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¢Para qué es esta guia?

Queremos acompafnarte desde el primer
momento en esta nueva etapa que hoy comienza:
tu embarazo. Esta guia es una herramienta que

pretende orientarte, aconsejarte e informarte
sobre distintos aspectos que seran de ayuda
durante esta experiencia.

Te proponemos que la lleves a tus consultas
meédicas, ya que te servird a vos y a tu equipo
de salud como registro de dudas, proximos
turnos y recomendaciones.




iFELICITACIONES!

ESTAS EMBARAZADA

Lo primero que debemos hacer ante la
sospecha de un embarazo es realizar una
consulta médica. Es fundamental
controlar, cuidar tu salud y la de tu bebé

desde el primer momento.

Habitualmente, un embarazo promedio

tiene una duracion de 40 semanas y se

divide en periodos trimestrales. En cada
trimestre, tanto vos como tu bebé,

manifestaran cambios

particulares, los cuales requeriran de
controles especificos en cada uno de ellos.

El control prenatal debe ser

Precoz

Desde la
sospecha o
confirmacion

del embarazo.

Completo

Deben
realizarse
como minimo
5 controles.

A
Periodico
Generalmente,
los controles
son mensuales
hasta la semana
34, quincenales
hasta la semana
36, y semanales
en la ultima
etapa hasta el
nacimiento.



PRIMER TRIMESTRE

- Hasta la semana 14 -

Al finalizar la etapa inicial de tu embarazo, los
principales érganos y estructuras internas de tu bebé
estaran formadas vy, a partir de ahora, seguiran
perfeccionandose.




TU PRIMERA VISITA
AL OBSTETRA

El/la profesional te hard preguntas sobre tu salud: antecedentes
de enfermedades cronicas, genéticas, de cirugias, posibles
alergias, toma de medicamentos, fecha de tu ultima
menstruacion y de tu Ultimo @yl Ne Lol Yo [ee)
(PAP, Colposcopia y Ecografia Mamaria).

Si es necesario, puede realizarse durante

el embarazo sin ningun riesgo.

Ademas...

4 N

Te solicitaran estudios de laboratorio para evaluar

tu salud en general y posibles enfermedades que
puedan afectar la gestacion, y la primera ecografia
para confirmar la edad gestacional del bebé.
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Durante este primer trimestre y en las siguientes visitas, tu
obstetra puede solicitarte estudios ecograficos e indicarte

vacunacion antigripal seguin la época del aio.

Anota tus dudas para la proxima consulta...

Recorda solicitar tus turnos con antelacion

0810 555 2553



ﬂ Entre la
Screening del primer trimestre—\ o

. . embarazo.
Se trata de un estudio combinado de

ecografia y laboratorio que permite
valorar el riesgo de gue tu bebé tenga
alguna alteracion cromosdmica (la mas
conocida es el Sindrome de Down) o
gue se presente preeclampsia y RCIU.
(hipertension durante el embarazo).

Tu obstetra te
entregara un
instructivo para

gue realices
este estudio.

TIEMPO DE CAMBIOS...

Durante esta etapa experimentaras cambios a los que tu
cuerpo se ird adaptando. Pero, hay buenas noticias: en la
mayoria de los casos, solo duran 3 meses.

S| SENTIS...

Ndauseas y vomitos:

» Levantate despacio.

» Toma agua con rebanadas de limon.

» Ingeri galletas antes de levantarte.

» Comé poca cantidad, varias veces al dia.

Flatulencias y trastornos digestivos:
» Evitd comidas grasosas, menta, chocolate, café y mate.
» Consumi alimentos ricos en fibra.

Cansancio:
» Intentd tomar siestas cuando puedas.
» Realiza ejercicio regularmente.



Mareos y presion arterial baja:

» Sentate o recostate colocando los pies en alto. Si el emba-
razo esta avanzado, reclinate sobre el lado izquierdo.

» Comé una colacion salada.

Cambios de humor:

» Limita el consumo de azucar, chocolate y cafeina.
» No saltees comidas.

» Descansa lo suficiente.

» Realiza ejercicio.

