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ABSTRACT: This study aims to analyze the formation of social support networks among women with

children under two years of age and how these networks relate to their socioeconomic context and the
gender factors that shape caregiving. Using a qualitative approach, 17 women aged 20 to 39, from different
socioeconomic backgrounds, were interviewed in Puerto Vallarta, Mexico. The data was collected through
semi-structured interviews and field notes. The information was analyzed using a thematic matrix with
ATLAS.ti software. The results show that time poverty affects all participants and those who provide
support, revealing how caregiving tasks, primarily assumed by women, deepen inequalities and increase
their social and economic vulnerability.

KEY WORDS: social support networks, gender, caregiving, qualitative methodology.

INTRODUCCION.

La sostenibilidad social implica garantizar condiciones de vida dignas y equitativas para todas las personas,
lo que requiere visibilizar y abordar las desigualdades que atraviesan los procesos de cuidado. Estas
desigualdades se expresan de manera particularmente intensa en la experiencia de las mujeres madres
durante la etapa de lactancia, un periodo caracterizado por altas demandas fisicas, emocionales y
temporales, y por una fuerte dependencia de apoyos sociales e institucionales (Vilar-Compte et al., 2022;
Pacifico, 2024); no obstante, los arreglos de cuidado que sostienen la vida cotidiana en esta etapa continian
siendo poco reconocidos y desigualmente distribuidos, especialmente en contextos marcados por la
desigualdad social.

El proposito del presente estudio es analizar, desde un enfoque cualitativo, la conformacion de las redes
sociales de apoyo de mujeres madres con hijos e hijas menores de dos afios, explorando su relacién con el
contexto socioecondmico y con los elementos de género que influyen en la organizacion del cuidado y en
las practicas alimentarias propias de esta etapa del curso de vida. En particular, el estudio se centra en
comprender como estas redes median la posibilidad de sostener cuidados intensivos a lo largo del tiempo,

como la lactancia materna exclusiva y complementaria.
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El andlisis se sustenta en una perspectiva de género y en los aportes de la economia feminista, la cual

reconoce a los hogares como unidades productivas fundamentales para la reproduccion social y permite
visibilizar las relaciones de poder, la organizacion del tiempo, y la division sexual del trabajo que
estructuran las practicas de cuidado (Rodriguez Enriquez, 2015; Moreno Salamanca, 2017; Batthyany,
2021). Desde este enfoque, el cuidado no se concibe como una actividad privada o naturalizada, sino como
un trabajo socialmente necesario que sostiene el funcionamiento de la economia y recae de manera
desproporcionada en las mujeres.

La literatura ha mostrado una evolucion en el anélisis del trabajo remunerado y no remunerado. Si bien los
primeros estudios se centraron en su comparacion, las investigaciones mas recientes han profundizado en
la comprension de lo que ocurre en los hogares, donde el cuidado constituye una de las actividades centrales
de la reproduccion social (Ferraris & Martinez Salgado, 2022). Este trabajo de cuidados, histéricamente
asignado a las mujeres, comparte con el trabajo doméstico su escaso reconocimiento social y economico,
aunque se distingue por su fuerte componente relacional y afectivo (Carrasco et al., 2011).

En esta investigacion se reconoce el trabajo de cuidados como una actividad que aporta de manera
sustantiva a la economia y a la sociedad, cuya realizacién implica una inversion significativa de tiempo.
En sociedades marcadas por desigualdades socioecondmicas y de género, las mujeres enfrentan un uso
desigual del tiempo, lo que la economia feminista define como un conflicto entre el tiempo de mercado y
el de cuidados (Hyde et al., 2020).

Esa tension se agudiza en contextos de pobreza multidimensional', donde los recursos econémicos,
temporales y sociales son limitados, profundizando la vulnerabilidad de las mujeres y afectando su

capacidad para sostener practicas de cuidados en menores de dos afios, especificamente las alimentarias:

"Desde una perspectiva multidimensional, la pobreza puede entenderse como una serie de carencias en
miultiples dominios, tales como las oportunidades de participacion en decisiones colectivas, los mecanismos de
apropiacion de recursos o la titularidad de derechos que permiten el acceso al capital fisico, humano o social,
entre otros" (Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo Social [CONEVAL], 2018, p. 4).
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lactancia materna exclusiva y complementaria?, practicas reconocidas por su contribucion tanto a la salud

publica como al desarrollo sostenible (Primo et al., 2015; Nwaodu, 2021; Vilar-Compte et al., 2022).

En este escenario, las redes sociales de apoyo adquieren un papel estratégico, pues no solo representan
vinculos afectivos, sino que también constituyen recursos tangibles e intangibles que amortiguan las
exigencias fisicas, econdmicas y emocionales del cuidado; sin embargo, la conformacion, disponibilidad y
eficacia de estas redes estan profundamente condicionadas por factores socioeconémicos, culturales y de
género. Las mujeres en contextos de pobreza multidimensional, con menor acceso a ingresos, servicios de
salud, transporte y tiempo disponible, enfrentan mayores dificultades para construir o mantener redes de
apoyo solidas, lo que incide directamente en sus posibilidades de cuidados.

