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INTRODUCAO

Chama-se Puerpério (pés-parto ou resguardo) o
periodo que se segue ao parto. Dura, em média, 6 a 8
semanas e sé termina com o retorno das
menstruagoes.

Em nenhuma outra fase da vida modificacoes
fisicas tdo grandes acontecem em tdo curto espaco
de tempo. Os érgdos, principalmente os genitais, se
recuperam das alteracdes ocorridas ao longo da
gravidez e no parto, e também se inicia a lactacdo.
Importantes modificacdes psicolégicas também
ocorrem.

Este conjunto de esclarecimentos e orientacoes
tem a finalidade de proporcionar a vocé uma
recuperacdo mais tranquila e segura, esclarecendo
as ddvidas mais comuns e sugerindo um
comportamento adequado.

Sugerimos que todos os assuntos aqui
comentados, e outros sobre os quais vocé tenha
duvidas, sejam discutidos mais detalhadamente com
o obstetra responsdvel pelo parto, melhor
conhecedor das suas particularidades.



DIETA

Alimentos podem ser ingeridos imediatamente apds o parto normal,
mesmo quando for empregada a anestesia local. Se foi empregada a
analgesia (raqui ou peridural) aguarde o término de seus efeitos
(algumas horas). Os primeiros alimentos, preferencialmente liquidos,
devem ser de fdcil digestdo. Vémitos e enjoos contraindicam a
alimentacdo sem prévia autorizagdo médica.

Nos dias seguintes, uma dieta equilibrada que forneca em torno de
2.500 cal/dia, é fundamental para a manutengdo de um bom estado
nutricional, o retorno do peso e contorno corporal, um bom
funcionamento intestinal e uma adequada producdo de leite.

O consumo de proteinas deve ser maior. Sdo alimentos ricos em
proteinas: carnes magras, pescados, leite, queijo, ovos e leguminosas
(soja e feijao). Fibras vegetais podem ser obtidas de legumes, verduras,
frutas, germe ou farelo de trigo.

Sais minerais e vitaminas encontram-se em carnes magras, leite,
queijo, ovos, cereais integrais, legumes, verduras e frutas.

Beba liquidos em abundéncia, principalmente leite, suco de frutas ou
mesmo dgua (amamentar dd muita sede).

Evite o excesso de acucar e farinhas refinadas e também de gordura
animal, frituras e condimentos. Evite o uso de bebidas alcodlicas.

No pés-parto, é frequente a utilizacGo de suplementos vitaminico-
minerais (principalmente contendo ferro), sob orientagdo médica.

PESO CORPORAL

Imediatamente apés o parto, pela saida do recém-nascido (mais ou
menos 3,5kg), da placenta (mais ou menos 0,5kg), do liquido
amnidtico e de sangue (mais ou menos 1kg) ocorre a perda de 4,5 a
5,0kg.

Outros 1,5 a 2,0kg adicionais serdo perdidos nos proximos 10 dias,
pela eliminagdo da dgua retida no organismo ao longo da gravidez,
através da urina e do suor.

HIGIENE

Quando se sentir segura de que pode permanecer em pé por longos
periodos de tempo sem se sentir mal, pode banhar-se, lavando inclusive
os cabelos.

Os banhos didrios sGo normais. A regiGo genital externa deve ser
ensaboada e enxaguada delicadamente. NGo s@o necessdrios
cuidados especiais para as mamas das mulheres que amamentam.

E importante o uso de absorventes higiénicos externos para aparar a
secrec@o genital pbs-parto, sendo necessarios modelos maiores que os
normalmente utilizados durante as menstruacdes. As trocas devem ser
efetuadas com mais frequéncia a fim de nGo deixar a regido Umida.

Absorventes internos podem ser utilizados assim que a regido genital
cicatrizar (2° semana apés o parto normal e 3 apds o parto com
"episiotomia”).



VESTUARIO

O uso didrio de um suti@ que proporcione uma adequada
sustentagdo das mamas diminui o estiramento excessivo dos seus
ligamentos suspensores e da pele, prevenindo futura flacidez.

As “cintas” e faixas abdominais proporcionam conforto e seguranca
apds o parto cesdrea e mesmo apoés o parto normal, caso a parede
abdominal esteja muito flacida. Em outras circunstdncias seu uso é
opcional e depende do gosto individual, facilitando o uso de roupas
mais justas.

