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Atencio al naixement a la FHSJDM

El servei d'obstetricia de la FHSIDM esta format per un equip d'obstetres, llevadores,
pediatres, anestesiolegs, infermeria i TCAEs (técnics en cures auxiliars d'infermeria),
dedicat a l'atencid integral de la dona gestant durant tota la gestacio, el part i el
postpart.

L'assistencia obstétrica de la FHSJDM es basa en el respecte i la informacié a la dona
i la seva parella o acompanyant, al llarg de tot el procés d'embaras, part i postpart.
Garantim tots els controls necessaris per oferir el maxim nivell de seguretat per a ella i
el nado.

Opcions que ofereix la FHSJDM

El nostre hospital ofereix dos espais per al naixement: el centre de naixements i la sala
de parts.

A tots dos espais hi treballa el mateix equip de llevadores, totes amb la mateixa
filosofia de treball i respecte pel procés del part i naixement.

Centre de naixements

El centre de naixements esta dissenyat per a dones sanes, amb embarassos sense
complicacions, que volen tenir un part natural que s'inicia entre les setmanes 37 i 42
d'embaras.

Disposa d'eines per afavorir la mobilitat durant el part (pilota de part, cadira de part,
liana...) i recursos per facilitar un entorn de comoditat i intimitat (aromaterapia, llum
ténue...). També compta amb una banyera on la dona pot donar a llum si ho prefereix.
En el seguiment de I'embaras, I'equip valorara a cada visita que no existeixi cap factor
que contraindiqui I'accés al centre de naixements. Si durant el seguiment de I'embaras
es detecta alguna contraindicacio, la dona pot decidir acudir a la sala de parts del
nostre hospital, on sera atesa pel mateix equip de llevadores i igualment podra tenir un
part natural, si aixi ho desitja.

Durant el treball de part, també es valorara que no hi hagi cap factor d’exclusié del
centre de naixements (per exemple: liquid amniotic meconial, hemorragia, signes
d’infeccid...). Si en algun moment sorgis alguna complicacié durant el treball de part,
la llevadora informaria la dona i es duria a terme un trasllat a la sala de parts.
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Opcions que ofereix la FHSJDM

Sala de parts

La sala de parts esta dissenyada per a dones que volen fer servir I'analgésia epidural,
perd també per a dones que volen un part natural per a les quals, a causa de factors
de I'embaras o part, es desaconsella que el part transcorri al centre de naixements.
Aquesta sala disposa d'eines per afavorir la mobilitat durant el part (pilota de part,
cadira de part) i recursos per facilitar un entorn de comoditat i intimitat (aromaterapia,
llum ténue...).

Profesionals que acompanyen el naixement

El professional sanitari de referéncia que us acompanyara durant el part sera la
llevadora. Durant tot el procés es garantira la continuitat de cura per part de la mateixa
llevadora sempre que les necessitats del servei i de I'horari ho permetin.

De vegades podran ser-hi presents llevadores en formacio amb capacitat assistencial
gue actuaran sempre sota la supervisi6 necessaria i amb previ coneixement i
autoritzacio de la dona.

En cas de preséncia o participacié d'altres professionals sanitaris, s'informara la dona i
'acompanyant.

Ambient, comoditat, intimitat i seguretat

L'espai fisic és de vital importancia: un entorn intim i relaxant aportara la tranquil-litat
necessaria per afavorir el part. El treball de part també demana confianca i seguretat.

Per garantir el dret a la intimitat durant el procés del naixement, només seran presents
al part les persones necessaries.

Pel que fa a les preferencies relacionades amb Il'espai fisic i la comoditat, facilitarem
un ambient on la dona es pugui sentir comoda i segura.

Alimentacio i hidratacio

El treball de part requereix molta energia. Es per aixd que cal evitar la deshidratacio, i
per facilitar el procés, recomanem la ingesta de liquid i de petits snacks. Animem a
portar begudes (aigua, begudes isotoniques, infusions...) i snacks (barretes de cereals,
fruita seca...) el dia del part.

Si en algun moment existis alguna circumstancia en qué no fos recomanable menjar o
beure durant el part, la dona seria informada pel professional sanitari.
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Llibertat de moviments

Afavorirem la llibertat de moviments en tot moment, ja que és imprescindible per al
correcte posicionament i descens del nadé a través del canal del part. Per aixo
disposem d'eines com la pilota de parts, la liana, la cadira de parts, el matalas... En el
cas d'analgesia epidural, amb qué la dona no podria caminar, afavorirem els canvis de
posicié al llit de parts. La llevadora aconsellara sobre les posicions que es poden
adoptar.