Este estudio busca comprender como se configuran las redes sociales de apoyo de mujeres con hijos e hijas
menores de dos afios y como influyen factores socioecondmicos y de género en su acceso y calidad. El
articulo forma parte de una investigacion mas amplia que analiza las redes sociales de apoyo en términos
de los actores que las integran, los tipos de apoyo que brindan y su relacion con el establecimiento y el
sostenimiento de practicas de lactancia y alimentacion infantil.

Finalmente, este trabajo aporta evidencia cualitativa sobre la relacion entre el contexto socioeconémico, el
género y la conformacién de redes de apoyo informales — sin remuneracion econdmica— y formales —
remuneradas— durante el periodo que va del nacimiento a los dos afios de edad. Los hallazgos buscan
contribuir a la reflexion y al disefio de politicas publicas y estrategias comunitarias orientadas a reducir las
desigualdades estructurales que atraviesan el cuidado, en consonancia con los compromisos de la Agenda
2030 para el desarrollo sostenible, particularmente aquellos vinculados al fin del hambre y la malnutricion,

la equidad de género y los derechos de las mujeres (Razavi, 2016; Nhamo & Mjimba, 2020).

? Lactancia materna exclusiva se refiere a alimentar al bebé desde la primera hora de nacimiento hasta los
seis meses solamente con leche materna, sin otro liquido a excepcion de medicamentos o suplementos
vitaminicos. Lactancia complementaria se refiere a continuar con la leche materna ademas de introducir
alimentos solidos y agua simple hasta los 2 afios 0 mas (Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2023).



DESARROLLO.

Enfoque metodolégico y posicionamiento epistemolégico.

La metodologia cualitativa adoptada permitid captar la riqueza de estas experiencias y ofrecer una
perspectiva matizada sobre como las madres perciben y gestionan las multiples demandas impuestas por
sus circunstancias socioecondmicas. Desde una postura epistemologica interpretativa, se asume que la
realidad social es una construccion subjetiva, mediada por las experiencias, significados y contextos de las
personas, por lo que no existe una unica realidad, sino multiples versiones individuales (Morua & Gomez,
2016).

En coherencia con este enfoque, se adoptd una postura reflexiva, reconociendo que el proceso de
indagacion implica la interpretacion situada de los discursos de las participantes, asi como la implicacion
de las investigadoras en la produccion del conocimiento. De este modo, el anélisis busco otorgar coherencia

y significado tanto a las narrativas de las mujeres como al proceso interpretativo desarrollado.

Estrategia de seleccion y caracterizacion de las mujeres participantes.

Las madres participantes fueron seleccionadas mediante un muestreo estructural que combin6 una légica
tipologica y tedrica (Verd & Lozares, 2016). La dimension tipologica se defini6 a partir de criterios como
tener hijos o hijas menores de dos afios y la situacion laboral —trabajo remunerado, no remunerado o
combinacion de ambos, dentro o fuera del hogar—. De manera complementaria, el muestreo tedrico
permitié incorporar casos de forma progresiva hasta alcanzar la saturacion teodrica (Baker & Edwards,
2012). Se utilizoé la triangulacion de fuentes como estrategia de validez (Herrera Rodriguez et al., 2015;
Teran et al., 2022).

Se analizaron las experiencias de 17 madres mexicanas de entre 20 y 39 afios, con hijos e hijas de entre 10
dias y 24 meses de edad. Diez eran madres primerizas y siete tenian entre dos y cinco partos previos, lo
cual es un aspecto relevante, dado que tanto las practicas de cuidado como la configuracion de las redes de

apoyo pueden variar segun la etapa del desarrollo infantil. Todas las participantes tenian hijos/as nacidos a
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término y en buen estado de salud, y se incluyeron diversos arreglos familiares y residenciales,

independientemente del estado conyugal.
Las mujeres participantes residian en Puerto Vallarta, Jalisco, aunque también se consideraron algunas
madres que vivian en Bahia de Banderas, Nayarit, debido a su cercania geografica y al tiempo de residencia;

factores que influyen en la disponibilidad y proximidad de familiares, amistades y otros apoyos cercanos.

Produccion y analisis de la informacion.

Para la obtencion de la informacion, se utilizé la entrevista semiestructurada como técnica principal,
organizada en bloques tematicos que permitieron explorar experiencias, significados y practicas desde la
voz de las participantes (Kvale, 1996). El diario de campo funciond como herramienta de registro
sistematico y reflexion critica durante todo el proceso de investigacion (Londofio et al., 2009; Monistrol,
2007). Todas las entrevistas fueron grabadas con autorizacion previa, transcritas de forma literal y
organizadas para su analisis.

Las participantes firmaron un consentimiento informado en el que se explicaron el objetivo del estudio, su
alcance, la voluntariedad de la participacion, la confidencialidad y el uso de la informacion. El estudio
cumpliod con los principios éticos establecidos por la Comision Nacional de Bioética (2015); por esta razon,
los nombres utilizados en el texto son seudoénimos.

La informacion se proces6 mediante una matriz de andlisis y el software ATLAS.ti, combinando estrategias
de codificacion inductiva y deductiva. Se utilizaron codigos in vivo, emergentes de los relatos, y codigos

predefinidos vinculados a los marcos conceptuales de la economia feminista.