Dolor de cabeza:
» Relajate y descansa lo suficiente.
» Toma aire fresco y realiza ejercicio fisico.

» También es posible que experimentes sensibilidad a deter-
minados olores, molestias pelvianas, sensibilidad mamaria o
alteraciones en el gusto.

Si cualquiera de estos cambios persiste en el tiempo,
consulta con tu obstetra.

iNUNCA TE
AUTOMEDIQUES!
Siempre consulta
a tu médico,

quien te
recomendara
medicacion

iIMPORTANTE! segura de ser
necesario.




iS5/ PUEDO! iNO PUEDO!

Practicar ejercicio fisico Fumar, beber alcohol o
suave que no sea de consumir otras sustancias.
impacto, con actividad
supervisada y sin presion
abdominal.
Comer carne cruda,
frutas y verduras mal
lavadas, sobre todo s/
presentas un test para
Viajar (@ menos que tu toxoplasmosis negativo.
meédico indique o
contrario). Evitd zonas de
riesgo.

Compartir utensilios o
elementos con nifos en
edad escolar para evitar
el contagio de enferme-
dades infecciosas que
puedan afectar tu
embarazo.

Mantener relaciones
sexuales (sal/vo que tu
meédico indique lo contrario).



SIGNOS DE ALARMA

¢Cuando concurrir
al Servicio de Emergencia?

Sangrado vaginal.

Dolor abdominal o sensaciéon de peso pelviano.
Nauseas y vomitos severos.

Dolor abdominal repentino y de gran intensidad.
Fiebre mayor a 38°C.

Desmayos.






Comenzaras a sentirte mejor luego de las molestias del ler
trimestre, pero debes continuar con un estilo de vida
saludable y controles mensuales con tu obstetra.

Durante esta etapa es posible que experimentes dolor repen-
tino (tipo puntadas) a nivel del abdomen y la ingle al girar
en la cama, levantarte de la silla o caminar rapidamente. Por
lo general, estas incomodidades ceden espontaneamente.

iA partir de la semana
20 podras escuchar
los latidos de tu bebé
en las consultas!




Estudios del 2do.trimestre

(entre la semana 20 y 22)

Se revisan los organos y sistemas de tu bebé para controlar
gue tengan un crecimiento y desarrollo adecuados.

[Ademas, podras j
saber su sexo!

Se realizaran los controles que tu médico considere adecua-
dos, junto con la prueba de tolerancia oral a la glucosa para
diagnosticar una posible diabetes gestacional.

» Concurrir en ayunas.
» No realizar modificaciones en tu dieta los dias

previos.
El dia » Te daran glucosa para tomar, generalmente
del saborizada con limodn. Trata de beberla con

estudio... calma, ya que si vomitas se invalidara el estudio.
» Luego, te realizaran 2 extracciones de sangre.
Mientras eso suceda, deberds permanecer sentada
en la sala de espera.

Es comun que luego de tomar;@

la glucosa tengas suerio. ©

(entre la semana 24 y 28)

Este estudio permite examinar la anatomia fetal de tu bebé y
controlar su crecimiento con mas detalle. Ademas, ipodras
conocer su rostro!

iA tener en cuenta!
o | Si tu grupo de sangre es RH
Jeberas colocante Negativo, te hardn exdmenes de
las vacunas Triple :
Bacteriana Acelular  laboratorio de control y se te
v de la Hepatitis 8. indicara inmunoglobulina anti-D.



i PUEDO!
&

Practicar ejercicio fisico
suave que no sea de

iNO PUEDO!

(2 |
Fumar, beber alcohol o
consumir otras sustancias.

impacto, con actividad

supervisada y sin presion )‘
abdominal.
Comer carne cruda,

lavadas, sobre todo si
presentas un test para
toxoplasmosis negativo.

m frutas y verduras mal

Viajar (a menos que tu
meédico indique o

contrario). Evita zonas de ®
riesgo. %

Compartir utensilios o
O elementos con nifos en
edad escolar para evitar
el contagio de enferme-
dades infecciosas que

puedan afectar tu
embarazo.

Mantener relaciones
sexuales (sa/vo que tu
médico indique lo contrario).

iIALGUNOS TIPS!