Filosofia davant d'intervencions

e Canalitzacio de via venosa

La canalitzacié d'una via venosa no és imprescindible per tenir cura del part normal.
En alguns casos, com davant de la necessitat d'Us d'antibiotics o de I'is d'analgésia
epidural, aquesta si que caldria.

n eI AP Mo,

NS

e Tactes vaginals

En tots els casos es duran a terme, per part del personal que assisteix la dona,
Unicament el nombre necessari de tactes vaginals per avaluar I'evolucio del part, i
sempre després del consentiment previ.

¢ Trencament de la bossa amniotica

En general, la bossa que envolta i protegeix el nadd es trenca espontaniament durant
el part.

En determinades situacions, sobretot si s'identifica que el part no progressa, es pot
recomanar el trencament artificial de la bossa.

¢ Administracio de medicaments

No s'administraran medicaments (oxitocina o altres) per accelerar el part de manera
rutinaria, llevat que hi hagi una indicaci6 per fer-ho.

o Episiotomia

L'episiotomia és un tall que es practica al perineu. Actualment no es considera
adequat fer-la de manera rutinaria. Unicament es dura a terme quan sigui necessari
facilitar la sortida del nadé (patiment fetal) i amb el consentiment previ de la dona.

En cas que hi hagi alguna situaci6 que pugui justificar la realitzacié d'alguna
intervencié esmentada anteriorment o l'administracié de medicacio, s'informara la
dona i I'acompanyant per sol-licitar el seu consentiment.
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Analgeésia

Per alleugerir la sensaci6 molesta o dolorosa durant el part, oferim meétodes
complementaris i métodes farmacologics.

Métodes complementaris:

* Musicoterapia: possibilitat d'escoltar musica.

« Aromaterapia: utilitzacié d'olis essencials d'origen vegetal que ajuden a relaxar-
se.

» Massatges superficials i de pressi6

« Termoterapia: aplicaci6 de calor local amb sacs de llavors o bosses d'aigua
calenta.

+ Técniques de respiracié i relaxacié

» Electroestimulacié transcutania (TENS): aplicacié de corrent eléctric a través de
la pell per controlar la sensacié dolorosa.

« Banyera o dutxa d'aigua calenta: la sensaci6 de flotabilitat i calor poden ajudar a
alleugerir les molésties.

Metodes farmacologics:
« Oxid nitrés: per ajudar a alleugerir la sensacié de les contraccions.
¢ Analgeésia epidural

Monitoritzacio fetal

Durant el procés del part és important assegurar el benestar del nad6 a través del
control del batec fetal. Per aixo disposem de dues opcions:

« Auscultacio6 fetal intermitent: -consisteix a escoltar el batec fetal cada 15 minuts
durant un minut en el procés de dilataci6 i cada 5 minuts durant el periode
expulsiu. Aquest tipus d'auscultacié s'aconsella en gestacions en qué el procés de
I'embaras i el part es desenvolupa sense complicacions.

« Monitoritzacié fetal continua: consisteix a escoltar el batec fetal a través d'uns
sensors que es col-loquen a I'abdomen de la dona. La llevadora explicara si en
algun moment cal aquest tipus de monitoritzacié i el motiu.

Part a l'aigua

S'ha demostrat que la immersié en aigua calenta durant la dilataci6 redueix les
molésties i percepcions doloroses i disminueix la necessitat de medicaments
analgesics i intervencions. Les dones que hagin tingut un embaras normal i quan no
s'observi cap complicacié durant el part podran tenir, si aixi ho desitgen, un part en
aigua al centre de naixements.

S/% Institut Catala de la Salut
Atencid Primaria
Metropolitana Sud

P o

MARTORELL




Pla de naixement FHSJDM

o
o
o
o

0000

Esponderaments, naixement i pell amb pell

L'esfor¢ d'empenyer durant la sortida del nad6 es diu esponderaments. En un part
normal s'ha de dur a terme quan la dona sent la necessitat de fer-ho i la dilatacio és
completa. D'aix0 se'n diu sensacio d’esponderaments espontanis.