Ejes analiticos y categorias de analisis.
El analisis se estructurd en dos ejes principales: la conformacion de redes sociales de apoyo —informales y
formales— de acuerdo con las actividades productivas y reproductivas orientadas al cuidado, y la

organizacion del uso del tiempo, la division sexual del trabajo y la sobrecarga de cuidados.
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Dentro de estos ejes se definieron las siguientes categorias analiticas: trabajo no remunerado; doble

presencia —trabajo remunerado y no remunerado—; apoyo informal y apoyo formal. Estas categorias
sirvieron como ejes analiticos que orientaron la interpretacion de los relatos, permitiendo articular los
hallazgos empiricos con los aportes de la economia feminista y de los estudios del cuidado.

El trabajo no remunerado comprende todas aquellas actividades realizadas sin retribucion economica,
incluyendo el trabajo doméstico y el de cuidados, fundamentales para la reproduccion social y el
sostenimiento de la vida (Federici, 2018). Esta definicion se complementa con la descrita por Rodriguez
Enriquez (2015), quien describe que el trabajo no remunerado comprende el conjunto de actividades
destinadas a satisfacer las necesidades del hogar, incluyendo la preparacion de alimentos, limpieza, cuidado
de la descendencia, personas enfermas y adultas mayores, que no reciben compensacion monetaria, pero
generan valor econdmico y social.

La categoria de la doble presencia alude a la coexistencia del trabajo no remunerado y remunerado en la
vida cotidiana de las mujeres. El trabajo remunerado se define como aquellas actividades productivas
realizadas a cambio de un salario o retribucién econdémica en el mercado laboral; sin embargo, desde los
estudios feministas, esta categoria debe analizarse considerando las desigualdades estructurales de género
que condicionan su acceso, permanencia y reconocimiento (Carrasco Bengoa, 2013). A esta doble carga se
suma un tercer componente: la construccion de afectos y cuidados, que recae de manera predominante en
las mujeres. Esta relacion entre lo emocional y el cuidado se moldea de manera reciproca y orienta el
significado que adquiere su trabajo, al tiempo que configura nuevas dinamicas en la vida cotidiana. Frente
a este escenario, es fundamental visibilizar primero las condiciones reales en las que viven las mujeres
antes de plantear procesos de autonomia, agencia o empoderamiento, los cuales solo serian alcanzables
plenamente en contextos de mayor equidad y justicia social (Ramirez & Elizalde, 2017).

Finalmente, el apoyo informal se definié6 como aquel que se brinda de manera voluntaria y no remunerada,

principalmente conformado por personas con vinculos consanguineos, amistades, o personas con vinculos
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afectivos. Este tipo de apoyo suele ser el principal recurso disponible para mujeres dedicadas

mayoritariamente al trabajo no remunerado, quienes enfrentan mayores barreras para acceder a apoyos
formales. El apoyo formal, por su parte, incluye a personas, instituciones u organizaciones —publicas o
privadas— que ofrecen servicios de cuidado mediante un intercambio econdmico, como guarderias o
atencion especializada. Estas redes pueden facilitar la redistribucion de responsabilidades y recursos,
ademas de funcionar como mecanismos de resiliencia frente a la inseguridad alimentaria y otras
vulnerabilidades socioecondmicas (Alderete et al., 2018).

Una vez establecidos estos ejes y categorias analiticas, en el apartado siguiente se presentan los resultados
y la discusion, los cuales permiten una inmersion profunda en las narrativas de las participantes,
evidenciando la interrelacion entre las privaciones econdmicas y temporales, la organizacion del cuidado
y la conformacion de redes sociales de apoyo en madres con hijos e hijas en etapa de lactancia (Alderete

et al., 2018; Ortiz-Ortega & Béaez-Carlos, 2024).

Conformacion de redes sociales de apoyo informal en mujeres con trabajo no remunerado.

Se encontré que once mujeres se dedicaban exclusivamente al trabajo doméstico y de cuidados — trabajo
no remunerado —; sin embargo, tres madres refirieron que ocasionalmente realizaban actividades
remuneradas desde casa; por ejemplo, Raquel, de 39 afios, cuyo tercer hijo estaba por cumplir 2 meses de
edad, mencion6 que ademas de cursar la Licenciatura en Derecho, realizaba trabajos como costurera:
“...tengo carrera técnica en disefio de modas. Ahorita, en tiempos cortos, me dedico a la costura”.
Menciond como principal apoyo a su esposo y a sus hijas mayores que colaboran con los cuidados del
bebé: “Realmente practicamente nada mas es entre ellos: las dos nifias, mi marido y yo [...]; con mi esposo
es el apoyo que tengo mas fuerte. Porque sinceramente a veces uno dice con la mama ;no? Mi mama no
me puede apoyar ahorita entonces, mi marido es el que mas. Mi mama esté trabajando ahorita en el centro
de Telmex haciendo la limpieza”. Esta experiencia muestra la asuncion tradicional de la "abuela

disponible". Al estar su madre inserta en el mercado laboral precario, se rompe la cadena de cuidados
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tradicional. Las redes familiares se debilitan cuando todas las mujeres del clan deben mercantilizar su

tiempo para sobrevivir.

