifios que tienen cuidadores comprensivos tienen menores probabilidades de desarrollar

secuelas psicoldgicas después de un trauma (Kaur y Sanches, 2023).

La resiliencia consiste en la capacidad de hacer frente a las problematicas incluso en
condiciones adversas (Kaur y Sanches, 2023). Un estudio de revisién ha propuesto que es la
falta de resiliencia y no solo las dificultades en la mentalizacién o la organizacién del apego,
como uno de los factores explicables de la posible ausencia o aparicién del TLP en los
descendientes (Kaur y Sanches, 2023). Segun dicha investigacién, las personas TLP adquieren
inflexibilidad en los patrones de interaccidn y comunicacién social, al presentarse como una
de pocas opciones de ‘supervivencia’ emocional a corto plazo (Fonagy et al., 2017, citado en,

Kaur y Sanches, 2023).

Entornos cotidianos estables, apoyo social, un adecuado funcionamiento familiar y practicas
de crianza positivas, se consideran factores que potencian la resiliencia de los nifios que viven
en estos contextos de crianza (Bhatt et al., 2024). Menores con gran capacidad de adaptacién,
optimismo, sentido de la autoeficacia, alta capacidad intelectual y de regulacién emocional,

asi como figuras adultas confiables diferentes al padre con TLP con los que exista una relacién
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solida, podrian funcionar como amortiguadores de la inestabilidad e interacciones

inadecuadas recibidas por parte de un progenitor TLP (Bhatt et al., 2024).

Otro de los factores de proteccién y prevencion sobre los que se incide en el presente trabajo,
son las intervenciones tempranas durante el desarrollo incipiente del nifio, tanto del mismo
en intervencion directa, como con el sistema familiar mas cercano, dadas las inadecuadas
habilidades psicosociales de los padres de estos nifios (Stepp et al., 2011). Aunque no existen
tratamientos concretos para padres en el que al menos uno de los progenitores esté
diagnosticado con TLP, si que se cree oportuno e interesante intervenir sobre las conductas

parentales y el sistema de apego (Stepp et al., 2011).

3.3. Relacion de los padres TLP desde la gestacion y las instituciones sanitarias

En este tercer capitulo se abordardn las dificultades a las que se enfrentan los padres con TLP
en su relacién con las instituciones sanitarias. El embarazo, parto, el periodo perinatal y la
primera infancia son momentos dificiles para personas sin psicopatologia, por lo que para
padres diagnosticados con este trastorno implica un gran esfuerzo controlar su propia
sintomatologia y criar a un niflo que depende totalmente de ellos. Ademds, su inestabilidad y
labilidad afectiva, lleva a las instituciones sanitarias a considerar su paternidad como poco

consistente, con su consecuente estigmatizacion y falta de atencidn.

3.3.1.Rol de las instituciones sanitarias en la atencidon durante la gestacién

El rol de las instituciones sanitarias durante la gestacidon de mujeres diagnosticadas con TLP
resulta crucial para la prevencién de complicaciones futuras. Segun Sved Williams y Hill (2023),
la intervencion temprana en salud mental perinatal puede disminuir los riesgos obstétricos y
emocionales asociados al TLP, de hecho, dichos autores, enfatizan como la identificacion y el
tratamiento oportuno de sintomas emocionales severos permiten mejorar los desenlaces

tanto para la madre como para el recién nacido.

Los cambios fisioldgicos que se producen durante la gestacidn, en los que se incluye el
aumento de hormonas como el estrogeno y la progesterona, generan alteraciones

estructurales en el cerebro (Barba-Miller, 2017). Estas modificaciones afectan
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particularmente a mujeres con TLP, aumentan su vulnerabilidad emocional, motivo por el cual
resulta indispensable que las instituciones sanitarias adopten un enfoque adaptado que

contemple los riesgos neuroldgicos (Barba-Miiller, 2017).

La investigacion realizada por Conde de la Cruz (2023) destaca la ausencia de instrumentos
validados para evaluar la salud mental perinatal en mujeres con TLP. El autor resalta como
esta carencia dificulta la planificaciéon de intervenciones adecuadas y, como consecuencia,
expone tanto a la madre como al feto a mayores riesgos. Los protocolos existentes, disefiados
para poblacion general, no contemplan las necesidades especificas de este grupo, por lo que

existe un vacio en este aspecto (Conde de la Cruz, 2023).

Ademas, se ha comprobado que las mujeres con TLP presentan una mayor incidencia de
partos prematuros, bajo peso neonatal y complicaciones obstétricas (Sved Williams & Hill,
2023). Estos resultados se asocian a la presencia de estrés crénico, dificultades de apego y
desregulacion emocional, donde unidades especializadas como las unidades madre-bebé
ofrecen un modelo efectivo de intervencidén, combinan atencién obstétrica, apoyo psicolégico
y programas integrales, lo cual permite reforzar las habilidades de mentalizacién materna y
mejorar la vinculacion temprana, asi como favorecer el desarrollo infantil (Sved Williams &

Hill, 2023).

La literatura subraya que la formacion especifica del personal sanitario en trastornos de la
personalidad resulta esencial, de hecho, la falta de capacitacion puede derivar en practicas
estigmatizantes o en omisiones diagndsticas, de forma que se afecta negativamente la calidad
de la atencion recibida por las madres gestantes (Lasheras et al., 2017). En algunos contextos,
como en Australia, se han implementado programas de cribado en atencién primaria para
detectar rasgos de TLP durante el embarazo, con el objetivo de mejorar el prondstico

materno-infantil y optimizar los recursos sanitarios (Sved Williams & Hill, 2023).

La salud mental perinatal debe ser considerada una prioridad dentro de las politicas de salud
publica. Segun Conde de la Cruz (2023), invertir en la deteccién y tratamiento del TLP durante
la gestacién implica no solo proteger el bienestar de la madre, sino también prevenir
consecuencias negativas en el desarrollo socioemocional del nifio. Los protocolos de
seguimiento durante el embarazo deben incluir evaluaciones periddicas del estado emocional,
adaptadas a las particularidades del TLP, ya que resulta clave para identificar deterioros

tempranos y evitar crisis emocionales severas (Barba-Mdller, 2017).
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La creacidn de redes de colaboracidn entre obstetras, psiquiatras y trabajadores sociales
incrementa la eficacia de los programas de atencién integral. Sved Williams y Hill (2023)
recomiendan modelos de atencién coordinada que contemplen no solo la salud fisica de la
gestante, sino también su bienestar emocional y social. Ademas, las intervenciones deben
extenderse al posparto, ya que la etapa puerperal representa un periodo critico para las
madres con TLP, donde un seguimiento continuo permite detectar signos de desregulacion

emocional y fortalecer el vinculo madre-hijo desde los primeros meses (Lasheras et al., 2017).

En conclusidn, las instituciones sanitarias tienen un rol insustituible en la deteccidn,
tratamiento y acompafiamiento de mujeres gestantes con TLP. El fortalecimiento de los
protocolos perinatales y la formacion especializada del personal sanitario representan pasos
esenciales hacia una atencién verdaderamente inclusiva y eficaz. También resulta de vital
importancia el seguimiento coordinado por parte de distintos profesionales, la deteccién de
riesgos anadidos por parte de los padres TLP como el abuso de sustancias alcohol o los

intentos de suicido y la derivacién a centros de desarrollo infantil si fuera necesario.

3.3.2.Experiencias de estigma percibido por parte de padres con TLP

Los padres diagnosticados con TLP experimentan niveles elevados de estigma en su relacion
con servicios de salud mental y proteccién infantil (Laird et al., 2024). Segun Laird et al. (2024),
los trabajadores de proteccion infantil tienden a valorar mas negativamente las capacidades
parentales de personas con TLP en comparacidn con otros diagndsticos, como consecuencia,
este sesgo impacta directamente en decisiones de custodia y acceso a los apoyos necesarios

gue requieran este colectivo.

Steele et al. (2020) encontraron que las madres con TLP perciben actitudes de juicio,
desconfianza y falta de empatia por parte de los profesionales de salud, lo que genera un
efecto inhibidor en la busqueda de ayuda. La falta de formacion especifica entre el personal
sanitario y de servicios sociales refuerza actitudes prejuiciosas hacia las personas con TLP
(Steele et al., 2020). El estudio de Laird et al. (2024) sefiala que incluso entre los estudiantes
de disciplinas sociales, existe una tendencia a subestimar las capacidades parentales de

personas con este diagndstico, por lo que supone una mas de las barreras al acceso equitativo.
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Ademas, el estigma percibido contribuye al aislamiento emocional de los padres con TLP
(Stepp et al, 2012). Segun Steele et al. (2020), la internalizaciéon del estigma reduce la
percepcion de competencia parental, ademas de aumentar el estrés y la angustia durante la
crianza. Por otro lado, Stepp et al. (2012) destacan que el estrés parental exacerbado por el
estigma incrementa la probabilidad de comportamientos parentales desorganizados y
perpetuan patrones de disfuncién relacional que podrian evitarse mediante intervenciones de

apoyo y educacion.