En algunes situacions, com sota els efectes de I'anestésia epidural, es produeix una
disminucié de la sensibilitat i del desig d'empényer, i pot ser util que els professionals
us puguin orientar sobre el moment adequat per empenyer.

Durant els esponderaments es fomentara el moviment i el canvi de postures, per
afavorir la comoditat de la dona i el descens del nad6 pel canal del part.

Abans del naixement, si la dona vol, podra tocar el caparré del nadé. També podreu
veure el naixement a través d'un mirall.

Durant els esponderaments, si la dona ho demana, la llevadora podra col-locar
compreses calentes al perineu per tal d'intentar evitar esquingos perineals.

Es fomentara el contacte pell amb pell immediat i ininterromput després del part, ja
que és una practica beneficiosa tant per al nounat com per a la mare. Si no és aixi per
alguna situacio (necessitat de reanimacié neonatal), se n'explicara sempre el motiu i
s'intentara comengar com més aviat millor.

Pincament del cordé umbilical, deslliurament i placenta

Després del naixement del nadé es produeix el deslliurament de la placenta.

En el deslliurament actiu, es du a terme l'administracié d'oxitocina, el clampatge del
cordé umbilical després d'aproximadament 4 minuts des del naixement i una traccio
suau de la placenta amb la col-laboracié de la dona per afavorir la sortida de la
placenta.

En el deslliurament fisiolégic es deixa bategar el cordd i s'afavoreix la sortida de la
placenta de manera espontania.

Per tenir una informaci6 més completa per prendre una decisié sobre el tipus de
deslliurament i pincament del cordd umbilical que es prefereix, recomanem la lectura
seguent:

https://salutpublica.gencat.cat/ca/ambits/promocio_salut/Embaras-part-i-
puerperi/Protocol-de-part-i-puerperi/

El pincament del cordé umbilical el pot fer la mateixa dona o el seu acompanyant o
parella si aixi ho volen.

Un cop ha sortit la placenta, la dona pot decidir entre veure-la, endur-se-la a casa o
fer-ne una impressié.
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Cures del nadoé

Entre les cures habituals del nad6 després del naixement i d’haver estat pell amb pell,
hi ha l'administracié de la vitamina K, de manera intramuscular o oral per a la
prevencio de I'hemorragia neonatal, i I'administracié d'una pomada als ulls per evitar la
conjuntivitis. Per a més informacié recomanem la lectura del Protocol d'atenci6 i
acompanyament al naixement a Catalunya:
https://salutpublica.gencat.cat/ca/ambits/promocio_salut/Embaras-part-i-
puerperi/Protocol-de-part-i-puerperi/

Durant els primers dies de vida del nounat es duran a terme dues proves de deteccio
precoc. La primera és l'audiometria per detectar preco¢cment els casos d'hipoacusia o
sordesa. La segona és la prova del tal6, un métode de cribratge de malalties
metaboliques. Aquestes proves es faran amb el consentiment i la preséncia dels
pares.

o
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Lactancia materna

La lactancia materna exclusiva és la millor opcié per alimentar el nadd, ja que aporta
tots els nutrients necessaris per al creixement, afavoreix el vincle mare-fill/a i
proporciona benestar i seguretat, a més de molts altres beneficis.

A la Fundacio Hospital Sant Joan de Deu de Martorell fomentem la lactancia materna
exclusiva. L'equip multidisciplinari que atendra la dona durant tota la seva estada us
ajudara i donara suport en la lactancia materna, perd també en altres tipus de
lactancia com son la lactancia artificial o la lactancia mixta.

0000

Estada hospitalaria

L'estada hospitalaria després del naixement sol ser de dos dies, excepte en el cas que
hagi estat necessari fer una cesaria, en que l'estada es pot allargar. El nostre centre,
després d'una valoracio6 individualitzada de l'equip d'obstetricia i pediatria, ofereix la
possibilitat d'alta precog (alta en 24 hores) a les dones que ho demanin, en els casos
en qué no existeixi la necessitat de tractament o observacié del benestar de la mare o
del nounat.

FUNDACI® HOSPITAL q 5
Institut Catala de la Salut
‘W) g"{- } A 52“_ S/ % Atencié Primaria

Metropolitana Sud

MARTORELL




]
Pla de naixement FHSJDM

Circumstancies especials: part instrumentat o cesaria

Si el procés de part es compliqués, o es requeris intervencié des de l'inici per alguna
causa justificada, s'explicara el motiu a la mare i amb consentiment es duria a terme la
intervencid necessaria.