Otra de ellas fue Helena de 28 afios, que solo terminé la primaria y es originaria de Guerrero, menciono
que en temporadas elaboraba pulseras para su venta a través de terceros por no poder salir de casa: “...pues
yo también que hago pulseras, porque no puedo ni trabajar, porque tengo mala a mi mama y pues aqui hago
pulseras y ya lo poquito que voy sacando ya es pa” mi o para ¢l — su hijo de 2 afios —, porque esta dificil
con la leche, los pafiales y me la veo dura”. Su apoyo principal es su hermano: “Mi hermano que esta
conmigo, el si me ha apoyado mucho. Cuando me alivié, ¢l me ayudo; ¢l me llevaba, ¢] me daba dinero, y
¢l estuvo conmigo en el hospital”. Con respecto a los cuidados cuando ella no puede estar al pendiente:
“No me gusta a mi dejarlo, me voy a sentir feo que ando por ahi. No le hace, lo cargo, pero yo me lo llevo
y cuando de plano no puedo, con mi cuiiada. No lo puedo dejar con otra persona porque llora”. La creacion
de redes sociales no estd exenta de desigualdades estructurales. El testimonio de Helena es prueba de como
las normas de género y las barreras econdmicas influyen en la disposicion de las mujeres a socializar y
acceder a redes de apoyo efectivas (Frankowska, 2025), asi como a acceder directamente al mercado,
dependiendo de intermediarios y perpetuando su dependencia.

También Esperanza, de 20 afios, que s6lo cursé hasta 2do de secundaria comenta que antes su hermana
cuidaba a su hijo -2 afios de edad- y ella trabajaba fuera de casa, pero tuvo que abandonar ese trabajo para
dedicarse a los cuidados, teniendo como alternativa generar ingresos cerca de casa: “Pues ahorita me
dedico, pues al hogar, pues estar en mi casa, cuidando a mi hijo y pues como ahorita no puedo trabajar,
entonces pues nomds me dedico a estar ahi, de hecho apenas terminé un trabajo, pues porque pues mi
hermana estaba embarazada [...] yo tenia que cuidarlo — a su hijo- porque mi mama trabaja y entonces
como ahorita ando con ella [...], pero ahorita me dedico a mi casa, vendo elotes al lado de mi casa, hay un
kinder, entonces vendo cuando salen vendo elotes y asi”’; sin embargo, su principal apoyo econdémico es su

mama.
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Estas formas de empleo flexible, de cierta manera, permiten compatibilizar el trabajo de cuidados con

actividades generadoras de ingresos, pero conllevan implicaciones para la seguridad econdémica y el
autocuidado, elementos vinculados a la pobreza de tiempo y las practicas alimentarias (Hernandez-Islas et
al., 2024).

La conformacion de redes sociales de apoyo en las mujeres, que solamente dedican su tiempo a actividades
no remuneradas, y en aquellas, que ademdas de encargarse de los cuidados en casa, dedican tiempo a
actividades que mitiguen las necesidades econdmicas puede estar limitada inicamente a quienes comparten
vivienda con ellas; sin embargo, en el caso de Leticia, de 28 afios, cuando naci6 su tercer hijo - edad actual
6 meses- refirid que si bien su esposo estaba presente, su familia que vivia en otra ciudad fue un apoyo
importante en el primer mes de su bebé: “como que me entr6é un poco de depresion porque me sentia como
muy, este muy abrumada como que...a veces me sentia triste de la nada sin saber el motivo; entonces, mi
mamad, decidieron venirse aqui, estuvieron un mes, mi papa se tuvo que regresar cuando naci6 €l, nomas
estuvo como una semana y ya mi mama se quedd aqui la cuarentena con mi hermana; aqui se quedaron
ellas y pues ya este sali de la cuarentena y pues ya regresaron”, pero cuando se fueron fue complicado
reorganizarse — en emociones y acciones de cuidado— con un nuevo bebé: “Yo siento que me absorbe y
siento que aun mi cuerpo no es mi cuerpo ni mi mente, entonces si a veces si siento que a veces es mas
complicado cuando se tiene mas de un hijo ya no tienes tanto tiempo para ti, a veces ni bafiarme a gusto
puedo”. Al respecto, Batthyany (2021) advierte que la sobrecarga de cuidados elimina la autonomia sobre
el tiempo propio, haciendo que el autocuidado sea un privilegio inaccesible para las mujeres en situaciones
de vulnerabilidad.

En el caso de Bibi — prepa trunca— de 25 aios, con su 3er hijo de apenas diez dias de nacido, mencion6 que
su mama4 a pesar de vivir en otra ciudad fue un apoyo importante: “Ahorita no esta presente fisicamente,
pero siento que todos sus consejos que me ha dado son los que me motivan a decir si puedo, aunque me

duela si puedo, tengo que poder”. De manera presencial, su suegra y cuiadas participaron en el posparto
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como un apoyo practico: “mi suegra es la que me prepara la comida y le da de comer a mis nifios y a mi