La percepcién de ser constantemente evaluados o juzgados inhibe la participacion activa de
los padres con TLP en programas de apoyo parental, ejemplificdAndose en investigaciones
como las de Magriz (2021), el cual encontré que muchos familiares sienten que acudir a
servicios de salud mental implica un riesgo elevado de perder la custodia de sus hijos, lo que
limita el acceso a intervenciones necesarias, ademas de condicionar las expectativas de éxito
parental, limitar la confianza en los profesionales y dificultar la construccién de alianzas

terapéuticas efectivas (Steele et al., 2020).

Asimismo, los prejuicios sociales fomentan una imagen distorsionada de los padres con TLP,
asociandolos erréneamente con incapacidad o peligrosidad. Laird et al. (2024) destacan que
esta imagen se reproduce en los medios de comunicacion y en discursos publicos, lo cual
refuerza el estigma estructural. Las politicas publicas suelen enfocarse en la proteccidn infantil
desde una perspectiva de riesgo mas que de apoyo, y, en consecuencia, se agrava la situacion

de vulnerabilidad los padres con TLP (Laird et al., 2024).

Steele et al. (2020) exponen que la ausencia de protocolos estandarizados que evaluen
competencias parentales de forma objetiva y de programas de formacién en competencias
parentales especificos para personas con TLP, limita las oportunidades de mejorar las
practicas de crianza y abre la puerta a decisiones sesgadas por prejuicios. El mismo equipo de
investigacion subraya la importancia de desarrollar intervenciones que fortalezcan la

capacidad reflexiva y el apego seguro en estos padres.

Ademas, las actitudes estigmatizantes generan desconfianza y dificultan la continuidad de los
tratamientos. Magriz (2021) sefiala que la ruptura de la alianza terapéutica, motivada por
percepciones de juicio o rechazo, incrementa la probabilidad de abandono de programas de
apoyo. Dicho autor, argumenta que superar el estigma implica una transformacion profunda

de las practicas profesionales y de las politicas publicas, en donde es necesario la inclusién
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activa de personas con TLP en la elaboracion de protocolos y la promociéon de campaias de

sensibilizacidn social para avanzar hacia una atencién mas justa y respetuosa.

3.3.3.Barreras y facilitadores en el acceso a servicios de salud mental y perinatal

El acceso a servicios de salud mental y perinatal para padres con diagndstico de TLP enfrenta
multiples barreras que comprometen su bienestar y el de sus hijos. Entre los factores mas
destacados se encuentra el estigma social, que actia como un obstaculo para solicitar ayuda
en momentos criticos (Laird et al., 2024). La fragmentacion de los servicios entre salud mental,
atencion obstétrica y servicios sociales constituye una dificultad importante, de manera que
se genera discontinuidad en la atencién y se aumenta el riesgo de descompensaciones

emocionales durante el embarazo y el puerperio (Sved Williams y Hill, 2023).

Las experiencias previas de trauma y rechazo institucional también afectan la disposicién de
los padres con TLP a confiar en los servicios disponibles, de forma que las historias de
abandono y maltrato en la infancia de muchos pacientes con TLP configuran esquemas de
desconfianza hacia figuras de autoridad, entre los que se incluyen profesionales sanitarios
(Steele et al., 2020). Ademas, influye el miedo a perder la custodia-muchas madres con TLP
optan por no revelar dificultades emocionales por temor a ser consideradas no aptas para la

crianza-, lo que reduce las oportunidades de recibir apoyo preventivo (Laird et al., 2024).

Ademas, la percepcidon de juicio por parte del personal sanitario inhibe la comunicacién
abierta sobre necesidades emocionales. Magriz (2021) destaca que las interacciones basadas
en prejuicios refuerzan sentimientos de vergiienza y alimentan el aislamiento social de los
padres afectados. En términos estructurales, la carencia de programas de intervencion
temprana centrados en la salud mental perinatal limita las opciones de apoyo disponibles.
Sved Williams y Hill (2023) subrayan que, en muchos contextos, las intervenciones se activan

solo cuando ya se han producido crisis severas, en lugar de actuar de manera preventiva.

Entre los facilitadores mas relevantes se encuentran las unidades madre-bebé, donde se
combina el tratamiento de la salud mental materna con el fortalecimiento del vinculo
temprano de una manera estructurada (Sved Williams & Hill, 2023). La capacitacién en
mentalizacidn parental constituye otro facilitador fundamental (Sved Williams & Hill, 2023).

Steele et al. (2020) encontraron que el fortalecimiento de la capacidad de comprender y
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reflexionar sobre los estados emocionales propios y de los hijos mejora significativamente las
practicas de crianza, de manera que se reduce la probabilidad de comportamientos

desorganizados.

Programas basados en el mindfulness y el fomento del apego seguro, como los propuestos
por Stepp et al. (2011), han mostrado eficacia en poblaciones de madres con TLP. Estas
intervenciones no solo disminuyen el estrés parental, sino que también promueven relaciones
madre-hijo mas estables y saludables (Stepp et al., 2011). El desarrollo de protocolos de
evaluacidon basados en competencias parentales objetivas y no en diagndsticos resulta
esencial para eliminar barreras institucionales, de hecho, de esta manera se favorecen

decisiones mas justas y se disminuye el impacto del estigma (Laird et al., 2024).

La implementacidn de programas de apoyo continuo desde el embarazo hasta el primer afio
de vida del nifio aumenta las probabilidades de éxito terapéutico y asegura la estabilidad
emocional materna, asi como el desarrollo saludable del nifio (Sved Williams y Hill ,2023). La
promocion de una cultura institucional basada en la empatia, el respeto y la inclusién
constituye una estrategia indispensable para eliminar barreras y fortalecer los factores
facilitadores, ya que solo mediante el compromiso ético y profesional se podra garantizar el

acceso equitativo a servicios de calidad para padres con diagndstico de TLP (Laird et al., 2024).

3.4. Descripcion del desarrollo infantil en nifios con padres con TLP

El desarrollo emocional en la primera infancia es crucial, ya que sienta las bases para el
bienestar psicoldgico y social a lo largo de la vida. En este objetivo se abordara la diferencia
entre el desarrollo socioemocional en nifios con relaciones de apego saludable en

contraposicidn con el desarrollo socioemocional en los hijos de padres con TLP.

3.4.1.Desarrollo emocional en la primera infancia: apego y regulacion emocional

En esta etapa, los nifios comienzan a formar vinculos afectivos con sus cuidadores, lo que les
permite desarrollar su capacidad para regular emociones, interactuar socialmente y
establecer relaciones saludables (Milozzi y Marmo, 2022). Por consiguiente, las interacciones

tempranas con los padres o cuidadores son esenciales para el desarrollo de la mente y los
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sistemas motivacionales del nifio (Milozzi y Marmo, 2022). Estas experiencias tempranas de
interaccidon proporcionan un sentido de seguridad y confianza, de forma que asegura
proteccion fisica, asi como apoyo emocional y vinculos positivos en el futuro (Paolicchi et al.,

2017).

La teoria del apego de Bowlby es un enfoque fundamental en piscologia que explica que la
tendencia innata del nifio es a formar vinculos emocionales con personas significativas (su
cuidador) y la calidad del vinculo influird en su desarrollo psicoldgico y en sus relaciones
futuras (Milozzi y Marmo, 2022). Los ultimos avances en neurociencia han permitido
comprobar a los investigadores que las relaciones son fundamentales para el desarrollo
estructural del hemisferio derecho del cerebro, el cual estd asociado con el procesamiento de

las emociones, el control del estrés y la autorregulacion (Milozzi y Marmo, 2022).

Ainsworth desempeiié un papel crucial en el estudio del apego y baso su investigacion, en la
forma en que los bebés respondian ante una situacién extraiia (Paolicchi et al., 2017). El
impacto de estos patrones se extiende mas alla de la infancia y es fundamental para las
relaciones adultas, con la capacidad de influir en coémo las personas buscan y mantienen
vinculos de seguridad y pertenencia (Paolicchi et al., 2017). En base a las conclusiones de su

estudio delined los tres tipos principales de apego (Chdvez y Vinces, 2019):

- Apego seguro: el nifio muestra confianza en la disponibilidad y apoyo del cuidador, lo que
fomenta la exploracién y el bienestar emocional.

- Apego inseguro resistente: los nifios tienden a ser ansiosos y dudan de la disponibilidad
constante del cuidador.

- Apego inseguro evitativo: los nifios muestran una tendencia a evitar o minimizar el
contacto con el cuidador, probablemente por experiencias previas de rechazo o

insensibilidad.