éCalambres? ¢Tobillos
Usd medias de hinchados?

éDolor de pies? éDolor en tuingle
Evitad tacos y abdomen?
Eleva tus pies altos y perma- Evita los

necer de pie en movimientos de
la misma posi- giro repentino.
cion durante

mucho tiempo.

compresion,
hacé ejercicioy al sentarte.
utilizd zapatos de

suela flexible.




SIGNOS DE ALARMA

¢Cuando concurrir
al Servicio de Emergencia®?

Sangrado vaginal o pérdida de liquido.
Dolor abdominal o contracciones frecuentes.

Hinchazdn repentina de manos, cara o miembros
inferiores.

Zumbidos en los oidos.
Dolor de cabeza severo o constante.
Disminucion de los movimientos de tu bebé.

Vision borrosa o de lucecitas.



TERC
- Desde ala 40-

Durante es
adquirira peso
comenzado a ac

pa el bebé

nte, ya que habra
subcutdnea, y podra
respiratorias.



iYa falta menos!

Tus controles comenzardn a ser mas seguidos segun el crite-
rio de tu obstetra.

Al finalizar este periodo, tu médico comenzara con examenes
vaginales (tactos) para establecer el grado de dilatacion de
tu cuello uterino.

Cambios de las mamas.

Las mamas comienzan a prepararse naturalmente para la
lactancia a partir del 2° trimestre, por eso podras dar de
mamar, aunque tu bebé sea prematuro.

¢Qué cambios voy a observar?

La sensibilidad y el agrandamiento de tus mamas son senales
de que estan cambiando adecuadamente y de que las
glandulas que producen leche se estan expandiendo y
preparando para la lactancia.

Podras notar:

e Aumento del volumen de los senos.

* Mayor sensibilidad en el pecho.

e Oscurecimiento de la areola.

* El pezdn puede volverse mas duro y protuberante.

* El flujo de sangre aumenta, lo que se traducird en la apari-
cion progresiva de venas en los pechos.

Cuidados generales de las mamas

Es importante que utilices un sostén
adecuado, tanto en tamafo como en
forma, a medida que la mama va creciendo.
No se recomienda que el sostén presio-
ne demasiado las mamas, sobre todo en
el contorno de la misma o hacia la axila.




Higienizalas solo con agua al ducharte.
A No apliques jabones ni otras sustancias
gue sequen la piel, volviéndola mas fragil
y propensa a agrietarse.

Estudios del 3er. trimestre

iLa ultima ecografia!

Frecuentemente, se solicita entre |la semana 35 para
controlar el crecimiento adecuado de tu bebé y realizar una
estimacion de su peso al nacer.

Cultivo para Estreptococo Grupo B

El Estreptococo Grupo B es una bacteria comun que, gene-
ralmente, es inocua para los adultos, pero puede causar
complicaciones en los recién nacidos.

Solo en pocos casos |os bebés de mamas portadoras de
esa bacteria se infectan durante el nacimiento.

Electrocardiograma y valoracion prequirurgica

Sea parto normal o cesarea tu médico te los solicitara.

Se realizard un laboratorio completo con un estudio de
coagulacion y pesquisa de enfermedades infecciosas
para la lactancia segura.




Debemos prestar atencion a
ciertos sintomas para prevenir
algunas patologias o tratarlas

oportunamente.

Es el aumento de la tensién arterial durante el embarazo que
puede afectar la salud de la mama y del bebé.

Tension arterial superior a 140/90 mmHg.
Hinchazdén de manos y cara.

Aumento repentino de peso.

Vision borrosa o de lucecitas.

Dolor de cabeza y en la boca del estomago.

Tu bebé quiere nacer antes de la semana 37.

Contracciones de manera regular y ritmica que no ceden
con el reposo.

Sangrado vaginal.

Pérdida de liquido.

Contracciones o dolor tipo menstrual severo.

Es importante prestar atencion a
estos sintomas para prevenir el
nacimiento anticipado de tu bebé
o prepararlo de la mejor manera si
no es evitable.

iEn este trimestre
podras iniciar Recorda solicitar tus turnos con antelacion

eleusode 0810 555 2553




MOLESTIAS

Si bien pueden aparecer en cualquier trimestre, generalmente
son Mas instensas o frecuentes en el tercero.