esposo y mis cuiladas me ayudaron con el aseo de mi casa y a bafar a mi bebé”. Estas experiencias
muestran, que incluso cuando las mujeres enfrentan una fuerte carga de trabajo de cuidados, las redes de
apoyo pueden formarse a través de vinculos familiares a distancia. La presencia, el acompafiamiento y los
consejos de madres, suegras o hermanas se convierten en recursos fundamentales que permiten sostener
emocional y materialmente el proceso de crianza, especialmente en momentos de mayor vulnerabilidad.
Tal es el caso de Graciela, de 22 afos —primaria— con su segundo hijo de 4 meses. La suegra también fue
una figura de apoyo, que aunque no viviera en la misma casa, gracias a la cercania geografica pudo
involucrarse de manera constante en actividades de cuidados el primer mes posparto: “Pues... solita me
dijo que ella me iba a cuidar ahi. Pues limpiaba la casa. Hacia la comida”. Su mama también participo
acompafiandola y orientandola en temas de alimentacion infantil, mientras que su esposo se mantuvo como
el apoyo constante mas cercano: “El cuida al nifio, mientras yo acabo de hacer el quehacer y ya ahora si se
van y pasa a dejar la nifia al kinder y yo sigo limpiando, lavo ropa y €l lo duerme en la cuna”; ademas, su
trabajo de albaiiil le permiti6é tomarse unos dias para estar con ella y su bebé.

En los siguientes casos, la presencia constante de la madre marcé una diferencia decisiva en la capacidad
de Valentina y Edna para asumir los cuidados de sus hijas, acompafiada también por el apoyo econémico
y afectivo del padre de las criaturas. Valentina — quien curs6 hasta segundo de secundaria— tuvo a su tercera
hija a los 27 aflos y actualmente vive junto con su esposo ¢ hijas en casa de su mama. Alimenta a su bebé
de 3 meses con formula, que su esposo provee; para ella, ese gesto representa un alivio material y
emocional: “pues ya nomads siento pues chido cuando ya llega mi esposo con la leche que dice ‘ay, aqui
estad su leche de la bebé’”.

Edna, de 20 afios y estudiante de la Licenciatura en Enfermeria, también contd con el respaldo familiar
para sostener su formacion profesional mientras cuidaba a su primera hija de 2 afios. Vive con su

concubino, quien le dijo: “Yo me voy a trabajar y t a estudiar, entonces pues aqui estoy estudiando y ¢l
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esta trabajando y pues eso”. A ello se suma el apoyo ocasional de su cufiada en el cuidado de la nifia, lo

que facilita que Edna continte sus estudios. Su madre y su suegra aparecieron como apoyo cuando necesito
donde vivir desde el embarazo.

Las mamas de las siguientes mujeres también aparecieron como un apoyo presencial fundamental. Ana de
24 anos tuvo a su segunda hija — 4 meses— y vive con padre y madre. Su papa es carpintero y se encarga de
su manutencioén. Sus hermanos en algunas ocasiones también le brindan apoyo econémico. Su mama es
uno de sus apoyos principales: “No, pues al 100 dirian. Me apoya mucho [...] no, pues al momento de
cuidarmelas también, ahi esta en los cuidados”.

En el caso de Sara, de 24 afios, recién egresada de la carrera de Nutricion, vive con su esposo y su bebé de
3 meses en casa de su padre, madre, hermana y hermano. Su esposo es su principal sostén econdmico. Su
madre y hermana han sido un apoyo en los cuidados postparto: “Entonces, como es ama de casa, esta todo
el tiempo ahi, ella es la que me apoya”.

Maria de 33 afos -preparatoria- tuvo a su quinta hija de 8 meses y fue uno de los casos donde como apoyo
también aparecio el hijo mayor de 12 afios: “y el mas grande, pues es ¢l que me ayuda si ocupo cosas para
hacer de comer ¢l va y me trae o asi me ayuda hasta a hacer los quehaceres de la casa”. A uno de sus hijos
de 2 afos si lo lleva a la guarderia. El esposo como apoyo econdmico y madre y suegra para cuidados:
“Pero pues como mi mama vive enseguida unos ratitos all4 esta y otros acé el chiste es de que no se enfaden
y que yo pueda atenderlos a todos en ratitos a unos y en ratitos a otros”.

Estos casos muestran como las redes familiares permiten que algunas mujeres sostengan la reproduccion
cotidiana de la vida, y en ciertos casos, mantengan oportunidades formativas; sin embargo, también
evidencian que la imposibilidad de acceder al trabajo remunerado persiste cuando el cuidado recae de
manera desproporcionada sobre ellas. La provision de cuidados a través de redes informales puede
perpetuar desigualdades si dichas redes no son reconocidas, integradas o valoradas dentro del sistema

economico formal.
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Conformacion de redes sociales de apoyo formal en mujeres con trabajo no remunerado.

En el caso del apoyo formal para las mujeres con trabajo no remunerado, solamente una de ellas menciono
haberle pagado a una familiar para que le ayudara con los cuidados: “aunque contratamos a una persona, a
una comadre, ella nos ayudd pues le pagabamos para que fuera a ayudarnos” (Maria, 33 afios). En los
demas casos no se refirié que pagaran por un servicio, por lo que se contempld como apoyo formal atender
una necesidad relacionada con la alimentacion o los cuidados mediante un profesional de la salud; por
ejemplo, Leticia (28 anos) fue al centro de salud a cita con una nutriéloga para que la orientaran sobre
como iniciar la alimentacion complementaria.

