PROCESO ASISTENCIAL INTEGRADO EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO (2): RUTA DE LA EMBARAZADA
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Proceso

AREA PARITORIO

M
iq

Se le completara Ia historia
clinica y se comprobara si
se han realizado las
pruebas pertinentes, si no
se han realizado, se le

haran en este momento. En

€aso de aceptar la
donacion voluntaria de
sangre del cordon
umbilical, cumplimentara
el formulario de
informacion y
consentimiento informado
escrito. Se le realizard una
exploracion fisica para
determinar como se
encuentra la dindmica de
parto. Si solicita analgesia
epidural cumplimentara el
formulario de informacion
y consentimiento
informado escrito, si no lo
hizo previamente.

FASE DE
DILATACION

M
h

Se le facilitard el
acompafiamiento
durante este periodo.
Se le realizard una
nueva exploracion para
valorar el progreso de
la dilatacion que, en
condiciones normales,
se repetird cada 4
horas. Se realizaran
exploraciones para el
control del bienestar
fetal. Se le ofrecerd
tratamiento
farmacoldgico y no
farmacoldgico para
alivio del dolor. Se le
informara sobre la
analgesia neuroaxial y
sus posibles efectos
secundarios, si se
decide por esta técnica
y le serd administrada
por un anestesista. Se
le informara del estado
del feto y la evolucion
del trabajo de parto.

FASE EXPULSIVA

N
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Se le facilitara durante
el parto que adopte la
posicion que le sea
mads comoda. Evitara
los pujos forzados y se
le recomendara los
pujos espontaneos. Se
le controlaran los
tiempos del periodo
expulsivo ya que si se
superan deberd
valorarse la realizacion
de un parto
instrumental.

ENTORNO DEL
NACIMIENTO

M

Se asistira al/la recién
nacido/ay se le colocara
sobre su abdomen o
pecho para mantener el
contacto piel con piel. Se
realizara una observacion
del/de la recién nacido/a
y Se comprobaran sus
signos vitales. Se
realizard identificacion
del/de la recién nacido/a.
Durante el postparto
inmediato se le realizaran
controles periddicos para
comprobar que todo esta
correcto. Se aplicaran
medidas para la
profilaxis del/de la recién
nacido/a, tanto para la
oftalmia, como para la
enfermedad hemorrdgi-
ca. Se le trasladard a
planta de hospitalizacion
donde se sequiran los
controles.

HOSPITALIZACION

M
h

Se les explorard de nuevo para
comprobar que la evolucion es
correcta. Si usted es Rh(-) y no
esta sensibilizada se le
administrard profilaxis para
reducir la sensibilizacion. Se le
ofrecerd informacion y apoyo
sobre la lactancia materna 'y
consejos sobre alimentacion.
Al/A la recién nacido/a se le
realizard exploracion completa
en las primeras 24 horas de
vida. Se le administrard la 12
dosis de vacuna de la hepatitis
B. Se realizaran las curas del
corddn umbilical. Se realizard
cribado de hipoacusia tras las
primeras 24 horas de vida. Si no
hay complicaciones seran
dados de alta antes de las 48
horas y se le entregard Informes
de Alta, Formulario para
muestra de metabolopatias y
cita para cribado de hipoacusia
sino se le hizo.

VISITA
PUERPERAL

M

Se le valorard la nueva
situacion, su estado
animico, los cambios
emocionales y el apoyo
familiar. Se le facilitard
informacion sobre
alimentacion del/de la
recién nacido/a. Se le
ofrecerd la posibilidad de
actualizar su calendario
vacunal. Se explorara al/a
la recién nacido/a. Se le
dardn recomendaciones
sobre higiene general,
tratamiento del dolor,
descanso, cuidados del
bebé, vacunas en el nifio,
actividad sexual y
anticoncepcion.
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