Es respectaran sempre la resta de practiques que faciliten I'0ptim estat de salut de la
dona i el seu nadd, com ara l'acompanyament continuat, la intimitat i el contacte pell
amb pell després del naixement.

Si en algun moment, per circumstancies de salut de la mare, no es pogués iniciar el
contacte pell amb pell, es podra dur a terme per part de I'acompanyant o parella.

En cas de part instrumentat o part per cesaria, s'afavorira que el control
postintervencio es dugui a terme juntament amb el nounat i 'acompanyant o parella.
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Pla de naixement

En aquest Pla de naixement expresso les meves preferencies, necessitats i desitjos sobre el
part i el postpart.

Servira d'ajuda a l'equip de professionals de la Fundaci6 Hospital Sant Joan de Déu de
Martorell per saber les meves preferéncies, expectatives i com poden ajudar a augmentar la

N

o\ meva sensacio de seguretat i confianca
A\ w / En el moment del part podré modificar qualsevol de les meves preferéncies reflectides en
aguest document, comunicant-ho a la llevadora que m'acompanyi.

Nom

NuUm. historia clinica / DNI

Vull estar acompanyada per

Atencio al part

E|ecci6 de| "OC Z] Marqueu les opcions desitjades
~ | Vull gue el part sigui a la sala de parts
_| Vull que el part sigui al centre de naixements

Part a l'aigua
| M'agradaria tenir un part a l'aigua
_ | No tinc preferéncies, m'agradaria veure qué em ve de gust en el moment del part

Entenc que si hi hagués alguna complicacié durant el part o el postpart es portaria a terme un trasllat a
la sala de parts.

Si el centre de naixements estigués ocupat, la meva opcio B seria:
| La sala de parts de la FHSIDM
| Un altre centre:

Analgésia
~ | Vull I'tis de metodes no farmacologics per alleugerir les sensacions molestes o doloroses
~ | Vul I'ts de métodes no farmacologics i oxid nitrés per alleugerir les sensacions moletes o doloroses
| Vull I'is de I'analgésia epidural
| M'agradaria escollir en el moment del part
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Atencio6 al part

Naixement
| M'agradaria tocar el cap del nad6 durant el naixement
| M'agradaria veure el naixement a través d'un mirall
| No tinc preferéncies, m'agradaria veure qué em ve de gust en el moment just

Deslliurament
| Vull portar a terme un deslliurament actiu
| Vull portar a terme un deslliurament fisiologic, sempre que sigui possible

Pincament del cordé umbilical
~ | Vull tallar el cord6é umbilical jo mateixa
~ | Vull que la meva parella/acompanyant talli el cord6é umbilical
~ 1 Vull que la llevadora talli el cordé umbilical

Placenta:
| Vull veure la meva placenta
~ | Vull que em facin la impressio de la placenta
| Vull emportar-me la placenta a casa

Atencio al nadd

Cures del nadé
| Administracio de la pomada oftalmica al nad6
_ Administracié de vitamina K
| S, vull que s'administri per via:
| Oral
| Intramuscular (injecci6)
~ | NO vull que s'administri i entenc que tindré una visita amb la pediatra per signar el consentiment

Alimentacio del nadé
M'agradaria alimentar el meu nad6
| Lactancia materna exclusiva
| Lactancia artificial
~ | Lactancia mixta

~ | No consento que se li administri cap biberd ni se li faciliti el xumet, sense el meu consentiment

Altres

Alta precoc
| M'agradaria tenir 'alta precog, si fos possible
~ No m'agradaria tenir I'alta precog
| M'agradaria decidir més endavant si vull l'alta precog
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Observacions i indicacions recollides en el Pla de naixement i expressades per mi, no
recollides en les opcions anteriors:
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Pla de naixement

Observacions de la llevadora que revisa i registra el Pla de naixement

Signat per:

Sra.

Declaro que he llegit aquest document i he emplenat les opciones que he considerat convenients
per determinar el meu Pla de naixement. En tot cas em reservo el dret a modificar-lo abans del part
o revocar-lo oralment, totalment o parcialment, durant el part i I'estada a I'hospital.

Data: Signatura:
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