En el caso de Sara, al tener complicaciones para establecer la lactancia materna, busco apoyo por medio de
una red social virtual — Instagram —. Contact6 a una educadora en lactancia: “tuve comunicacion con ella
con la educadora y pues le comenté mi situacion y fue que me dijo eso de la confusion que habia tenido el
bebé y pues me dijo que tratara lo que mas que yo pudiera de pegarmelo, pero el nifio nunca quiso.” Esta
interaccion subraya como las plataformas digitales pueden actuar como nodos cruciales para acceder a
expertas en temas especificos de salud materno-infantil de forma gratuita, especialmente cuando las redes

de apoyo presenciales resultan insuficientes o ineficaces (Acevedo-Bedoya et al., 2023).

Conformacion de redes sociales de apoyo informal en mujeres con doble presencia: trabajo
remunerado y no remunerado.

Los resultados muestran que las trayectorias laborales de las madres estan profundamente condicionadas
por la articulacion entre trabajo remunerado y no remunerado, tal como plantea la economia feminista al
evidenciar la division sexual del trabajo (Batthyany, 2015). Las participantes enfrentan interrupciones
laborales, empleos precarios y pérdida de derechos, lo que incrementa su dependencia de redes sociales de
apoyo para sostener el cuidado cotidiano.

En contextos de mayor precariedad, como el de Paulina (22 afos), el apoyo familiar intergeneracional

resulta central para conciliar empleo y maternidad. Ante la pérdida del acceso a la guarderia, el cuidado
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recae en la bisabuela del nifio: “Ahorita me lo cuida su bisabuela... yo me voy en las mafianas y se lo dejo

ahi”. Este apoyo ha sido clave también para mejorar la alimentacion de su hijo. Este tipo de redes no solo
suple las carencias institucionales, sino que incide directamente en la salud materno-infantil.

De manera similar, Mariana (29 afios), sin redes familiares cercanas y con insercion laboral multiple,
depende de apoyos no parentales para cubrir necesidades basicas durante el posparto. Su compafiero de
vivienda asumio gastos y tareas de cuidado: “Antes de irse al trabajo nos subia el desayuno... trataba de
dejarnos todo lo que necesitibamos”, lo que evidencia formas no tradicionales de redes de apoyo que
emergen ante la ausencia del Estado y de la familia extensa.

En contraste, las mujeres con mayor estabilidad laboral y redes familiares cercanas, como Irlanda y Viri,
acceden a apoyos de suegros, parejas y cufiadas; no obstante, expresan tensiones respecto a la delegacion
del cuidado y la crianza. Irlanda sefala: “No queremos que alguien mas tenga tanta influencia... queremos
que la responsabilidad recaiga entre ¢l y yo”, lo que muestra que el apoyo es necesario, pero también
negociado desde valores de autonomia parental.

Se identificaron redes comunitarias y de amistad que brindan acompafamiento emocional y la transmision
de saberes, especialmente en lactancia, como en el caso de Linda, quien refiere el apoyo de vecinas y
amigas: “Fue como mi guia, también a partir de los errores que ella cometid”. Estas redes refuerzan el
bienestar de la diada madre-hijo mediante el intercambio de experiencias y conocimientos (Concha &
Jovchelovitch, 2021).

Finalmente, los testimonios evidencian que las redes de apoyo —familiares, comunitarias y no convivientes—
son fundamentales para la sostenibilidad de la vida, pero su funcionamiento descansa mayoritariamente en
el trabajo no remunerado de otras mujeres, lo que reproduce desigualdades de género (Alderete et al., 2018;
Rodriguez-Madrid et al., 2019). En concordancia con estudios previos, estos hallazgos confirman que el
cuidado requiere apoyos externos para redistribuir su carga y reducir la vulnerabilidad social y econémica

de las madres (Miller et al., 2025).
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Conformacion de redes sociales de apoyo formal en mujeres con doble presencia: trabajo

remunerado y no remunerado.

Los resultados evidencian, que en mujeres con doble presencia — entendida como la simultaneidad del
trabajo remunerado y el trabajo de cuidados—, las redes sociales de apoyo formal se configuran de manera
diferenciada segun el nivel socioecondémico y la capacidad de mercantilizar el cuidado. Desde la economia
feminista, este fendmeno refleja como el acceso a recursos econdmicos permite externalizar parcialmente
el trabajo reproductivo, sin que ello implique una redistribucion estructural de las responsabilidades de
cuidado (Batthyany, 2015; Morales & Calderaro, 2023).

En los casos de mayor estabilidad laboral, como el de Linda (32 afios), docente universitaria, se observa
una red de apoyo formal amplia y diversificada. Ademas del apoyo de su esposo y de una trabajadora del
hogar, Linda tom6 un curso profilactico, contratd una asesora de lactancia desde el parto, recurrio a blogs
de maternidad para acceder a informacién no romantizada y pagd el servicio de una nifiera con formacion
como educadora. Estas decisiones muestran una busqueda activa por profesionalizar el cuidado y la crianza,
lo que coincide con lo sefialado por Fraser (2016) sobre la privatizacion del cuidado en contextos de mayor
capital economico, donde las mujeres logran sostener su insercion laboral mediante la compra de servicios
especializados.

