SEGURIDAD EN CO!
CESALEAY

Autores: Toledano Luna. Manuela: Sanchez Alcala. Eva: Cano Jlmen | z. ' 8¢ ‘

\\
INTRODUCCION

lLa reciente implicacion de alesunos hospitales espancles en la humanizacion al nacimiento esta
impulsando el contacto piel con piel (CPD) entre madre e hijo tras las cesareas de baijio riesgo por los
evidentes beneficios para ambos. Fn la mayoria de cesareas practicadas en Espana el CPP no se hace por
supuestos motivoes de securidad. ya aue se cree aue los bebes pueden sufrir hinotermia leve.

OBJETIVOS

> Objetivo principal:
Fvaluar el grado de segcuridad cuando se realiza CPP tras cesareas
programadas.

> Objetivos especificos:
v Valorar los efectos aue tiene el CPD tras cesarea sobre la lactancia
materna.
v  Conocer las ventajas del CPP en madre vy en DN
v Analizar el grado de satisfaccion en las madres en las aue se realiza CPDP
tras cesarea.

v Determinar la temperatura de lIos DN tras cesarea cuando se realiza CDPD.
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4 METODOLOGIA

, d Estudio observacional descrintivo vy prospectivo en mujeres con cesarea nprogramada o cesarea de bajo riesgo
en las aue se llevo a cabo CPDPD madre-hijo.
» U La poblacion de estudio fueron las gestantes aue cumplieron los criterios de inclusion pertenecientes a 3
hospitales donde se realiza CPD tras cesareas de bajo riesgo.
d Se escogieron 30 mujeres al azar, 10 de cada uno de 1os 3 hospitales mencionados.
d Se estudiaron los sicuientes parametros:
v'Vinculo madre-DN.
v Crado de satisfaccion materna en cuanto a 1 M en las primeras 2h tras nacimiento.
v Funcion cardiorrespiratoria del DN.
i"‘i v Temperatura del DN.
v Ansiedad materna vy riesgo de caida del DN.

CRITERIOS DE EXCLUSION:
= Parto gemelar.
= Necesidad de intervencion temprana en el DN.
» Detardo en el crecimiento intrauterine.
» Hijos previos con patologia cardiaca o pulmonart.

= CRITERIOS DE INCLUSION:

* DN a término nacidopor cesarea
DIOSK mad;lo/dehajo riesge. #
= Test pear = 0>8 --

. RESULTADOS CONCLUSION _oman

O Al reallzar el COD en cesareas de JEl CPP en cesareas de bajo ﬁélgic% es un
riesgco no se ha registrado ningiin caso procedimiento securco para madre e hiio. aue

‘hinotermia fetal. dificultad re oria. facilita la adaptacion a la vida extrauterina del
caida del recién nacido ni ninguna otra recien nacido. favorece la lactancia materna v
situacion aue pueda ser considerada de ’ aumenta la satisfaceion maternﬁ |

riesgo para el hemi / d Fs. un procedimiento sesuro aue. wnthbuye en

gran medida a la humanizacion ?fﬂ atencion
perinatal v a la mejora de los resultados

perinatales.
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