Essas cintas e faixas ndo apresentam contra-indicacdo mas, quando
excessivamente apertadas, podem dificultar a respiracdo e trazer
desconforto. NGo sé@o benéficas para o fortalecimento da musculatura
abdominal e seu retorno as condigdes pré-gravidicas, o que requer
gindstica apropriada.

HABITOS

NGo fume ou utilize drogas ilicitas, principalmente se estiver
amamentando. Procure “organizar-se”, dividindo tarefas que ndo
dependam essencialmente de sua presenca, para poder se dedicar mais
ao recém-nascido.

DORES

Depois do parto, o Utero continua a se contrair. Isso é necessdrio para
evitar sangramento excessivo. Na maioria das vezes, essas contragdes
sdo indolores, mas algumas mulheres (principalmente as que ja tiveram
filhos) as percebem como colicas, as vezes intensas, principalmente
durante a amamentagéo.

As dores abdominais originadas da operacdo cesareana ou as dores
da “episiotomia” devem diminuir dia a dia, sendo perfeitamente
controldveis pela utilizagdgo de analgésicos recomendados pelo
obstetra, quando necessdrio.

LOQUIOS

Assim é chamada a secregdo genital que ocorre apds o parto. Nos
primeiros dias € sanguinolenta (vinhosa, escura) geralmente sem codgulos
ou cheiro desagradavel. Apés o 10° dia torna-se castanha ou amarelada
e, a seguir, esbranquicada, sempre sem odor desagraddvel e em
quantidade cada vez menor, para desaparecer entre a 6 e a 8° semana.

INVOLUCAO UTERINA

Ap0s o parto, o Utero pode ser facilmente palpdvel através da parede
abdominal, com seu fundo alcancando a cicatriz umbilical. Ele estd

centrado no abdémen, com consisténcia carnosa endurecida, é
mobilizavel e indolor.

Sua regress@o de tamanho se processa num ritmo de mais ou menos
1cm/dia, deixando de ser palpdvel em torno do final da 29 semana apds
o parto.



EPISIOTOMIA

O corte realizado na regido genital, a fim de ampliar a passagem para
o bebé, é costurado imediatamente apds o parto. Cicatriza em torno de
1 a 2 semanas, com a queda espontdnea dos pontos. No local nGo
devem ocorrer mudancas da cor da pele, “inchaco”, dor latejante,
sangramento ativo ou secrecdo amarelada.

Geralmente, ndo sdo necessdrios curativos_locais, aplicacdo de
produtos intra-vaginais ou banhos de assento. As vezes, no pds-parto
imediato, a aplicagdo de “bolsa de gelo” pode ser benéfica.

CURATIVO DA FERIDA OPERATORIA

Siga a orientagdo do seu médico na troca do curativo. Qualquer
alteragdo como vermelhiddo, secrecdo, calor local ou cheiro forte,
contate com seu médico.

FUNCAO URINARIA

A primeira micgdo pds-parto deve ocorrer nas primeiras 8 horas. As
micgdes ndo devem ser dolorosas e sua frequéncia, normal.

Nos primeiros dias o volume eliminado é maior devido a eliminagdo
da dgua retida no organismo durante a gravidez.

FUNCAO INTESTINAL

Nos primeiros dias pds-parto, persiste a tendéncia de constipagdo
intestinal que ocorre na gravidez. A evacuagdo também fica
prejudicada pelo receio de doer a regiGo anal e pela falta de “forca”
causada pela flacidez da musculatura abdominal.

A primeira evacuacdo apdés o parto pode demorar alguns dias,
principalmente se foi realizada a lavagem intestinal antes do parto. Em
algumas ocasides, remédios podem ser receitados.

Na regido anal, frequentemente aparecem ou se agravam
hemorroidas, o que a deixa sensivel por alguns dias. Cuidados locais
especificos incluem a lavagem externa em lugar da utilizacGo de
medicamentos (pomadas, supositorios).

ATIVIDADES FiSICAS

Exercicios passivos de flexdo e extensdo dos pés, pernas e coxas,
assim como massagens nessas regides devem ser realizados
imediatamente apds o parto com a finalidade de ativar a circulagdo
sanguinea prejudicada pela longa permanéncia na mesa obstétrica.