Si se presenta:

ACIDEZ

Comer pequefas cantidades varias veces al
dia y despacio.

Elevar ligeramente el torso al dormir.

No recostarse hasta 2hs. luego de comer.

CONSTIPACION

Consumir alimentos ricos en fibra (alimentos
integrales, frutas y vegetales).

Beber abundante agua.

Realizar ejercicio.

SENSIBILIDAD MAMARIA

Utilizar jabones con PH neutro.

Evitar el uso de alcohol que pueda secar la
piel de tus mamas.

Usar corpifos de maternidad.

DIFICULTAD PARA DESCANSAR

Tomar una ducha de agua tibia antes de
acostarse.

Dormir sobre un colchdn firme.

Recostarse sobre el lado izquierdo y cruzar la
pierna sobre la otra.

Colocar almohadas debajo del abdomen,
espalda y entre tus tobillos.



QG

0

DOLOR DE ESPALDA

Para levantar objetos recorda doblar las rodi-
llas, buscar un buen agarre y probar el peso.
Tensionar el abdomen y levantar con las pier-
nas, no con la espalda.

Ejercitar la inclinacion pélvica: pararse con las
rodillas ligeramente dobladas y la espalda
contra la pared. Tensionar el abdomen vy pre-
sionar con la zona lumbar hasta que se aplane
con la pared. Repetir 10 veces.

TRASTORNOS VENOSOS
Practicar ejercicio regularmente.
Utilizar medias de compresion durante el dia.
Evitar ropa y calzado ajustados.
Beber abundante agua y consumir fibra.
No permanecer de pie o sentada por largos
periodos.

ORINA FRECUENTE

Al orinar, inclinarse hacia adelante para que
tu vejiga se vacie por completo.

No consumir mucho liquido durante la tarde -
noche.




SIGNOS DE ALARMA

¢Cuando concurrir
al Servicio de Emergencia?

Fiebre mayor a 38°C.
Sangrado vaginal.
Pérdida de liquido.

Dolor abdominal o contracciones ritmicas y
regulares cada 5min. durante 1 hora.

Hinchazdn repentina de manos y cara.
Dolor de cabeza severo o constante.
Vision borrosa o de lucecitas.
Zumbido en los oidos.

Disminucion de los movimientos habituales
del bebé.




iSe acerca la llegada de tu bebé!
p W o W, W oW oW o W, W W

Para vos...

e Apositos post-parto. * Faja abdominal.
» Discos absorbentes para ¢ Ropa comoda para el alta.
amamantar. « Elementos de higiene personal.

e Pantuflas. * Almohaddn de lactancia (opcional).

e 1 corpifio para lactancia.

* Bombachas altas con No te olvides tu DNI, carnet

refuerzo anterior. de cobertura médica y estu-
También sirven las dios prequirurgicos (labora-
descartables. torio, valoracion cardiovascu-

e Camisones. lar y cultivo estreptococo).

Para tu bebé...
Muda de ropa para

la sala de partos en una
bolsa con nombre
(Ziploc o de tela).

1 panal, 1 batita de aldogdn

e 2 batitas de algodon.
e 1 camiseta enteriza.

8 tipo body. 6 body, 1ranita, 1 par de

* 2 ranitas. . medias, 1 gorrito, 1 conjunto
* 2 pares de medias. de abrigo segun estacion.

e 2 gorritos.

* 1 mamadera esterilizada.

* 1 manta.

¢ | toalla. TAMBIEN

e 1 cambiador. PODES TRAER

* Panales para recién nacido (20 u.).

e 2 conjuntos de abrigo segun Camara de fotos
Qstacién. NN NN
e Oleo calcareo y algodon. Play List

e Butaca o huevito para el traslado. N A A NN
Cargador de teléfono



Cambios que indican la llegada de tu bebé...

* Dolor abdominal o contracciones ritmicas y regulares
cada 5min. durante 1 hora.

» Pérdida de liquido amniético.