Posteriormente, se incluyd el apego desorganizado, en el que se observan comportamientos
ambivalentes (se considera al cuidador principal base segura, pero a la vez genera rechazo) y
se considera apego habitual en nifios sometidos a estrés, abuso o negligencia parental (Chavez

y Vinces, 2019).

Olhaberry y Sieverson (2022) seialan que la regulacién emocional es un elemento esencial del

desarrollo socioemocional y tiene un impacto duradero en la competencia social y el bienestar
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general de los nifios, de hecho, estas habilidades preparan no solo para manejar las
situaciones cotidianas, sino también para construir relaciones saludables y afrontar desafios
futuros con resiliencia. La capacidad de regulacién emocional se desarrolla en contextos
sociales a través de interacciones sensibles, con cuidadores que modelan estrategias efectivas
de regulacién y fortalecen la confianza, asi como el aprendizaje emocional (Olhaberry y

Sieverson, 2022).

El desarrollo de las habilidades asociadas a la regulacidn emocional se inicia desde el
nacimiento a través de mecanismos fisiolégicos y de la heteroregulaciéon proporcionada por
los cuidadores, ademas de evidenciarse en continua evolucién durante todo el ciclo vital
(Olhaberry y Sieverson, 2022). A partir de los 3 meses comienzan a desarrollar conductas
espontdneas para consolarse como desviar la mirada o succionar, sobre los 7 meses han
desarrollado de gran manera la memoria lo que les permite anticipar asi como prepararse para
situaciones y a los 9 meses prestan mayor atencién a quienes lo rodean y muestran atencién

conjunta (Olhaberry y Sieverson, 2022).

El lenguaje gestual y verbal se fortalece hacia el primer afio, lo cual facilita la expresion de
necesidades y ya, desde los 15 meses, se forman patrones de apego con los cuidadores, lo que
influye en la regulacién frente al estrés (Olhaberry y Sieverson, 2022). Entre los 2-3 aios, el
juego simbodlico ayuda a integrar experiencias y mejorar la regulacion emocional y a los 4-5
afos desarrollan la "teoria de la mente", que les permite comprender perspectivas de otrosy

compensar aspectos relacionados con su temperamento (Olhaberry y Sieverson, 2022).

Finalmente, a partir de los 7 afios, la mentalizacién, apoyada por cuidadores sensibles, se
vuelve clave para el desarrollo socioemocional y la construccidn de relaciones positivas
(Olhaberry y Sieverson, 2022). Sin embargo, esta sucesion de etapas se ve comprometida en
el desarrollo integral de los nifios con padres TLP, ya que las interacciones tempranas se basan
en patrones inadecuados de comunicacion, hostilidad, indiferencia, en ocasiones

sobreproteccién y, sobre todo, mucha inestabilidad emocional (Bhatt et al., 2024).

3.4.2.Impacto de la disfuncion parental en el desarrollo

La infancia es un periodo critico para el desarrollo del cerebro y factores adversos pueden

afectar de forma negativa a la salud mental infantil, de hecho, la calidad del vinculo, las
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actitudes y la consistencia del cuidado por parte del cuidador, influyen profundamente en el
desarrollo emocional y psicolégico del nifio (Milozzi y Marmo, 2022). Un entorno seguro,
consistente y afectuoso puede fomentar una salud mental positiva, mientras que la ausencia

de estos factores puede aumentar el riesgo de psicopatologia (Olhaberry y Sieverson, 2022).

Los rasgos psicopatoldgicos y las dificultades emocionales de los cuidadores tienen un impacto
directo en el desarrollo socioemocional y neurobiolégico de los nifios (Olhaberry y Sieverson,
2022). Los trastornos de personalidad se caracterizan por patrones persistentes y
desadaptativos de la conducta, cognicidén y regulacién emocional, que pueden perturbar el
entorno familiar y afectar a las practicas de crianza, en donde los padres con TLP pueden
mostrar impulsividad e inestabilidad emocional, de forma que crean un ambiente

impredecible para sus hijos (Bhatt et al., 2024).

Bhatt et al. (2024) analizan cdmo los trastornos de personalidad de los padres, como el
trastorno limite, narcisista y antisocial, tienen un impacto profundo en el desarrollo emocional
y social de los nifios. Los investigadores observaron en estos menores habilidades sociales
comprometidas, dificultades en las relaciones con sus pares y problemas de regulacién
emocional. El estudio destaca una fuerte correlacion entre los trastornos de personalidad
parental, asi como un mayor riesgo de problemas emocionales y conductuales en los nifios,

que se evidencia en ansiedad, depresién y trastornos de conducta (Bhatt et al., 2024).

Bhatt et al. (2024) sefiala que los hijos de padres con trastornos de personalidad suelen
experimentar un deterioro en sus habilidades sociales. Esto ocurre debido a la inestabilidad
emocional y los patrones interpersonales disfuncionales caracteristicos de los padres con
trastornos de la personalidad, en los que tienden a modelar comportamientos socialmente
incompetentes o antisociales, con afectacién negativa en el desarrollo social de sus hijos, lo
gue puede llevar a una disminucion en la capacidad para interactuar de manera adecuada con

los demas (Bhatt et al., 2024).

Elimpacto de los trastornos de la personalidad (TP) en la calidad de las relaciones entre padres
e hijos puede ser profundo vy, por lo general, estos efectos estan vinculados a patrones de
interaccion familiar que influencian la forma en que los hijos perciben y manejan las relaciones
sociales (Bhatt et al., 2024). Los hijos de padres con TP pueden crecer bajo la observacién de

dindmicas relacionales que tienden a ser desreguladas, conflictivas o dificiles de manejar lo
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gue, en consecuencia, puede afectar su capacidad para establecer relaciones sanas con sus

pares (Bhatt et al., 2024).

La capacidad de los cuidadores para autorregularse es crucial, ya que su desempefio impacta
directamente en la co-regulacién y el desarrollo emocional de los nifios (Olhaberry y
Sieverson, 2022). Las dificultades en la regulacién emocional suelen transmitirse de una
generacion a la siguiente debido a las dindmicas familiares y contextos interpersonales, de
forma que estas dificultades pueden percibirse como problematicas y representan un riesgo

para desarrollar trastornos de salud mental (Olhaberry y Sieverson, 2022).

Main en 1996 (citado por Milozzi y Marmo, 2022) explord las consecuencias del apego
inseguro e incorporo el apego desorganizado a la lista de los ya existentes. El autor, en sus
investigaciones, descubrié que aquellas personas que en su infancia tuvieron figuras de apego
no saludables desarrollan dificultades en la regulacion emocional y en el manejo del estrés.
Estas dificultades pueden llegar a aumentar las probabilidades de padecer un trastorno limite
de la personalidad, depresion, estrés postraumatico y otros problemas psicoldgicos (Milozzi y

Marmo, 2022).

Segun Olhaberry y Sieverson (2022) la evidencia indica que las areas del cerebro relacionadas
con la regulacion emocional, socializacién y memoria comienzan su desarrollo en el periodo
gestacional, de forma que se completa fuera del Utero a través de interacciones y factores
culturales. La psicopatologia parental durante el periodo perinatal se asocia a alteraciones
bioldgicas, conductuales y neuropsicoldgicas que representan riesgos para el desarrollo
infantil y para su posterior adultez, e incluye la posible transmisién intergeneracional de la

psicopatologia (Olhaberry y Sieverson, 2022).

Segun Milozziy Marmo (2022), las relaciones de apego problematico pueden tener un impacto
significativo en diferentes niveles del desarrollo. Puede provocar alteraciones a nivel bioldgico
y fisioldgico (alteraciones en patrones motores, neuroendocrinos, ciclos del suefio y habitos
de alimentacion), cognitivo (atencién, percepciéon, memoria y lenguaje) y psicosocial (alerta
constante, evitacion, hostilidad, hiperactivacion mantenida y aumento de conflictos

interpersonales) (Milozzi y Marmo, 2022).

El desarrollo emocional constituye un pilar esencial en el crecimiento integral de los nifios ya

gue les permite comprender y manejar sus emociones, relacionarse con los demas de manera
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empatica y adaptarse a desafios de la vida diaria con resiliencia, hechos que en la infancia
dependen en gran medida de los padres (Bhatt et al., 2024). La crianza inconsistente y la
exposicidn a comportamientos impredecibles o volatiles pueden dificultar que los nifios
aprendan a gestionar sus propias emociones, lo que puede derivar en ansiedad, depresion e

incluso inestabilidad emocional a largo plazo (Bhatt et al., 2024).

Los padres con TLP se caracterizan por falta de empatia que puede influir en el desarrollo de
ésta en los nifios, y resulta en dificultades para construir y mantener relaciones saludables con
sus pares (Bhatt et al., 2024). Las dindmicas familiares que surgen en estos entornos, como la
necesidad excesiva de admiracién o la invalidacién emocional, pueden dafiar la autoestima de
éste, afectar al concepto de si mismo y su capacidad para establecer limites personales

adecuados (Bhatt et al., 2024).

