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Periodo que abarca desde el momento inmediato
posterior al nacimiento hasta los 40 dias.

Marca el tiempo necesario que el organismo necesi-
ta para recuperar las caracteristicas que tenia antes
del embarazo.

Entre 36hs a 48 horas ingresadas en la maternidad,
segun sea parto vaginal o cesarea.




Eliminacién del agua
Perdida del peso

Cambios en el aporte
circulatorio

Alteracion de la piel

Cambios en los 6rganos
genitales

Reanuda la menstruacion

CAMBIOS
ANATOMICOS Y
HISIOLOGICOS



CUIDADOS EN EL PUERPERIO

Observacion rigurosa de 2 a 4 hs posteriores al nacimiento de:
Presion Arterial, Pulso y temperatura.

Retraccion uterina, pérdida sanguinea, alivio del dolor
Apoyo psicolégico si es necesario.

Reposo relativo la primera semana post-parto y actividad mode-
rada durante los primeros 15 dias.

Dieta: alimentacion completa

Higiene: agua con antiséptico las primeras horas y aposito
limpio luego en casa solo agua y jabon

Dias posteriores

Utero involuciona

Loquios se vuelven esca-
sos y amarillentos

Involucion de edemas en
piernas, el retorno venoso
mejora.

Maximo desarrollo de lac-
tancia

Deambulacién precoz

Control puerperal
a los 7 dias con gine

Escoger método
anticonceptivo.




B\

»

MODIFICRCIDNES
EN LOS ORGANDS
GENITALES

Utero: Contracciones uterinas para la hemostasia de los vasos san-
guineos de la herida placentario. Se debe masajear

Endometrio: Se reconstituye rapidamente exceptuando la herida
que queda por la placenta.

Cuello: Se reduce rapidamente a 2-3 cm. en las primeras horas del
post-parto.

Loquios: contenido liquido normal expulsado por el utero en su
proceso de involucion y curacién de la superficie cruenta dejada
por el lecho placentario. Duracién de 15 dias aprox. va disminuyen-
do cantidad y coloracién mas clara en el transcurso de los dias.

Vagina: después de las 3 semanas comienzan a observarse los plie-
gues caracteristicos. A las 6 semanas se encuentra totalmente
reparada.

Mamas: Aumentan su tamano alrededor del 2° y 4° dia de post
parto. Se aprecia un marcado aumento de la vascularizacion san-
guinea y linfatica ademas de un aumento en la coloracién de la
areolay el pezén.
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ANTICONCEPTIVOS



El puerperio constituye una
etapa de grandes cambios fisi-
cos, psicolégicos y sociales
para la mujer, en el que la ma-
ternidad ocupa la mayor parte
de su atencion. También ocu-
rren una serie de cambios hor-

monales que disminuyen la
fertilidad.

El puerperio-lactancia no con-
fleren una garantia 100%
contra otro embarazo.

Por lo tanto, durante el emba-
razo, es la etapa ideal para
pensar con que método voy a
cuidarme para prevenir emba-
razo en corto periodo.




——— ANTICONCEPCION

Cuarentena:

Periodo posterior al nacimiento que dura alrededor de
40-45 dias.

Reinicio de la actividad sexual:

Si la involucion uterina ha sido normal y la cicatriza-
cion del periné adecuada, se pueden reiniciar las rela-
ciones sexuales finalizada la cuarentena.



METODOS ANTICONCEPTIVOS METODOS HORMONRLES
NO HORMONRLES

® Preservativos masculinoy @ Pastillas anticonceptivas
femenino ® Parche

® Dispositivo Intrauterino (DIU) ® Inyectables
Implante subdérmico ® Anillo vaginal

® Diafragma - Espermicidas ® Implante subdérmico

® Definitivo: - Esterilizacion
Femenina/Masculina

NO SIRVEN 05 METODOS ANTICONCEPTIVOS
® Control de la temperatura MAC) NO DEBEN INTERFERIR CON

® Cambios en el moco cervical
® Método de Billings y Ogino H lHETHNEIH
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DISPOSITIVO INTRAUTERINOD
Colocacion.del DIU

@® Entre los 30-40 dias de puerperio.
Puede hacerse en el post-parto inmediato,
apenas se ha expulsado la placenta, es un
procedimiento seguro.

® El DIU no debe insertarse entre las 48 horas
y las 4 semanas post-parto.

@ La insercion es segura después de las cuatro
semanas post-parto, cuando se ha comple-
tado la involucion uterina, durante la ame-
norrea de lactancia o en las primeras mens-
truaciones post-parto.
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METODO DE BARRERA: PRESERVATIVO
FEMENING Y- MASCULIND

Los unicos que previenen Infecciones
de transmision sexual.




IMPLANTE SUBDERMICO

Método hormonal, apto para la lactancia ya que
contiene solo una hormona: progesterona.
Duracién de 3 afos.

Menstruacion imprecisa, puede provocar irre-
gularidades menstruales.

Se debe comprar en farmacias externas, se
coloca en policlinicas de Universal.

lIGHI]UFI TUBARIA

Métodos irreversible.

- Se secciona las trompas, los évulos
liberados por los ovarios no pueden
moverse por las trompas por lo tanto no
entran en contacto con el esperma.

- No debilita ni engorda a la mujer.

« No provoca desequilibrio hormonales.
« No provoca alteraciones en el ciclo
menstrual, ni el comportamiento
sexual.



ESTERILIZACION MASCULINA:
VASECTOMIA

Métodos irreversible.

- Procedimiento sencillo y seguro

- Demora 3 meses en ser seguro

- Tiene menos efectos colaterales y complica-
ciones que muchos métodos utilizados por la
mujer.

- No afecta la funcion sexual, la ereccion tiene la
misma firmeza, dura lo mismo y eyacula igual
que antes.




—EN RESUMEN:

Métodos que NO interfieren
con la lactancia

Pastillas de la lactancia
Preservativos
Dispositivo intrauterino
Implante subdérmico

METODOS IRREVERSIBLE:

Ligadura tubaria

Métodos que interfieren con
la lactancia

Parches

Diafragma

Inyectable

Pastillas con estrogenos
(combinadas)