Nos partos em que foi aplicada somente a anestesia local, a mulher
pode levantar da cama assim que se sentir disposta. Quando foi
empregada analgesia (raqui ou peridural) deve-se aguardar que
termine seu efeito, o que ocorre apds algumas horas. Se o parto foi
cesareana, aguarde instrugdes do obstetra para se levantar.

Antes de levantar-se pela primeira vez, é prudente elevar ao maximo
a cabeceira da cama e assim permanecer por alguns minutos. A seguir,




permaneca sentada na beirada da cama com as pernas para fora, por
alguns minutos, para, somente depois disso, levantar-se e caminhar, de
preferéncia auxiliada por outra pessoa, pois podem ocorrer tonturas, as
vezes fortes.

De inicio, procure fazer caminhadas curtas, principalmente apds as
refeicdes. Aproveite também para colocar o sono “em dia”.

E importante manter uma postura correta, com a coluna sempre
ereta para ndo ocorrerem dores nas costas (regido lombar).

ATIVIDADE SEXUAL

Uma vez cicatrizadas as regides traumatizadas ou cortadas, cessados
os léquios e as dores, e na dependéncia do desejo individual, pode ser
reiniciada a atividade sexual. O “resguardo” dura em média 6 semanas
(quarentena). Nas primeiras relagdes sexuais, as preliminares devem
ser mais “caprichadas”, e a penetracdo, mais cuidadosa, pois a vagina
estd mais sensivel (revestimento mais fino e menos lubrificado). Dores
fortes ou sangramentos sGo motivos para a interrupgdo imediata do ato
sexual e posterior consulta médica.

PLANEJAMENTO FAMILIAR

Ndo é aconselhdvel uma gravidez imediatamente apds a outra. A
escolha do método anticoncepcional a ser utilizado (preservativo,
“tabelinha”, diafragma, geleia espermicida, DIU, “pilula”, etc.) deverd
ser discutida com seu médico ainda durante sua permanéncia na
maternidade.

O coito interrompido (retirada do pénis antes da ejaculacdo) falha
muitas vezes, ndo sendo aconselhado.

Amamentar com mamadas frequentes (intervalo de 3 em 3 horas)
evita a ovulacdo (e, portanto, a gravidez) até o quinto més do pés-parto.

A grande maioria das mulheres que nGo amamentam jd estard
menstruando em torno da 10% semana apés o parto. Nas mulheres que
amamentam, a menstruagdo pode demorar 6 a 12 meses para retornar.

DEPRESSAO POS-PARTO

O periodo gestacional quando desejado é repleto de alegria, mas
junto do crescimento da barriga poderdo surgir dividas, temores,
anseios e fantasias. A intensidade desta mistura de sentimentos em
relacdo a se ter um filho varia ndo sé de pessoa a pessoa, mas também
de época ou de momento de vida que atravessamos: pode ser mais
sentida na gestacdo ou depois do nascimento. Faz-se necessdaria uma
adaptacdo as transformagdes internas e externas que ocorrem lenta e
gradualmente de semana a semana na vida mulher.

Com o nascimento do bebé, nasce também uma nova familia e
inicia-se um processo delicado, porém, riquissimo em aprendizado, o
Puerpério. E comum que nesta fase ocorram periodos de angustiq,
melancolia e tristeza pois, apds o sentimento de alivio por ja ter passado
pela experiéncia do parto e a euforia de constatar que o bebé nasceu
perfeito e sauddvel, surgem os medos e fantasias devido a assungdo de
novas responsabilidades.




E relevante lembrar que o processo de transformacdo pds-parto se
finda apdés um periodo de 40 a 60 dias. As responsabilidades que
acompanham a chegada de um filho podem, de repente, parecer
pesadas demais e para algumas mulheres esta sensac@o poderd surgir
apenas ap6s alguns dias em casa com o novo ser. O proprio estresse
fisico e emocional do parto, o nGo reconhecimento do préprio corpo
(luto pela perda da barriga), a perda do ninho protetor que é o hospital e
o acompanhamento do obstetra, a inseguranca quanto ao sucesso da
amamentagdo e das possibilidades de "criar" o filho, bem como de dar
conta das primeiras necessidades de um ser indefeso que necessita do
olhar quase que exclusivo da mde, entre outras preocupagoes,
contribuem para o aparecimento da depressdo pos-parto.