Bhatt et al. (2024) senala que la salud mental de los nifios cuyos padres tienen trastornos de
la personalidad puede enfrentar desafios significativos, ya que el ambiente en el que creceny
la relacion directa con sus cuidadores son determinantes clave en el desarrollo emocional y
psicolégico. Son nifios mds propensos a sufrir ansiedad, depresién y otros trastornos
emocionales dado que la incertidumbre emocional, las interacciones cadticas y la exposicion
a conflictos en el hogar, contribuyen al estrés crénico y al uso de estrategias de afrontamiento

como el abuso de sustancias o la autolesion (Bhatt et al., 2024).

Las investigaciones actuales inciden en la necesidad de intervenciones tempranas y apoyo
emocional y terapéutico especializado, tanto para los padres como para los hijos, con el fin de
interrumpir patrones perjudiciales de forma que se creen entornos estables y enriquecedores
(Seeger et al., 2022). Promover un desarrollo emocional saludable requiere identificar los
factores que afectan negativamente y actuar de manera proactiva con intervenciones
especificas basadas en las necesidades individuales y familiares, con el fin de ayudar a formar

relaciones sanas y desarrollar una autoestima sdlida (Von Schonfeld et al., 2025).

3.4.3. Dificultades conductuales y académicas en la infancia

Los padres con TLP tienden a mostrar mayor hostilidad al interactuar con sus hijos, lo que
puede afectar negativamente las estrategias de crianza (Von Schonfeld et al., 2025). Existe

una fuerte relacion entre estas estrategias de crianza negativas y problemas de conducta
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infantil (Von Schonfeld et al., 2025). Bhatt et al. (2024) han observado que los hijos de padres
con trastornos de personalidad tienen mayor riesgo de desarrollar problemas de conducta,

asi como dificultades en la interaccién con los demads y de autorregulacion.

La regulacion emocional es esencial para modular la conducta (Milozzi y Marmo, 2022).
Milozzi y Marmo (2022) exponen como un inadecuado desarrollo de la regulacién emocional
puede provocar trastornos de conducta, dificultades en el control de impulsos, relaciones
sociales problematicas y somatizacion en los nifios. Los mismos autores indican que en la
adolescencia y edad adulta pueden manifestarse ademas con hiperemotividad, tabaquismo,

sexualidad promiscua y consumo problematico de alcohol y drogas (Milozzi y Marmo, 2022).

Por tanto, queda claro que los hijos de padres con TLP enfrentan un mayor riesgo de
desarrollar diversos problemas psicolégicos y conductuales en comparacién con nifios cuyos
padres no tienen trastornos psiquiatricos. Son nifos mds propensos a tener trastornos de
conducta y mostrar comportamientos desafiantes, niveles mds altos de agresiéon o
comportamientos delictivos y, a su vez, también existe una mayor prevalencia de sintomas de

déficit de atencidn, impulsividad e hiperactividad (Dunn et al., 2020).

Ademas, los hijos de padres TLP enfrentan desafios significativos en el entorno educativo
formal, no solo a nivel académico sino también para establecer relaciones saludables con sus
iguales (Bhatt et al., 2024). Los problemas mas frecuentes a los que se enfrentan estos nifios
en la escuela son las dificultades académicas, los problemas de socializacién, baja autoestima,
mayor probabilidad de sufrir acoso y absentismo escolar, lo cual repercute negativamente en

el desarrollo de las habilidades cognitivas y socioemocionales (Bhatt et al., 2024).

La calidad de las relaciones entre pares en los hijos de padres con TLP suele verse
comprometida, ya que investigaciones como la de Bhatt et al. (2024) han demostrado que
estos nifnos tienen un mayor riesgo de desarrollar apegos inseguros debido a la falta de
consistencia emocional de los padres, lo cual puede conllevar dificultades en el desarrollo de
confianza y seguridad en sus relaciones. La problematica existente en la regulacién emocional
puede dificultar el manejo de conflictos y fomentar conductas externalizantes, como la

agresion, que puede resultar en aislamiento social (Bhatt et al., 2024).

A nivel académico, la desregulacidn emocional y los problemas de conducta pueden interferir

con su capacidad para concentrarse y aprender en el aula (Bhatt et al., 2024). Los nifios y
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adolescentes con padres con TLP presentan un funcionamiento ejecutivo afectado, que
incluye menor eficiencia de aprendizaje, respuestas mds perseverantes, errores frecuentes,
mayor toma de riesgos y respuestas mas lentas e inconsistentes (Nufiez et al., 2019). También

se observa que estos jovenes tienen mayores déficits neurocognitivos (Nufiez et al., 2019).

Los nifos con padres que tienen TLP enfrentan desafios significativos en el ambito escolar,
como tasas mas altas de absentismo, lo cual puede deberse a factores como el estrés
emocional, conflictos familiares y dificultades en la regulacién emocional (Bhatt et al., 2024).
Ademas, el absentismo escolar puede tener efectos negativos a largo plazo en el rendimiento
académico, la socializacién y el desarrollo emocional, incluso se sugiere que el absentismo
estd influido por factores como la falta de apoyo emocional en el hogar, problemas de salud

mental y un entorno escolar poco acogedor (Bhatt et al., 2024).

La combinacién de apoyo en el hogar y en la escuela es clave para abordar los desafios que
enfrentan estos nifios (Dunn et al., 2020). Esta debe proporcionar un espacio seguro para que
éstos aprendan a superar las barreras y alcanzar su maximo potencial (Dunn et al., 2020). La
capacitacién de los maestros es esencial para crear entornos escolares comprensivos, donde
los nifios se sientan apoyados y comprendidos, ademds, como se describird a continuacién,
los programas de intervencién temprana pueden identificar problemas antes de que escalen,

asi como brindar estrategias especificas para cada nifio (Dunn et al., 2020).

3.5. Programas en atencion temprana especificos para nifilos con padres con TLP

Los primeros afios de vida del ser humano son fundamentales para su desarrollo fisico,
cognitivo y socioemocional. Este capitulo trata de reflexionar sobre el importante papel que
juega la atencidén temprana y sus diferentes programas de intervencién en el desarrollo
socioemocional de los nifios de padres con trastorno limite de la personalidad. Como se podrd
comprobar, no existen muchas intervenciones especializadas para este colectivo, por lo que

gueda un largo camino por investigar y experimentar.
3.5.1.Concepto y principios basicos de la atencidén temprana

El manual de referencia en Espafia, el libro blanco de atencién temprana (2005), citado en,
federacién estatal de asociaciones de profesionales de atenciéon temprana (GAT) (2005),

define la atencién temprana como un conjunto de intervenciones destinadas a la primera
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infancia, desde los 0 hasta los 6 afios, al sistema familiar y al entorno para poder proporcionar
soluciones rapidas a las necesidades temporales o definitivas que presentan los menores con
trastornos en el desarrollo infantil o estén en riesgo de padecerlos. En sus inicios se centrd en
la intervencion del nifilo hasta llegar al modelo actual con un enfoque centrado en la familia

(Puerto Martinez, 2020).

En Espafia, la participacion familiar tiene mayor importancia en el ambito de la atencién
temprana y cada vez son mas los profesionales que abogan por este enfoque de intervencion,
ya que se encuentra avalado por la investigacion cientifica por sus resultados positivos (Jemes
etal., 2019). Aun asi, es necesario continuar en el trabajo de concienciacion a los profesionales
sobre el papel de la familia como parte activa que aporta opiniones y participa en la toma de

decisiones (Jemes et al., 2019).

Uno de los retos que debe abordar la atencion temprana es evaluar las percepciones
familiares sobre los servicios, las intervenciones y los cambios para mejorarlas (Jemes et al.,
2019). En este modelo de intervencién, centrado en la familia, la intervencidon es
individualizada, por lo que las practicas profesionales deben tener en cuenta las necesidades
e intereses del menor y de la familia, cuyo fin es potenciar el desarrollo del nifio, mejorar el
funcionamiento familiar y generar oportunidades de aprendizaje en los contextos naturales

del infante (Puerto Martinez, 2020).

El modelo actual defiende la necesidad de un equipo transdisciplinar en el cual profesionales
de distintas disciplinas trabajan de forma colaborativa, ademas de compartir informacién y
conocimientos para alcanzar un conjunto de objetivos durante el proceso de intervencién
(Puerto Martinez, 2020). También pretende que sea un servicio publico, universal y gratuito
para todos los ninos y las familias que lo requieran (Puerto Martinez, 2020). La gratuidad debe
ser completa e incluir todas las ayudas técnicas y de eliminacién de barreras a la integracién

(Libro Blanco, 2005).