» Pérdida del tapdn mucoso, el cual puede perderse de a poco
o de una sola vez. Esto genera un flujo rosado, amarronado o
ligeramente sanguinolento. La pérdida de este tapdn NO
indica que tu trabajo de parto esta iniciado, solo que tu
cuerpo se esta preparando para el mismo.

Esperando el trabajo de parto

Tu fecha probable de parto puede indicarte que el momento se
acerca, pero no se trata de una fecha exacta. Durante las ulti-
mas semanas de embarazo pueden aparecer cambios, como
contracciones irregulares o descenso en la posicion de tu bebé,
avisos que indican que cada vez falta menos.

@)
Tu bebé se

pone en
posicion




Habitualmente, el bebé baja de cabeza. Al descender, te serd
mas facil respirar, pero puede aumentar tu presion a nivel de la
vejiga, lo que te hard orinar mas seguido.

iLLEGO EL GRAN DiA!

Fase latente

Inicia cuando tenés contracciones seguidas que no ceden con
el reposo o los cambios de posicion. Estas contracciones
seran mas frecuentes y regulares a medida que pasa el tiempo,
pudiendo romper bolsa y comenzar a perder liquido.

Si tu embarazo transcurrid normalmente y no existen compli-
caciones, puedes pasar esta etapa en tu hogar; si no te sentis
bien o tenés dudas concurri al Sanatorio.

Debés ir al Sanatorio cuando...

* Tengas contracciones cada 5 minutos durante 1 hora, te
cueste caminar o hablar durante las mismas.

* Tu bebé no se mueve por un periodo inusual de tiempo.
* Tengas sangrado, fiebre o escalofrios.

* Hayas roto bolsa, aungue no tengas contracciones.

Fase activa

Las contracciones seran mas fuertes y ritmicas: cada20 5
minutos y duraran cerca de 45 segundos.

Durante esta fase se realizaran examenes vaginales (tactos)
para verificar la dilatacion de tu cuello uterino y el descenso de
tu bebé, se controlara tu presion arterial, temperatura y pulso, y
la frecuencia cardiaca de tu bebé.



Por el tiempo que Por el

duran, desde que tiempo entre
comienzan hasta que contracciones.
terminan.

iRecorda!
Cada trabajo de parto sigue su propio camino. Algu-
nas veces es necesario realizar intervenciones como el

uso de medicacion o, incluso, practicar una cesarea a
fin de prevenir complicaciones para vos y tu bebé.

Puede que sea necesario...

Aumentar la fuerza de tus contracciones con
oxitoxina para producir dilatacion.

Usar una mascara de oxigeno si la frecuencia
cardiaca de tu bebé no es |la adecuada.

Administrar medicacion si tu tension arterial
sube.



Parto natural

Cuando llegas a la dilatacion completa, tus contracciones seran
mas fuertes y se presentaran cada 2 o 3 minutos, pudiendo
durar entre 60 y 90 segundos. Cuando comiences a pujar te
sentiras aliviada y ganaras fuerza para continuar. iTu médico te

indicard cudndo comenzar a hacerlo!

Pujar en cada contraccion ayudara a tu bebé a descender.

iAlgunos consejitos!

* Segui las instrucciones de tu médico en todo
momento.

* Puja solo cuando tu médico te lo indique,
durante las contracciones y relajate entre las
mismas.

* Pujar intensamente bloquea el dolor.

* Relaja los musculos de tu cara y cuello, ya que
te ayudara a reducir la tension.

* Podés tener sensacion de ardor y molestia
cuando tu bebé corone (comience a aparecer),
pero no pierdas la calma.



Parto por cesarea

Tu médico quizas necesite realizar una cesdarea para limitar o
prevenir complicaciones. Este procedimiento puede o no
estar planeado.

Tu médico conversara con vos y tu
acompaiante sobre cudles son los principales

riesgos de una cesarea.

La anestesia sera general o regional segun la velocidad con la
gue el procedimiento deba llevarse a cabo.

Una cesarea puede ser necesaria durante el
trabajo de parto si:

* Tu cuello uterino no dilata, pese a tener contracciones y
estar desde hace muchas horas en trabajo de parto.