Porém, é importante ressaltar que a melancolia e a tristeza vividas
nessa fase ndo caracterizam a depressdo pos-parto e esses sentimentos
se dissipam por conta prépria sem a necessidade de um tratamento
especifico. Basta o apoio familiar e de amigos, que auxiliem e
estimulem a puérpera a exercer suas atividades maternas, revezando
algumas tarefas com ela e oportunizando o descanso e o tempo
necessdarios para que ela também possa se cuidar.

Normalmente essa sensacdo tende a passar em duas a trés semanas,
é importante observar a intensidade e prolongamento. Caso os
sintomas sejam mais preocupantes (tais como pensamentos ou ideias
suicidas ou incapacidade de cuidar de si mesma ou do bebé) e tenha
histérico de depressdo anterior ou familiar, procure ajuda médica.

O PAPEL DO PAI

A total dependéncia do bebé exige, frequentemente, atencGo em
tempo integral, com dedicac@o exclusiva. Se todo o trabalho couber
apenas a mde, seguramente |he faltard tempo para seus
compromissos, inclusive para os cuidados pessoais. Assim, espera-se do
pai um pouco de boa vontade, colaborando nos cuidados didrios com o
bebé.

Com um pouco de treino, tarefas simples como trocar fraldas, dar
mamadeira ou “papinhas”, banhar ou apenas embalar o bebé para
dormir va@o se tornar coisas corriqueiras. Se existem outras criangas em
casa, o pai também serd o encarregado de lhes dar mais atenc@o, para
que ndo se sintam enciumadas, inseguras, exigentes.

SINAIS DE ALARME

As queixas abaixo ou outras situacoes de emergéncia exigem
comunicacdo imediata com o médico, pois geralmente indicam a
ocorréncia de alguma anormalidade:

® Dores muito fortes ou continuas, que ndo melhoram com a medicacdo
analgésica em uso.

® Febre acima de 38°C.

® Sangramento genital exagerado, com codgulos grandes ou de cor
vermelho vivo.

Corrimento genital que pareca pus ou que tenha cheiro desagradavel.
® Queixas para urinar ou para evacuar.
Dificuldades para amamentar.




GINASTICA

Os exercicios para a musculatura que forma o assoalho pélvico
devem ser iniciados no dia seguinte ao parto, realizados vdrias vezes ao
dia e praticados por toda a vida. Devem ser feitos com a contragdo do
abdémem e dos esfincteres isometricamente ("encolher a barriga e
segurar o xixi" contando até seis). Eles reforcam a sustentacGo da
bexiga, do intestino e fortalecem a vagina, diminuindo o risco do
aparecimento futuro de problemas do tipo "queda da bexiga" ou
incontinéncia urindria.

Os exercicios fisicos para corrigir a flacidez abdominal e o contorno
corporal devem ser liberados pelo obstetra e apés orientados por um
profissional especializado.

ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS

A administracdo de medicamentos deve ser seguida rigorosamente
conforme orientag@o e prescricdo médica. Somente utilize aqueles
receitados pelo Obstetra.

Mulheres que amamentam devem ter cuidados redobrados, pois
varios remédios "passam para o leite" e podem prejudicar o bebé.

Confirme sempre o prazo de validade do frasco, dose, intervalo e
nome correto.

MEDICAMENTOS A SEREM INGERIDOS EM CASA PELA MAE:

Medicamento Dose Intervalo Hordrios Cuidados



Observacoes:
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Fique tranquila.
Estamos prontos para
tirar suas duavidas.
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FALE CONOSCO

O objetivo do Circulo é melhorar cada vez mais. Por isso, se precisar
falar conosco, pode utilizar os seguintes canais de comunicacdo:

Site: www.circulosaude.com.br

SACC - Servico de Atendimento ao Cliente Circulo
(54) 3013.9667 - ramais 4168/4202
sacc@circulosaude.com.br

Quvidoria: www.circulosaude.com.br
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CIRCULO

OPERADORA INTEGRADA DE SAUDE

R. Visconde de Pelotas, 809 - CEP 95020-181 - Caxias do Sul - RS
Fone: (54) 2101.0000

www.circulosaude.com.br

ANS - 31024-7