3.5.2.Intervenciones dirigidas a mejorar el desarrollo socioemocional infantil

El tratamiento psicoldgico del TLP, como cualquier otro tipo de intervencion, requiere terapias
con una evidencia cientifica sélida. Newman (2015) refiere que los actuales enfoques clinicos

se centran en mejorar la interaccién emocional de los padres con sus hijos, |a crianza de éstos
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y su capacidad para actuar como una figura de apego estable. Tras la revisidn de la literatura

existente, se han encontrado pocos programas especificos. Algunas de las intervenciones mas

eficaces son las siguientes:

Intervenciones basadas en la teoria del apego: tienen como objetivo mejorar la capacidad
del paciente para establecer relaciones seguras y estables con sus hijos (Kaur y Sanches,
2023). Existen numerosos estudios que relacionan el apego inseguro entre nifios y sus
padres con una posible psicopatologia posterior (Kaur y Sanches, 2023). Estas
intervenciones buscan promover un apego seguro de los nifios con sus padres y evitar una
posible transmisién del apego inseguro o desorganizado de los padres al bebé (Kaur y
Sanches, 2023). Algunos ejemplos de estas intervenciones son:
= Psicoterapia basada en el apego: es una intervenciéon en la cual el paciente
principal es el progenitor y se centra en reparar patrones de apego inseguros y
proporcionar a los padres experiencias de apego “correctivas” a través de
interacciones con el terapeuta. Existen dos vias de tratamiento: psicoterapia
individual con la madre y psicoterapia con la diada madre-bebé (Kaur y Sanches,

2023).

= Mentalizacion basada en la terapia (MBT): esta terapia desarrollada a partir del
modelo basado en el apego parte de la premisa de que el deterioro del apego se
relaciona con el deterior de la mentalizacién, por lo que pretende mejorar la
capacidad los pacientes con TLP de comprender sus emociones y las de los demas

(Kaur y Sanches, 2023).
Intervenciones perinatales:

El periodo perinatal (desde el embarazo hasta los 12 meses posparto) esta caracterizado
por importantes cambios, nuevos desafios y labilidad emocional en las madres, los cudles
pueden verse agravados por la sintomatologia TLP (May et al., 2023). May et al. (2023)
apuestan por la terapia dialéctica-conductual (TDC), la cual puede ser individual, grupal,
consulta con terapeutas y coaching telefénico, ademdas de abordar aspectos como
mindfulness, la eficacia interpersonal, la tolerancia a la angustia y la regulacién emocional.
El objetivo es mejorar el vinculo maternofilial, Ia gestién emocional durante el embarazoy

prepararse para la maternidad (May et al., 2023).
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Intervencion basada en un enfoque reflexivo para padres:

La intervencion con un enfoque reflexivo para padres busca mejorar la dinamica familiar
para que los padres comprendan mejor las emociones y necesidades psicoldgicas de sus
hijos (Newman, 2015). Este enfoque se centra en ofrecer apoyo y orientacion a los padres,
para que entiendan al bebé como un ser comunicativo y desarrollen su capacidad reflexiva
parental, con el fin de ser capaces de entender e interactuar con el mundo interior del

bebé (Newman, 2015).

Este tipo de terapias se basan en la orientacién de las respuestas emocionales y
conductuales, la educacién psicoldgica en relacion con el comportamiento social del bebé
y la demostracién directa de las capacidades neurobiolégicas innatas de los padres para
conectar con el bebé (Newman, 2015). Este enfoque no solo trabaja a partir de las
capacidades socioemocionales del bebé, también trabaja directamente con los padres
para que conecten con sus traumas sin resolver, sus sentimientos de rechazo o abandono

y los problemas que puede ocasionar la presencia del bebé en sus vidas (Newman, 2015).

El funcionamiento reflexivo les permite entender que el bebé es un ser independiente de
ellos mismos con sus propias necesidades psicolégicas, por lo que es la base para mejorar
la capacidad de los padres para entenderse a si mismos, al bebé y ser capaces de inferir los
estados mentales de éste (Kaur y Sanches, 2023). Actualmente, se encuentran en
investigacion técnicas como la observacion del comportamiento del recién nacido (NBO)
para ofrecer a los padres un modelo del bebé como ser social y psicoldgico propenso de

forma innata a la relacién con los demas (Newman, 2015).

3.5.3.Programas existentes: analisis de fortalezas y limitaciones

Las intervenciones mas utilizadas en pacientes con TLP han demostrado ser fundamentales en

la mejora de las relaciones socioemocionales entre padres e hijos (Kaur y Sanches, 2023).

Como se ha podido comprobar no son muchas y aln queda mucha investigacién por delante

para corroborar sus beneficios. Después de su descripcién en el apartado anterior conviene

realizar una reflexion sobre su idoneidad pues, como cualquier enfoque terapéutico, tienen

fortalezas y limitaciones. Se exponen en la siguiente tabla:
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desde la atencién temprana

Andlisis de fortalezas y limitaciones de los distintos programas de intervencion para padres

con TLP

Intervencion

Fortalezas

Limitaciones

Intervenciones basadas
en el apego (Kaury
Sanches, 2023).

Intervenciones

perinatales (Newman,
2015).

Sélida base cientifica: teoria del
apego (Bowlby y Ainsworth).
Eficaces en la mejora de la
regulacién emocional, el
comportamiento de los nifios y las
relaciones familiares.

Prevencién y tratamiento: puede
aplicarse de manera preventiva y
correctiva.

Aplicacidén en diversas poblaciones:

distintas edades y contextos.

Eficacia comprobada en pacientes
con TLP, depresion, ansiedad...

Enfoque integral: cognitivo-
conductual, estrategias de
aceptacion y mindfulness.

Mejora de la regulacion emocional.

Reduccidn de conductas impulsivas:

disminuye las autolesiones y el
riesgo de suicidio.

Alta dependencia del contexto
familiar: su eficacia depende del
grado de compromiso familiar.
Resultados a largo plazo.

Limitaciones en su alcance:
pueden resultar insuficientes en
casos graves.

Dificultad en su implementacion:
formacion de los profesionales y
seguimiento.

Resistencia al cambio: dificultad
de los padres para cambiar sus
patrones de interaccién.

Exige una alta implicacion.

Accesibilidad: no siempre esta
disponible y se necesitan
terapeutas especializados.

Tratamiento largo y
demandante.

No es adecuado para todos los
Casos por ser un programa muy
estructurado.
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Tabla 4. Continuacion

desde la atencién temprana

Andlisis de fortalezas y limitaciones de los distintos programas de intervencion para padres

con TLP

Intervencion

Fortalezas

Limitaciones

Intervenciones basadas en
un enfoque reflexivo para
padres (Newman, 2015).

Promueve la autoconciencia, la
mentalizacion y el desarrollo de
habilidades de regulacién
emocional.

Interacciones mas saludables con
los demas.

Integracion de experiencias
pasadas y presentes.

Adaptabilidad: se ajusta a las
necesidades individuales.

Adaptabilidad: se puede aplicar
de forma individual o grupal.

Requiere una capacidad
minima de introspeccion.

Desafiantes en momentos de
crisis.

Dependencia del vinculo
terapéutico.

Puede resultar lento y
frustrante para algunos
pacientes.

No es suficiente por si solo: se
suele combinar con otras
estrategias terapéuticas (TDC o
MBT).
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4. Resultados

A continuacién, se presentan los resultados del ensayo centrado en padres con TLP, el
desarrollo emocional de sus hijos y las posibles intervenciones desde atencién temprana. Se
muestran tres tablas, una por objetivo, en la que se indican tanto las conclusiones obtenidas

como los autores de los cudles se ha obtenido dicha informacion.

Para dar cumplimiento al primer objetivo especifico que es: definir el TLP en padres, explorar
los mecanismos de transmision intergeneracional y destacar la importancia de la implicacién
de las instituciones sanitarias en la evolucién desde el embarazo en este colectivo social. Se

presenta la siguiente tabla:

Tabla 5

Objetivo 1: definir TLP, mecanismos de transmision y relacion con las instituciones sanitarias

Método de
Autor Resultados
investigacion

Amador Revision TLP fue un término acufiado por primera vez en 1938 por Adolph
Jiménez, Sisternética Stern. Se describe la inestabilidad e impulsividad. Pacientes
(2021) dificiles de tratar.
American Manual Descripcion del TLP: se deben cumplir 5 sintomas de los 9
Psychiatric Diagnéstico propuestos para su diagnostico (inestabilidad, sensacion de
Association, abandono, impulsividad, alteraciones en la identidad...)
(2014)
Barba- Estudio Alteraciones durante el embarazo de los niveles de estrégeno y
Miiller, . progesterona incrementan la vulnerabilidad emocional.
Empirico . .
(2017) Importancia de protocolos que valoren el estado emocional.
. Factores protectores/amortiguadores del TLP: entornos estables,
Bhatt et al., Revision . . . .
. (o con apoyo, alta capacidad intelectual, de adaptacidn, optimismo,
(2024) Sistematica L . . L
regulacién emocional y sentido de la autoeficacia.
. Pocos estudios sobre factores de proteccion para el no desarrollo
Borkum et Estudio . . .
. del TLP (alta autoestima, buenas habilidades sociales y de
al., (2017) empirico ., . . .
autorregulacidn, apoyo familiar y calidez en la misma).
. Destaca que no todas las personas TLP han sido abusadas,
Boucher et Revision

otorgando importancia a la organizacion del apego como fuente de

al., (2017) Sistematica o .
organizacion emocional.

