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Breu historia de la prfessio

*Documentada des del 2000 a.C. a Egipte, Antic Testament,...
* Gaudeix d'autonomia fins al 'Edat Mitjana.

S. XIV. La professiéo medica és universitaria i masculina.
Assumeix autoritat i poder.

La professio de llevadora pateix diverses regulacions sempre
supervisada per la classe medica.

*Principis del s. XIX la professio medica exclussivament
masculina passa a fer-se carreg dels parts. La llevadora passa
a segon pla, pero lluita per formar-se.

S. XX Reorganitzacié academica de la professié. Passa a
formar part de la professié infermera.

«Absencia de formacio del 1987 al 1995.



Definicio de llevadora (BOE 28/05/2009)

“La llevadora és el professional sanitari que, amb una actitud
cientifica responsable i utilitzant els mitjans clinics i tecnologics
adequats al desenvolupament de la ciencia en cada moment,
proporciona una atencio integral a la salut sexual, reproductiva i
maternal de la dona, en les facetes preventiva , de promocid i
d'atencid i recuperacié de la salut, incloent aixi mateix |'atencié a
la mare, en el diagnostic, control i assistencia de |'embaras, part i
puerperi normal i I'atencié al fill nounat sa, fins al 28 dia de vida."



Competéncies en els diferents ambits:
present i futur

Assistencial: primdria i hospitalaria
*Gestiod

Investigacio i recerca

*Docencia

*Promoure els processos fisiologics de salut maternoinfantil, de
salut sexual, reproductiva i climateri.

Donar suport a la no intervencié en absencia de complicacions
evitant intervencions innecessaries



ASSISTENCIA PRIMARIA

1.Atencido a |'embaras:

*Primera visita a totes les gestants i valoracié del risc.

*Sequiment de I'embaras de baix i risc mitja amb sol.licitud i valoracio
de les analitiques ,de l'estudi prenatal bioquimic i de les ecografies.

«Col.laboracido en el sequiment de la gestacio d'alt i molt alt risc.

Preparacio per al naixement: Disseny, coordinacio i realitzacié de
l'activitat grupal.

Implementacié en tot el territori

*Revaloracid dels factors de risc-definits pel Departament de
Salut.

*Autoritzar1'ds i/o utilitzar farmacs i productes sanitaris segons
legislacié vigent. Llei de prescripcié infermera.



2. Atencio al puerperi
*Atencio puerperal a domicili i/o a la consulta fins als 40 dies
*Alta puerperal

Suport post-part. Disseny ,coordinacié i realitzacio d'activitat
grupal en relacié al postpart

Promocid de la lactancia materna en l'assisténcia al puerperi
Disseny, coordinacio i realitzacié d'activitat grupal en relacié a
grups d'alletament matern.

*Valoracié de I'estat emocional de la dona en el puerperi i a I'alta.

«Implementacié en tot el territori.
*Autoritzar I'ds i/o utilitzar farmacs i productes sanitaris segons
legislacid vigent. Llei de prescripcid infermera.



3.Activitat Preventiva

Cribatge de cancer de coll uteri. Realitzacid, valoracié i derivacio
de la patologia. Suport al cribatge poblacional de cancer de mama.
Educacid sanitaria en I'autoexploracio mamaria

Prevencio i colaboracio en el diagnostic de malalties de
transmissio sexual. Tractament i seguiment de MTS

Consell reproductiu.Tractament poscoital a 'ASSIR. Consell
reproductiu: contraceptiu, preconcepcional i prevencié de
comportaments de risc. Derivacié en cas d'Interrupcié Voluntaria de
I'Embaras. Disseny ,coordinacié i realitzacié d'activitat grupal en
relacio a I'educacié afectiva sexual .



Joves: Consulta especifica per a joves. Consell reproductiu:
contraceptiu, prevencié de comportaments de risc.

Disseny ,coordinacid i realitzacié d'activitat grupal en relacié
a I'educacié afectiva sexual .

Atencio a la violencia vers les dones Prevencio, valoracio i
atencio a la dona.

Menopausa. Assistencia a la consulta. Disseny ,coordinacio i
realitzacio d'activitat grupal en relacié la menopausa.

Activitats educatives grupals en persones adultes. Sexo-
afectivitat, protocol cribatge cervix...

Implementacid.a tot el territori
*Autoritzar I'ds i/o utilitzar farmacs i productes sanitaris segons
legislacié vigent. Llei de prescripcio infermera



ATENCIO HOSPITALARIA
1.Atencio a la dona en el precés del part.

Diagnostic del part i les seves fases. Ingrés de dones de baix i
mitja risc.

*El.laboracié del partograma.

*Revisio del pla de naixement.