* Tu bebé muestre signos de que no sera capaz de afrontar el
estrés del parto.

* Tu tension arterial no se encuentra dentro de las cifras esperadas.

Tu médico te ird contando qué sucede paso a paso.
Tené en cuenta que durante una emergencia, la prioridad
de tu médico es tu bienestar y el de tu bebé.

iConsejo!
Podra permanecer junto
a vos 1 persona.



DESPUES DEL NACIMIENTO

iPrimeros cuidados de tu bebé!

Test de Apgar: |o realizara el neonatdlogo que recibe a tu
bebé. Este test evalua su color de piel, pulso, tono muscular,
actividad y respiracion.

Se realiza entre el minuto
1y S del nacimiento.

Tu bebé sera colocado sobre tu abdomen, pecho o en
tus brazos, salvo que requiera atencién inmediata por
parte del Servicio de Neonatologia. Luego de un tiempo,
serad trasladado a la zona de recepcion en compafia de
tu acompanante. Aqui mediran su talla y circunsferencia
cefdlica, controlaran sus reflejos y pulso, le colocaran
las vacunas necesarias al nacimiento, vitamina Ky la
proteccion oftalmolégica (colirio).



iIMPORTANTE!

TU bebe estara identificado con un brazalete que se
colocara en su muieca o tobillo desde antes de salir de
la sala de parto o quiréfano. El bebe no puede

permanecer en ningun momento sin supervision de sus
padres o acompanante. El traslado hacia otro sector
siempre deberad ser en compafia de uno de los padres o
familiar a cargo.

Recuperacion inmediata

* Es posible que sientas escalofrios luego del nacimiento, pero
no te asustes, es normal.

* Si recibiste anestesia, recuperaras de a poco tu sensibilidad.
* Necesitaras apdsitos postparto para absorber el sangrado
uterino.

iPodras tomar fotos o filmar
a tu bebé, pero siempre SIN flash!




ELEGI AMAMANTAR,
iILA MEJOR OPCION |
PARA VOS Y TU BEBE!

Es importante para tu bebé porque:

Contiene anticuerpos que lo ayudaran a prevenir
enfermedades.

digestion.

2 Aporta todos los nutrientes necesarios y es de facil

3 Favorece el desarrollo de las estructuras de la boca y
mandibula.

4 Estd siempre a la temperatura justa y no necesita ser
preparada.

Ademas, amamantar te permitira reducir el riesgo de
enfermedades, como Cancer de Mama u Ovario; favorecer el
vinculo afectivo con tu bebé y recuperar mas facilmente tu
peso previo al embarazo.

Durante los primeros dias se produce el calostro, que es de
color amarillento y de escasa cantidad, pero suficiente para el
tamano del estédmago de tu bebé.



INSTRUCTIVO POST NACIMIENTO
N N N N N N N N

Te encuentras en un periodo llamado puerperio que
comprende los primeros 40 dias posteriores al parto,
durante el cual aparecen una serie de cambios.

Es importante tener en cuenta que existe un sangrado
llamado loquios, constituidos por una mezcla de sangre
y restos de revestimiento del utero.

Su cantidad es similar a un sangrado menstrual y va
disminuyendo y cambiando de color con el transcurso
de los dias. Permaneciendo de manera intermitente
durante 40 dias.

Son contracciones post parto que favorecen a la dismi-
nucion del tamafo uterino. Son mas frecuentes en las
mamas que ya tienen un bebé previo.




Edemas

Es comun gque exista hinchazén sobre todo de las pier-
nas y que con el correr de los dias, debido a la absorcion
de los edemas aumenten las ganas de orinar. Débes
tomar mucho liquido y comer con poca sal.

Alimentacion

Débes mantener una dieta sana, rica en fibras y con
abundante consumo de agua (3 litros diarios), para
favorecer la lactancia y evitar el estreiiimiento. El cual
es comun debido al miedo de ir al bano si tienes puntos.

Perderds 5 a 7 kg. en el post parto inmediato y luego 4
mas con el correr de los dias.

Cambios emocionales

Es una etapa con altibajos emocionales. Es comun
transitar la tristeza post parto, podés sentir labilidad
emocional, irritabilidad y fatiga.