Caballero Revisién Es frecuente la presencia de violencia dentro de la pareja TLP, ya

Guzman et . . sea fisica, psicoldgica o sexual, especialmente hacia las mujeres.
Sistematica . . W e,

al., (2024) Episodios de ira e ‘hipermentalizacién’.
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Tabla 5. Continuacion

desde la atencién temprana

Objetivo 1: definir TLP, mecanismos de transmision y relacion con las instituciones sanitarias

Método de
Autor Resultados
investigacion
Ausencia de instrumentos estandarizados para la valoracion de
Conde de — . . . Sy .
la Cruz Revisién madres TLP. Importancia de invertir en salud publica de este tipo
(2023)’ Tebrica de poblacién para prevenir consecuencias negativas en el menory
la madre.
De la Vega . . . ,
Sénchezg Etiopatogenia del TLP. Menor conectividad entre amigdala e
Giner y Revision hipocampo, ligada a propension a estados emocionales negativos.
Jiménez Tedrica Afectacion de la corteza prefrontal, con desregulacién e
’ impulsividad.
(2019) P
Dunnetal.,, Investigacion Origen TLP: vulnerabilidad genética mas factores ambientales como
(2020) Cualitativa abuso y crianza negligente.
. Mujeres con TLP suelen tener menor concepto y autoestima,
Eyden et Investigacion ., —
.. menor sensacién de autoeficacia en el rol como madres y una
al., (2024) Empirica . . .
maternidad con mas estrés a edades tempranas.
. e Investigacion 107 padres con y sin TLP. Padres con TLP presentaban
Finan et Analisis mas dificultades de apego y mas abuso hacia sus hijos
al., (2025)  Retrospectivo Pegoy J0s-
Florange . g . . . .
Herpegrtzy Revision Control hostil e indiferencia pasiva como posibles mecanismos de
! Tedrica transmision intergeneracional.
(2019) &
Garza o ., .
Guerra et Andlisis de Confusion del TLP con Trastorno Bipolar. No obstante, suelen
Caso resentarse diagndsticos comorbidos.
al., (2022) P &
Kaur Exploracion del TLP a nivel biolégico, con cambios en el eje
Sanchzs Revision hipotdlamo-hipofisiario y sistema opioide enddgeno. Resiliencia
(2023) ! Tedrica como mecanismo explicativo de proteccion del TLP y conductas
agresivas.
Labbé et Revision Define el TLP como un punto intermedio entre el polo neurdtico y
al., (2020) Tedrica psicotico.
. L Gran estigma de las instituciones sanitarias hacia la capacidad del
Laird et al., Investigacion rol como padres de personas TLP. Desconfianza de los padres TLP
(2024) Empirica P P ) P

hacia si mismos. Necesidad de valorar competencias parentales.
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Tabla 5. Continuacion

desde la atencién temprana

Objetivo 1: definir TLP, mecanismos de transmision y relacion con las instituciones sanitarias

Autor

Método de

investigacion

Resultados

Lasheras et
al., (2017)

Nufez
Morales et
al., (2019)

Magriz,
(2021)

Merino
Lorente,
(2022)

Mezei et al.,
(2020)

Rimmington
etal.,
(2024)

Roca et al.,
(2024)

Schneider
etal.,,
(2023)

Steele et
al., (2019)

Estudio de Caso

Revisién Tedrica

Investigacion
Cualitativa

Revision
Sistematica

Revisién Tedrica

Revision
Exploratoria

Investigacion
Empirica

Investigacion
Empirica

Metaanalisis

Necesidad de formacién de los profesionales sanitarios en
sintomatologia. Importancia de intervenciones focalizadas no
solo en salud fisica sino también emocional.

Sintomatologia TLP: graves alteraciones en la cognicidn social,
alta reactividad emocional, dificultades en la mentalizacidn,
pensamiento dicotomizado, agresividad e ideacidn suicida.

La percepcidén de ser constantemente evaluados o juzgados
inhibe la participacion de los padres con TLP en programas de
apoyo parental.

Trauma temprano y dificultades en la organizacidn del apego
como posibles causas del TLP.

Sintomatologia TLP: cambios frecuentes de humor,
desconfianza, paranoia, despersonalizacion, depresién,
trastornos de la alimentacién y de la conducta. Problemas con el
alcohol y otras sustancias. Adicciones. Frecuente pérdida de
empleo y divorcio. Estabilizacién en edad adulta.

Desarrollo de mecanismos disociativos por parte de las madres
TLP para poder ‘soportar’ las demandas de la crianza.

Entendimiento de la familia desde un enfoque relacional. Los
padres TLP reportan muchas dificultades en el rol parental con
necesidad de mejorar la comunicacién e interaccién familiar.

Sensibilidad paternal importante para la autorregulacion
emocional del niflo. Madres intrusivas, menor mentalizacion,
autoestima e interacciones basadas en la agresividad.

Crianza desadaptativa con abusos sexuales, fisicos o psicoldgicos
como predictor de un futuro TLP. Heredabilidad del temperamento

reactivo e impulsividad. Estigmatizacién de las instituciones

sanitarias. Importancia de mejorar la mentalizaciéon de padres TLP.
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Tabla 5. Continuacion

Objetivo 1: definir TLP, mecanismos de transmision y relacion con las instituciones sanitarias

Método de
Autor Resultados
investigacion

Factores de proteccidn: intervenciones tempranas sobre conductas

Stepp et Investigacion . . e
PP g parentales y sistema de apego. El estigma de las instituciones
al., (2011) Empirica . L .
disminuye la percepcién de competencia parental.
Sved . Importancia de la intervencidn durante la gestacidon y el postparto.
. Revision ., . , - . .
Williams y Tebrica Creacién de unidades madre-bebé. Australia como ejemplo a seguir
Hill, (2023) ya que en el resto de paises no se interviene de manera preventiva.
Toyosato . . .
y . y . Antecedentes de padres TLP ligados a progenitores negligentes.
Ferrufino- Revision . .
. , . Destacan las madres posesivas, controladoras, ansiosas, temerosas,
Borja, Teorica asi como padres que rechazan a sus hijos
(2023) padresq Jos.

Para dar cumplimiento al segundo objetivo especifico que es: analizar las repercusiones de
hijos con padres TLP en el desarrollo infantil, con especial énfasis en el area socioemocional.

Se presenta la siguiente tabla:

Tabla 6

Objetivo 2: desarrollo socioemocional y cognitivo en hijos con padres TLP

Método de
Autor Resultados
investigacion

Bhatt Revision Hijos de padres TLP manifiestan ansiedad, depresidn y trastornos de

etal., Sistematica conducta. Dificultades en el entorno académico y en las interacciones

(2024) sociales con sus iguales.

Chavez . . ) o
Investigacion Descripcion de los tipos de apego: seguro, resistente y evitativo.

Vin\::es Cuanti%cativa Posteriormente se incluyé el desorganizado. Resultado: desorganizado

(2019)' es tipico en el TLP.

Hijos de padres TLP manifiestan trastornos de conducta,
comportamientos desafiantes, agresividad, comportamientos
delictivos y sintomatologia TDAH.

Dunnet Investigacion
al.,, (2020) Cualitativa
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Tabla 6. Continuacion

desde la atencién temprana

Objetivo 2: desarrollo socioemocional y cognitivo en hijos con padres TLP

Autor

Método de

investigacion

Resultados

Milozzi y
Marmo,
(2022)

Nunez et
al., (2019)

Olhaberry
y
Sieverson,
(2022)

Paolicchi
etal,,
(2017)

Seeger et
al., (2022)

Von
Schonfeld
etal.,
(2025)

Revisién
Sistematica

Revisién
Tedrica

Revisién
Tedrica

Investigacion
Exploratoria

Revisién
Tedrica

Investigacion
cualitativa

Importancia de la teoria del apego de Bowlby. Desde la neurociencia
se ha observado que el apego problematico contribuye a
alteraciones a nivel bildgico, fisioldgico, cognitivo y psicosocial.

Hijos de padres TLP evidencian déficits neuropsicolégicos con un
funcionamiento ejecutivo afectado lo cual repercute negativamente
en las habilidades académicas y sociales.

Importancia del desarrollo de las habilidades de regulacién
emocional. Necesidad de cuidadores sensibles y confiados, para
evitar problemas socioemocionales en la vida adulta de los nifos.

Experiencias tempranas como fuente de seguridad y confianza en el
menor. También como proyeccién de las relaciones adultas y la
formacidn de vinculos de seguridad y pertenencia.