Exploracions fisiques i obstetriques.

Identificar factors de risc.

*Valoracié del progrés del part.

*Promocio del part normal.

*Informar a la dona de l'evolucié del procés.
Suport psicologic i comfort fisic.

*Promoure la participacio de la parella.

*Atendre el part eutocic.

*Atendre el part de natges en absencia del metge.
Suturar els estrips o |'episiotomia si s'ha realitzat.



*Realitzar en cas d'urgencia l'extraccio manual de placenta i
reconeixement de Idter.
«Consultar o derivar a d'altres profesionals en cas necessari.

Plena autonomia i responsabilitat de la llevadora en les seves
competencies. Part no medicalitzat.

*Revaloracié dels factors de risc definits pel Departament de
Saluft.

Implementacié a fot el territori

*Autoritzar i/o utilitzar I'ds de farmacs i productes sanitaris

segons.-legislacio vigent.



2 .Atencio al nado

sReconeixement i cura del nadd i en cas de necessitat
realitzar la reanimacio immediata.

*Assistir i supervisarl'evolucié del nadé sa durant el primer
mes de vida.

«Consultar o derivar a d'altres profesionals en cas necessari
«Implementacid en tot el ferritori.

*Autoritzar |'ds i/o utilitzar fdrmacs i productes sanitaris
segons legislaciovigent. Lleide prescripcio infermera



3.Puerperi immediat

*Assistir i supervisar |'evolucié de la mare en el puerperi normal.
«Consultar o derivar a d'altres profesionals en cas necessari
*Alta de mares després de part i puerperi normal
Implementacio en tot el ferritori.

*Autoritzar |'ds i/o utilitzar farmacs i productes-sanitaris segons
legislacid vigent. Llei de prescripciéinfermera



4. Urgeéncies

«Col.laboracié en l'assistencia a gestants de més de 24 setmanes.
Suport a dones que han patit interrupcié d'embaras.

*Alta de gestants de baix i mitja risc en fase de prodroms.
«Implementacié en tot el territori.

*Autoritzar I'ds i/o utilitzar farmacs i productes sanitaris segons
legislacio vigent. Llei de prescripcid infermera



Plena autonomia en les competencies legals pel seguiment de la gestacio
de baix risc, atencid del part no medicalitzat de baix risc, seguiment del
puerperi normal i de les cures del hounat sa.

S'observen diferencies segons I'horari.

*Atencio individualitzada als valors, peticions o desitjos de les parelles si
no s'evidencia perjudici-per la dona o el nado.

*Sistemes de valoracio de la satisfaccio dels usuaris del sistema.

Creacio d'eines de feed-back que permeti gliestionar aspectes concrets
de l'assisténcia per part dels usuaris i promogui canvis en la practica
assistencial enbase a I'evidencia més actual.

«Eliminacié dels actuals consentiments.informats'i establiment i
normalitzacio de les "decisions informades”, eines que informin dels pros i
els contres de les diferents opcions terapeutiques o preventives i
deleguin la decisié final a l'usuari.

*Exercir en qualsevol emplagament, incloent la casa, la comunitat, els
hospitals, les cliniques o les unitats de salut. (CIM, FAME, FIGO, OMS)




GESTIO

Desenvolupar una practica professional segons la legislacié
vigent.

Exercir |'especialitat segons el codi etic de la Confederacié
Internacional de Llevadores.

Participar en |'organitzacioé dels serveis i programes salut
maternoinfantil, d'atencié a la dona i salut sexual, reproductiva i
climateri, tant en atencio primaria / comunitaria com en atencio
especialitzada / hospital.

*Planificar les necessitats de recursos humans i materials dels
serveis obstetrico-ginecologics, d'atencié a la dona, salut sexual,
reproductiva i climateri.

*Mantenir la plantilla motivada.



«Comunicar-se de forma efectiva amb tot |'equip multidisciplinar.
Participar activament en les sessions multidisciplinars .

*Reconeixer les competéncies de la resta de professionals de |'equip de
salut.

*Mostrar capacitat de negociacio per a la prevencio i resolucié de
conflictes dins de |"equip.

*El lideratge/gestio de |'equip de llevadores en tots els ambits hauria de
recaure en una llevadora.
Implementacié en tot el territori



INVESTIGACIO I RECERCA

*Fonamentar la practica clinica en la millor evidéencia disponible.
*Generar coneixement cientific.

Difondre el coneixement cientific.

*Facilitat enla publicacio de treballs de recerca en revistes de
prestigl.



DOCENCIA

*Desenvolupar activitats docents dirigides a les propies
llevadores i a altres professionals de la salut.

*Formacio dels R1 en part normal
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