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i. INTRODUCCION

El manejo del dolor es un aspecto fundamental de la actividad del equipo de salud
encargado del apoyo y asistencia profesional de una mujer en trabajo de parto.

El manejo del trabajo de parto y parto involucra el uso de medidas analgésicas
farmacolégicas y no farmacoldgicas para el alivio del dolor. La eleccion de la
técnica analgésica dependera de Ia condicidn de la parturienta y del progreso del
trabajo de parto, ademas de los recursos humanos y fisicos disponibles en el
centro asistencial

La epidural es una analgesia que se utiliza en el parto como metedo de alivio del
dolor de las contracciones, es una técnica invasiva que permite a la mujer estar
consciente y mas comoda tanto fisica como mentalmente para el proceso del parto
ya gue proporciona un alivio continuo del dolor. Su uso debe ser discutido en
forma personalizada de acuerdo a las preferencias maternas, a la disponibilidad y
recursos locales, y al gradeo de riesgo materno y fetal.

Una tarea fundamenta! del equipo de salud es ayudar a la mujer a hacer frente al
dolor durante el proceso del parto.

i.OBJETIVO GENERAL

e Lograr que usuarias con indicacion de Analgesia del Parto tengan acceso y
tratamiento oportuno.

» Aportar recomendaciones a los profesionales de la Salud sobre el manejo de la
analgesia durante el trabajo de Parto y Parto propiamente tal.

.OBJETIVOS ESPECIFICOS

¢ Mejorar la calidad del proceso de atencién del parto y la satisfaccion de las
usuarias respecto at grado de analgesia.

» Apoyar al régimen de Garantias Explicitas en Salud (GES), en lo que a analgesia
del parto se refiere.
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ALCANCE:

Toda gestante que curse su proceso de trabajo de parto y parto en el Hospital

Clinico Magallanes

APLICABILIDAD:

Toda gestante que cumpla con los criterios establecides en este protocolo

ANBITO DE RESPONSABILIDAD:

De su ejecucion: Médico Obstetra de turno, Médico anestesista de turno y

Matron/Matrona de turno.

De la Supervision: Matrona Supervisora Clinica de la Unidad de Partos

De la evaluacién: Médico Jefe del CR de la Mujer — Médico Jefe del CR
Pabellén y Anestesia — Matrona Supervisora del CR de la Mujer
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VIl .CONSIDERACIONES:

« Indicacion de administracién: el dolor materno significativo con reguerimiento de

analgesia peridural, es condicion suficiente para que ésta sea indicada.

« Criterios Generales: la analgesia para el parto, es de indicacion médica. Los

criterios generales para su indicacion son:

- Presencia de dolor que amerite la indicacién de anestesia
- ldealmente haber alcanzado una dilatacién mayor de 4 centimetros

- El consentimiento de la mujer

- Ausencia de contraindicaciones para anestesicos locales
- Buena actividad uterina y apoyo cefalico

e En casos que haya menor dilatacion y presencia de dolor, se le ofrecera las

Medidas Analgésicas No Farmacoldgicas:

- Deambular

- Balén Kinésico
- Ducha terapia
- Masajes

e Excepciones:

- Rechazo de la madre

- Infeccion en sitio de puncidén
- Emergencia obstétrica

- Alteracion de coagulacion

- Shock de cualquier eticlogia
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Vill. PROCEDIMIENTO:

. Toda paciente que ingresa a sala de partos debe ser informada de las opciones de
manejo del dolor en el trabajo de parto en nuestro establecimiento.

La indicacidn de analgesia peridural debe estar precedida de una evaluacién
medica y examen obstétrico realizado por un profesional responsable de la
asistencia del trabajo de parto, se sugiere ser administrada en las siguientes
condiciones:

+ Primigesta: cuello borrado 100% y con una dilatacion mayor o igual a 4
cms.

¢ Multipara: cuello borrado mayor o igual a 90% y con una dilatacion
mayor o igual a 4 cms.

Una vez realizada fa indicacién médica de analgesia, se solicitara via telefonica o
personalmente a Post Anestesia la analgesia y se registrara en Ficha Perinatal la
hora de solicitud y el nombre del funcionario que recibe dicha solicitud.

La paciente debera estar con una via venosa periférica, con Branula N°18, de
preferencia en brazo izquierdo, pasando Suero Ringer Lactato 1000 cc.

El equipoc de tumo en la unidad de Partos debe colaborar con el anestesidiogo
durante la administracion de la analgesia en:

» Posicionar a paciente
» Control de signos vitales post peridural
» Control de iatidos cardiofetales

Durante el proceso de solicitud y administracion de la analgesia se deberan
realizar los siguientes registros:

+» Formulario de Constancia Informacion al Paciente GES (médico obstetra
y/o matron/na de turno)

» [nforme Proceso Diagnostico (médico obstetra)

e Evaluacion Pre anesiésica de Analgesia del Trabajo de Parto (médico
anestesidlogo y matron/na de turng)

. Se debera realizar el ingreso de solicitud y prestaciones realizadas en plataforma
digital SIGGES {matron/na de turng)
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8. Si el parto se produjera durante los primeros 30 minutos de la hora en que se
solicité la Peridural y esta no se alcanza a administrar, por expulsivo precipitado.
Se debera registrar en Ficha Clinica, e informar a Unidad GES, via correo
electrénico para que se realice documento GES correspondiente “Excepcion de
Garantia, Justificacién de la no realizacion de una prestacion”.

9. Se solicitara segunda dosis de peridural si la paciente comienza con dolor y aun el
parto no se produce. Previa evaluacion e indicacion del médico de Turno.

10. Dos horas Post parto, previo al traslado a sala de hospitalizacién, se indicara retiro
del catéter de peridural segtin condicion obstétrica de la paciente.

IX. FVALUACION DE CUMPLIMIENTO:

Indicador : % de analgesias peridurales adminisiradas

Formula - N° de analgesias periduarles administradas x 100
N° total de analgesias peridurales solicitadas

Umbral de Cumplimiento : 100%

Metodologia » Revision planilla de registros de peridural
Periodicidad : Mensual
Resolucitén N°5984
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