Necesidad de intervenciones tempranas, apoyo emocional y
terapéutico especializado, para padres e hijos, con el fin de
interrumpir patrones perjudiciales y crear entornos estables.

Fuerte correlacidn entre estrategias de crianza negativas y
trastornos de conducta infantil. Necesidad de intervenciones
tempranas.

Para finalizar este apartado y dar cumplimiento a parte del tercer objetivo especifico (a la

parte de revisidn de programas de intervencién, ya que la propuesta se describe mas adelante

en el apartado de concrecion practica) que es: revision de programas de intervencién para

hijos de padres TLP aplicados desde la atencién temprana. Se presenta la siguiente tabla:
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Tabla 7

desde la atencién temprana

Objetivo 3: revision de programas de intervencion para hijos de padres TLP aplicados desde

la atencion temprana

Método de

Autor o Resultados

investigacion

Kaury Revision Defiepdt‘e la psicoterapia basada en el apego y la mgntalizacién, con el
Sanches, Tebrica objetivo de que los padres TLP establezcan relaciones estables y

(2023) seguras con sus hijos.

Jemes et . En Espanfia §e aboga ppr l"f' atencion temprana centra.da en la familia,
al., .ReV|5|10f1 con el f|r1 de c.onqeng.ar poco a poco a los !:)rofesmn.alles dela

(2019) Sistemdtica evidencia cientifica de este modo de intervencion.

Libro Guia Técnicay Atencidn temprana como marco de evaluacion e intervencién en
Blanco, Marco poblacién infantil de 0-6 afios y a sus familias, ya sea por necesidades
(2005) Conceptual transitorias o permanentes del desarrollo o por riesgo de padecerlos.
May et . Defiende terapias.enila etapa Perinatal Ide corte dialécti.c.o—

al., .ReV|5|10f1 condu.cjcual con.el objetivo de mejorar el vinculo maternofilial, la
(2023) Sistemdtica gestiéon emocional durante el embarazo y prepararse para la

maternidad.
Los actuales enfoques clinicos se centran en mejorar la interaccién
Newman, Revisiéon emocional de los padres con sus hijos, la crianza de éstos y su
(2015) Tedrica capacidad para actuar como una figura de apego estable. Resalta las
intervenciones basadas en un enfoque reflexivo para los padres.
Puerto Revision En sus inicios la atencidén temprana se centré en el nifio, en la
Martinez, L. actualidad en su familia en su entorno natural. Se pretende que sea
Tedrica
(2020)

un servicio publico, universal, gratuito y transdisciplinar.
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5. Conclusiones

El presente trabajo ha profundizado en la sintomatologia de las personas con trastorno limite
de la personalidad, su rol como padres, los desafios a los que se enfrentan tanto en la crianza
como en su relacién con las instituciones sanitarias o sociales y las consecuencias del trastorno
en el desarrollo cognitivo y socioemocional de sus hijos. Ademds, ha explorado las
intervenciones existentes para este colectivo desde el prisma de la atenciéon temprana y ha
ofrecido de manera original un posible programa de intervenciéon destinado a mejorar la

calidad de vida de estas familias.

La sintomatologia de las personas TLP se encuadra en un punto intermedio entre el
neuroticismo y el psicoticismo por lo que altera el funcionamiento correcto de la vida diaria.
Quienes lo padecen no son capaces de realizar una buena gestién de sus emociones, se
muestran impulsivos, agresivos, hostiles y a la vez desconfiados y presos de un gran miedo al
abandono. Todo ello unido a la propensién hacia el alcohol, drogas y conductas peligrosas les

lleva a la inestabilidad como parejas y como padres.

El origen del TLP no queda claro, pero se ha evidenciado como una mezcla de factores
genéticos que, en un ambiente donde el abuso, la negligencia, la falta de resiliencia y la
indiferencia emocional estén presentes, producen una modulaciéon de las estructuras del
sistema limbico y prefrontal que desembocan en las conductas propias del trastorno. La
infancia, etapa en la que la plasticidad cerebral produce cambios variados y potentes
mediante la estimulacién ambiental, es una etapa crucial para el posterior desarrollo de éste

ya en la adolescencia.

Los hijos de los padres TLP se enfrentan al reto de estas variaciones comportamentales propias
de este colectivo ya desde el vientre materno. Las mujeres TLP pueden cursar con conductas
poco saludables, sentirse abrumadas por la futura maternidad y ser mas sensibles a los
cambios de humor que se producen durante el embarazo. Una vez nacidos, la diada madre-
bebé se puede ver alterada por las dificultades comunicativas y de la interaccidon que éstas

presentan, asi como por la depresién postparto que algunas padecen.

Por otra parte, aunque los padres con hijos TLP deseen mejorar sus habilidades paternales y
entrar en programas de apoyo para mejorar dichas interacciones, se encuentran con una

doble problematica: por una parte, la falta de profesionales cualificados junto con protocolos
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de actuacion deficientes o inexistentes y por otra, la estigmatizacion que sufren por sus
caracteristicas sintomatoldgicas, lo cual, unido a la desconfianza que les caracteriza,
disminuye su participacién en las instituciones publicas por miedo a que les quiten la custodia

de sus hijos.

Los menores sujetos a la ambivalencia de sus padres, que alternan la sobreproteccion con la
indiferencia pasiva y, en ocasiones, son sujetos a abusos psiquicos, fisicos y sexuales, suelen
desarrollar sintomatologia ansiosa, depresiva, conductas internalizantes o externalizantes,
basar su vinculacidn en un apego desorganizado con dificultades en la interaccidn con sus
iguales y, mas adelante, con otros adultos. También suelen mostrar habilidades cognitivas
alteradas, especialmente del funcionamiento ejecutivo, como el control atencional y la

autorregulacién emocional, por lo que se suelen ver perjudicados en el entorno académico.

Todo ello lleva a la necesidad de aplicacidon de programas de intervenciéon que mejoren desde
un enfoque relacional y en el entorno natural sus habilidades de interaccién, comunicacién y
autoconocimiento. Es la atencion temprana la encargada de brindar dichas atenciones, tanto
en lo referente a la psicoeducaciéon familiar, como a la intervencion del menor en si. Han
mostrado evidencia terapias basadas en el apego, la mentalizacién y, especialmente las

perinatales, momento clave para un mejor desarrollo posterior.

Para terminar, los objetivos de este ensayo han sido respondidos tras una revisidon
bibliografica exhaustiva, buscada en diferentes bases de datos en funcién de los temas de
interés. Se ha descrito y explorado la sintomatologia TLP, los mecanismos de transmisién
intergeneracional, la estigmatizacién por parte de las instituciones, el desarrollo cognitivo y
socioemocional infantil y los programas vigentes de tratamiento durante los primeros afios de
vida. También se propone, como broche final al trabajo, una programacidon que persigue lo
mismo que muchos otros trabajos de investigacidn en esta drea: mejorar el dia de las familias

con miembros TLP.

5.1. Limitaciones

A pesar de los numerosos avances en el estudio del TLP tanto en lo referente a las
caracteristicas del trastorno en relacién con la parentalidad como en las consecuencias

negativas en el desarrollo cognitivo y socioemocional de sus hijos, aun se necesitan muchos
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estudios para dictaminar que existe una evidencia cientifica sélida en las intervenciones
ofrecidas durante los primeros afios de vida. Ademads, se evidencia la necesidad de ampliar el

numero de tratamientos aplicados a los menores con este tipo de sistema familiar.

Destaca la multiplicidad de investigaciones realizadas en el vinculo formado por una madre
con TLP y su hijo, en las que se deja marcadamente de lado la relacion entre padre-hijo, hecho
que se puede explicitar como una clara limitacion. Como se ha mencionado a lo largo del
trabajo, el TLP en muchas ocasiones es comdrbido a otras enfermedades como el trastorno
bipolar, sin embargo, en los criterios de exclusién de los articulos utilizados no se separan

ambas condiciones.

Por otra parte, los estudios revisados practicamente no contemplan a poblacién
hispanohablante, por lo que no existe evidencia clara de tratamientos aplicados dentro del
contexto cultural espafiol o latinoamericano. Tampoco hay abundante presencia de
investigaciones que representen distintos segmentos de edad en la maternidad/paternidad
en coexistencia con el TLP, de forma que permita explorar variaciones tanto en las
caracteristicas del rol como padres, las consecuencias en el desarrollo evolutivo de sus hijos y

la evidencia de los tratamientos ofrecidos.

Para terminar, la bibliografia consultada ofrece como resultado muestras muy pequefias en
términos tanto de repercusiones psicoldgicas en los infantes de padres con TLP, asi como para
poder generalizar los resultados encontrados en las intervenciones de este trabajo de una
manera contundente. Queda reflejado la necesidad de la estandarizacién de protocolos de
intervencion en este colectivo, de formacién de profesionales que les atienden desde el inicio
de su recorrido familiar, asi como de la profundizacién en el estudio de intervenciones

tempranas que les faciliten esta etapa vital.