Una légica similar se observo en las siguientes dos mujeres. Viri (32 afios), maestra de secundaria, accedid
a un curso de preparacion para el nacimiento, contratod una asesora de lactancia y lleva a su bebé a atencion
médica privada especializada: un gastropediatra. Por otra parte, Irlanda (30 afios), maestra de secundaria,
opto también por pagar a una asesora de lactancia desde el parto y durante los primeros meses, pero a pesar
de tener la posibilidad de llevar a su hijo a la guarderia, decidi6 no incorporarlo hasta una etapa posterior.
En estos casos, el apoyo formal permite sostener practicas alimentarias y el empleo, pero mantiene la
centralidad del cuidado en la figura materna, reforzando lo que Tronto (2013) denomina una

responsabilidad moral feminizada del cuidado, aun cuando existan recursos para externalizar ciertas tareas.
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El caso de Berenice (30 afios) ilustra con mayor claridad la articulacion entre redes formales, saberes

expertos y agencia materna. Ella relata: “Yo decidi hablarle a una asesora en lactancia... acudiéo a mi
domicilio, checamos la succion del bebé... me ensefid técnica, me acomodd”. Ante la persistencia de las
dificultades, recurrio a informacion digital y localizo a una doctora que abordaba el tema del frenillo, lo
que la llevo a acudir a un odontopediatra y realizar una frenectomia, mejorando la succion y el bienestar
del bebé. Este recorrido evidencia como las redes formales se amplian mediante plataformas digitales, lo
que confirma lo planteado sobre la circulacion de saberes expertos y experienciales como parte central de
las redes de apoyo contemporaneas (Carton Erlandsson et al., 2025).

En contraste, los casos de mayor vulnerabilidad muestran una limitada o nula posibilidad de acceder a
apoyos formales privados. Paulina sefial6 no haber contratado ningun servicio especializado, contando
unicamente con la guarderia proporcionada por la seguridad social derivada de su empleo en el sector
hotelero. De manera similar, Mariana (29 afios), quien trabaja como nifiera y recepcionista, acude a
servicios gratuitos en el centro de salud, donde recibe atencidon nutricional y capacitacion en lactancia:
“Aqui ya nos habian dado unas platicas de lactancia materna, entonces yo habia estado viniendo a las
platicas”. Estos testimonios evidencian, que en ausencia de recursos economicos, las redes formales
dependen casi exclusivamente de la oferta publica, que suele ser limitada y fragmentada.

Desde la economia feminista, estos hallazgos confirman que la organizacion social del cuidado reproduce
desigualdades estructurales: mientras algunas mujeres pueden sostener la doble presencia mediante la
compra de servicios, otras dependen de apoyos institucionales minimos o del trabajo no remunerado de
otras mujeres. Como sefialan Genta et al. (2022), esta segmentacion del acceso al cuidado profundiza
brechas sociales y refuerza la feminizacion del trabajo reproductivo, incluso cuando adopta formas

mercantilizadas.



17
Organizacion del uso del tiempo, division sexual del trabajo y sobrecarga de cuidados.

Los resultados evidencian que la organizacion cotidiana del tiempo de las mujeres entrevistadas esta
profundamente atravesada por la division sexual del trabajo. Esta asignacién socialmente construida
responsabiliza a las mujeres del trabajo doméstico y de cuidados, independientemente de su participacion
en el mercado laboral. Desde la economia feminista, este fendémeno se confirma como un eje vertebrador
de la desigualdad de género, lo que genera una sobrecarga de trabajo no remunerado y barreras estructurales

para el desarrollo personal y profesional (Aguirre, 2008; Folbre, 2017; Rodriguez Enriquez, 2015).

La naturalizacion del rol y la "ayuda” masculina.

Las narrativas revelan, que aun en hogares donde existe participacion masculina, la responsabilidad ultima
de la gestion y ejecucion del cuidado permanece feminizada. Irlanda (30 afios) sefala la persistencia de
mandatos de género que rigen las expectativas familiares: “Obviamente, como mamad, creo que siempre
queremos mas porque todavia vivimos en una sociedad donde estdn muy marcados los papeles de la mama
y del pap4a, como proveedor”.

Esta percepcion valida lo postulado por Folbre (2017) sobre la naturalizacion del rol femenino, sustentada
en la creencia de que las mujeres estan “mejor dotadas” bioldgicamente para cuidar. Esta ideologia legitima
la brecha en el uso del tiempo: en hogares con hijos/as, las mujeres dedican 46 horas semanales al trabajo
no remunerado frente a las 19 horas de los hombres (Barriga & Sato, 2021).

Mas atn, la corresponsabilidad no aparece como un hecho dado, sino como un terreno de conflicto y
negociacion. Berenice (32 afios) describe como la participacion de su esposo requiere de una gestion
emocional constante por parte de ella: “Si yo no me paro de pestafas, ¢l no lo hace... y luego dicen que
deberia estar agradecida, como si hubiera sido algo espontaneo”.

Este testimonio ilustra como la "ayuda" masculina a menudo conlleva una carga mental adicional para las
mujeres —pedir, supervisar, agradecer—, sintoma de la crisis de reproducciéon social descrita por Fraser

(2016).
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Pobreza de tiempo y sus impactos en la salud.