Es muy importante el apoyo de la pareja, familia y
amigos en este momento. Si dura mas de 15 dias debes
consultar a tu médico.



Relaciones sexuales

No es aconsejable iniciar relaciones sexuales hasta que
tu médico lo autorice, generalmente es a los 40 dias post
parto. Tampoco se aconsejan los bafos de inmersion ni
el uso de tampones.

En tu consulta post parto recorda hablar con tu médico
sobre que método anticonceptivo puede utilizar.

Puntos de sutura

Parto normal.

Los puntos de sutura se reabsorben y caen solos entre
los 7 y 10 dias. No es necesario el uso de antisépticos en
esa zona, debes realizar el lavado con una jarra con agua
jabonosa. No utilizar el bidet. Mantener la zona lo mas
seca posible cambiando frecuentemente el aposito post
parto.

Parto por cesarea.

Los puntos de cesarea no requieren curacion, basta con
el bano diario con agua y jabdn y correcto secado de la
misma. Generalmente se retiran entre 10 a 14 dias poste-
riores a la cirugia. Si la herida se pone roja, supura,
aumenta de temperatura o visualizas un hematoma,
concurrir al médico.




SIGNOS DE ALARMA

¢Cuando concurrir
al Servicio de Emergencia?

Fiebre superior a 38C° (toma bucal).

Dolor abdominal intenso que no cede con
analgésicos.

Flujo maloliente.

Enrojecimiento, secrecion o dolor en la herida.
Aumento del sangrado.

Mamas rojas, calientes, dolorosas asimétricas.

Zumbidos en oidos, vision borrosa o lucecitas,
dolor de cabeza o en la boca del estdémago

TA superior a 140/90.



En la habitacion del Sanatorio...

El tiempo de recuperacion varia segun cada mama y la via de
parto. Habitualmente, luego de un parto vaginal
podras volver a casa a las 24hs.; vy si fue cesarea

podras hacerlo a las 48hs.

Usa este tiempo para descansar y hacer preguntas
sobre tu cuidado y el de tu recién nacido.

Es importante prestar atencion
a los documentos que les seran entregados por
el personal de nuestro Sanatorio.

iBuen regreso a casa!
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ESTAMOS PARA AYUDARTE

ATENCION A PACIENTES

Informa y orienta al paciente, sus familiares y usuarios en general, sobre
aspectos concernientes a su estadia en el anatorio. Vela por el cumpli-
miento de los derechos de los pacientes y sus familiares. También se
encarga de tramitar quejas, reclamos y/o sggerencias, buscando una
solucidn inmediata para la misma.

Cerro

® Lunes a jueves de 8 a 17hs. y viernes de 8 a 16hs.

Q
.

Planta Baja
0810 555 2553 | Int.: 3318

& atencionalpacientecerro@sanatorioallende.com

Nueva Cérdoba

® Lunes a viernes | 8:30 a14hs. y de 14:30 a 20hs.

9

Planta Baja

L. 0810 555 2553 | Int.: 1716
& atencionalpaciente @sanatorioallende.com

Keco®

Jeo®

c

Q
o
L

PACIENTES DEL INTERIOR E INTERNACIONALES

El drea coordina y gestiona consultas médicas, estudios, chequeos, solo
a pacientes que viven en el interior de la provincia de Cérdoba, a mas
de 100km., o en el exterior del pais.

Cerro

Lunes a viernes | 8 a13:30hs.

Planta Baja | Box 1

0810 555 2553 | Int.: 3034
pacientedelinteriorcerro@sanatorioallende.com

Nueva Cérdoba

Lunes a viernes | 8 a 16hs.

Edificio Independencia

(0351) 4269292
coordinacion@sanatorioallende.com

TURNOS PARA CONSULTAS AMBULATORIAS
0810 555 2553

SERVICIO DE CAFETERIA Y COMIDAS | BAR “EL DOC”
Cerro Nueva Cérdoba

7:30 a 21hs. 7:30 a 20:30hs.

0810 555 2553 | Int.: 3096 0810 555 2553 | Int.: 1715

J www.sanatorioallende.com
@ © Sanatorio Allende