5.2. Prospectiva

La prevalencia de este trastorno en la poblacion general y el creciente interés por la salud
mental infantil, hacen de este trabajo un estudio interesante que sirve como base para futuras
investigaciones. Tras la lectura de diversos trabajos, se evidencia la necesidad de trabajar con

muestras mas amplias y de realizar estudios longitudinales que aporten una visidn mas
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completa tanto de la repercusion en las caracteristicas socioemocionales y cognitivas de los

nifios, como en el fortalecimiento de la evidencia de los tratamientos ofertados.

Integrar el cuidado del desarrollo infantil en los hijos de padres con TLP, implicara la formacién
de profesionales especializados, concretamente psicélogos, expertos en materia de trastornos
de la personalidad y psicoterapia infantil. Se cree necesario la creacion de protocolos que
deriven desde el embarazo o el parto a centros de atencién temprana donde se pueda

intervenir o realizar un seguimiento de estas familias.

Otro de los aspectos clave sera el estudio de la relacidn vincular entre padre-hijo, no solo
madre-hijo como base de las experiencias tempranas del infante. Por otra parte, la
concienciacion de los profesionales sanitarios y de servicios sociales de los prejuicios y
estigmatizacion de este colectivo va a resultar fundamental para poder brindar servicios de
calidad y superar las barreras que impiden a los padres TLP ya tendentes a la desconfianza por

las caracteristicas intrinsecas a acceder a servicios publicos de calidad.

En conclusién, la prospectiva de este campo pasa por la estandarizacién en lo referente a la
atencion a estas familias, la investigacion de terapias prometedoras dentro de la atencién
temprana desde el embarazo y la etapa perinatal, el estudio de los factores de resiliencia en
los menores afectados y la preparacion de profesionales, en especial psicélogos para ofrecer

procesos de psicoeducacidn, evaluacion e intervencidn que mejoren la vida de estas personas.

A continuacion, y en consonancia con parte del tercer subobjetivo de este trabajo, se expone
un programa de intervencidon destinado a padres con TLP para mejorar el desarrollo

socioemocional y cognitivo desde el prisma de la atencién temprana.

5.2.1. Concrecioén Practica

Como se ha descrito a lo largo del ensayo, el TLP puede tener un impacto significativo en la
dindmica familiar, especialmente en los nifios que crecen con padres que lo padecen. Estos
nifos pueden experimentar dificultades socioemocionales y de comportamiento debido a la
inestabilidad en el entorno familiar. La falta de profesionales especializados en hospitales y
centros de atencidon temprana es un desafio importante. La intervencidon temprana es clave
para ayudar a estos nifos a desarrollar estrategias de afrontamiento y recibir el apoyo

necesario para su bienestar emocional y social.
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PROGRAMA DE INTERVENCION

Este trabajo pretende elaborar una propuesta estructurada para un programa de intervencién
dirigido a nifios entre 0-6 afos con padres que tienen trastorno limite de la personalidad en
centros de atencidon temprana. Los pilares de este programa son la psicoeducacién para los
padres con TLP, el trabajo afectivo con los nifios, fomentar la autorregulacién emocional, la
interaccidn social y el trabajo cognitivo y de funciones ejecutivas. El programa incluye tanto
acciones preventivas como intervenciones especificas para familias y nifios que se enfrentan
al desafio del TLP. Se ha elaborado un programa especifico con dos fases: prevencién durante

el embarazo e intervencion directa tras el nacimiento.

PRIMERA FASE: PREVENCION DURANTE EL EMBARAZO

El enfoque preventivo en padres con trastorno limite de la personalidad es clave para mejorar
la crianza y el bienestar de los nifios (May et al., 2023). La psicoeducacién para mujeres
embarazadas diagnosticadas con TLP, o aquellas con antecedentes familiares, puede ayudar a
desarrollar estrategias de afrontamiento y fortalecer el vinculo con sus hijos desde el inicio
(May et al., 2023). Este enfoque de intervencion pretende aportar a los padres con TLP una
mejor comprension de su trastorno y a manejar los posibles efectos en la dinamica familiar,
por lo que se les ayuda a fomentar relaciones seguras y estables. Se han incluido estrategias
de educacion emocional, manejo del apego y psicoeducacién para fortalecer la relacidon

madre-hijo.

- Psicoeducacidn: ayudar a los padres a comprender el TLP, sus efectos en la crianza y
estrategias para manejar la inestabilidad emocional (Newman, 2015).

- Trabajo sobre el apego: fortalecer el vinculo entre padres e hijos, con el fin de promover
relaciones seguras y estables (Kaur y Sanches, 2023).

- Educacion emocional: ensefianza de habilidades para la regulacion emocional y la gestién
del estrés (May et al., 2023).

- Terapia dialéctica conductual para familiares: ayudar a los padres a desarrollar
habilidades de comunicacién y afrontamiento (May et al., 2023).

- Terapia individual y grupal: espacios seguros donde puedan compartir experiencias,

aliviar tensiones y recibir apoyo especializado.
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SEGUNDA FASE: INTERVENCION DIRECTA TRAS EL NACIMIENTO

Tras el nacimiento de sus hijos, los padres con TLP son derivados a centros de atencidn
temprana donde pueden beneficiarse de una intervencion conjunta que les ayude a fortalecer
el vinculo entre ellos, mejorar la dinamica familiar y fomentar un desarrollo saludable en los
nifios. Los pilares de esta segunda fase son la psicoeducacién para los padres con TLP, el
trabajo afectivo con los nifios, fomentar la autorregulacion emocional, la interaccién social y

el trabajo cognitivo y de funciones ejecutivas.
- Psicoeducacion para padres:

= Educacion sobre el TLP, trabajo sobre el apego, técnicas para mejorar la

comunicacion y técnicas de regulacién emocional.
- Trabajo afectivo con los niios:

= Intervencion para reducir ansiedad y sintomas depresivos: técnicas de regulaciéon

emocional adaptadas a la edad, como respiracién guiada y mindfulness.

= Terapia de juego para fomentar la expresion emocional y la seguridad afectiva:
estrategias de juego estructurado para fortalecer la interaccidn entre padres e

hijos, uso de juego simbdlico y creacién de rutinas.
- Autorregulacion emocional e interaccion social:

= Ensefanza de estrategias de regulacion emocional adaptadas a la edad: técnicas de
respiracion y mindfulness adaptadas a la edad, cuentos y juegos simbdlicos para
identificar y expresar emociones, refuerzo positivo para trabajar la tolerancia a la

frustracion.

= Desarrollo de habilidades sociales y resolucion de conflictos: juego de roles y

estrategias de resolucién de conflicto.
= Actividades grupales para fomentar la cooperacién y la empatia.
- Trabajo cognitivo y funciones ejecutivas:

= Ejercicios para mejorar la atencion, autocontrol, planificacion, memoria de trabajo

y flexibilidad cognitiva.
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OBIJETIVOS

Brindar apoyo emocional y psicoeducacién para los padres con TLP.

- Establecer una red de apoyo estable.

- Desarrollar habilidades sociales y de afrontamiento.

- Mejorar la calidad del vinculo y relaciones afectivas entre padres e hijos.
- Proporcionar estrategias de regulacién emocional y funciones ejecutivas.

- Fomentar el desarrollo emocional, social y la resiliencia del nifio.
METODOLOGIA

- Enfoque: cognitivo-emocional, centrado en el desarrollo de habilidades de regulacidon
emocional y apego seguro. Se pueden utilizar estrategias de la terapia dialéctico-
conductual con los padres.

- Intensidad/Duracién: dos horas semanales con seguimiento periddico.

- Ubicacién: centro de atencidn temprana, con posibilidad de coordinacién con otros
servicios.

- Materiales: se utilizardn recursos propios del centro de atenciéon temprana que incluyan
herramientas de estimulacion sensorial y materiales de apoyo.

- Técnicas: se emplearan estrategias como refuerzo positivo, técnicas de respiracién,
tiempo fuera y regulacidén emocional.

- Profesionales: enfoque transdisciplinar con participacion de psicélogos, logopedas,
terapeutas ocupacionales y coordinacidén con hospitales y centros educativos.

- Atencidn telefdnica: dos horas al mes, divididas en sesiones de 15 minutos bajo cita

previa, para seguimiento y orientacién.

EVALUACION Y SEGUIMIENTO

En un programa de intervencién para padres y nifios con TLP la evaluacién y el seguimiento
son fundamentales para medir el progreso y ajustar estrategias segun las necesidades de cada
familia. Se realizard a través de sesiones periddicas con psicdlogos, cuestionarios y
autoevaluaciones para evaluar el progreso, observacidon directa y entrevistas de seguimiento

cada seis meses.
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