La sobrecarga de roles deriva en una organizacion del tiempo fragmentada y extenuante. Berenice narra
jornadas en las que el trabajo remunerado, la lactancia y la formacion académica se solapan sin pausa:
“Siento que estoy todo el tiempo trabajando, hasta en mis suefios... el tiempo que tenia libre era para
estudiar... se me daba la noche y, aparte, es atender al nifio... no me daba tiempo”.

Este relato ejemplifica la pobreza de tiempo (Aguirre, 2008), una privacion que trasciende lo meramente
logistico y afecta la salud fisica y mental. De hecho, los hallazgos de este estudio coinciden con la Encuesta
Nacional para el Sistema de Cuidados del Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI, 2023):
tanto mujeres con trabajo exclusivamente no remunerado como aquellas con doble jornada reportaron
irritabilidad, depresion y privacion de sueno. El tiempo de descanso se convierte asi en la variable de ajuste;
como sefiala Viri (32 afios), su rutina se subordina a las necesidades ajenas: “Si no voy a la escuela... llega
mi esposo y le sirvo”. Esto confirma la transferencia de valor y bienestar desde las mujeres hacia el resto

del hogar (Rodriguez Enriquez, 2015).

Estrategias de supervivencia: dependencia de las redes informales.

Ante la rigidez del mercado laboral y la insuficiencia de politicas publicas de cuidado que incluyen
guarderias y licencias de maternidad y paternidad, las mujeres despliegan estrategias de adaptacion que a
menudo implican la precariedad. Algunas, como Sara (24 afios) o Irlanda, optan por reducir sus jornadas o
ingresar a la informalidad para poder estar presentes, lo que limita su propio desarrollo profesional y
confirma la penalizacion por maternidad senalada por Kabeer (2015).

Otras, como Mariana, recurren a la colectivizacion informal del cuidado en espacios laborales feminizados:
“En el spa todas son mujeres... lo cargaba una y otra”. Si bien estas redes de apoyo informales —madres,
hermanas, compafieras— son vitales para la sostenibilidad de la vida, Chopra y Zambelli (2017) advierten

sobre el riesgo de agotamiento del capital social. En contextos de precariedad, la dependencia excesiva de
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redes informales no resuelve la desigualdad, sino que desplaza la carga de cuidados hacia otras mujeres,

amortiguando la ausencia del Estado sin transformar las estructuras que generan la sobrecarga.

CONCLUSIONES.

Los hallazgos de este estudio permiten concluir que las redes sociales de apoyo constituyen un andamiaje
indispensable para la sostenibilidad de la vida de las madres y sus hijos e hijas durante los primeros dos
afos, una etapa critica de vulnerabilidad y demanda intensiva; sin embargo, una lectura desde la economia
feminista revela que estas redes no operan en un vacio social ni son intrinsecamente transformadoras; por
el contrario, su funcionamiento esté atravesado por desigualdades estructurales que condicionan su alcance
y efectividad.

La investigacion evidencia, que ante la retraccion o insuficiencia del soporte institucional, las mujeres
activan redes feminizadas, informales y homofilas —basadas en la cercania familiar y laboral—. Si bien estas
funcionan como un amortiguador eficaz frente a la crisis de los cuidados, paradojicamente reproducen la
desigualdad de género al redistribuir la sobrecarga hacia otras mujeres —abuelas, tias, vecinas— Se
configura asi una logica de solidaridad, que,sustentada en el afecto y el mandato moral, termina subsidiando
las carencias del Estado y del mercado mediante trabajo no remunerado.

En dialogo con Federici (2018), los resultados confirman empiricamente que este trabajo de cuidados es la
base oculta de la produccion econdmica, garantizando la reproduccion de la fuerza laboral a costa de la
precarizacion de quienes cuidan. Esto se manifiesta en una pobreza de tiempo cronica que no distingue
entre estratos socioecondmicos, aunque se agrava en contextos de informalidad. El tiempo emerge aqui no
solo como un recurso escaso, sino también como un privilegio de clase y género: la renuncia al desarrollo
profesional o al autocuidado no es una eleccion libre, sino una estrategia de supervivencia adaptativa ante
un entorno hostil a la conciliacion.

Se constata que el acceso a la infraestructura de cuidados —como la guarderia— sigue atado a la condicion

laboral formal, lo que excluye a las madres mas vulnerables y refuerza un circulo vicioso de pobreza. Esto
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valida lo hallado por estudios recientes (Jacob et al., 2021; Mufioz-Zapata & Ariza-Sosa, 2023) sobre la

insuficiencia de las redes comunitarias cuando no hay respaldo de politicas publicas integrales.

En suma, este estudio subraya, que no basta con reconocer la existencia de estas redes; es urgente transitar
hacia un nuevo pacto social. Se requiere avanzar hacia sistemas integrales de cuidados que desvinculen el
derecho al cuidado de la condicién laboral y reconozcan su valor econdomico. Solo mediante una
articulacion corresponsable entre Estado, mercado, comunidad y hogares se podra evitar que las redes de
apoyo funcionen meramente como mecanismos compensatorios de la precariedad y se conviertan,

efectivamente, en pilares de justicia social y equidad de género.
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