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HYPNOBIRTHING

II termine & entrato nelle case italiane grazie
agli articoli scritti su Megan Markle, che sembra
essersi preparata al parto seguendo le indicazio-
ni di questa tecnica ideata dall'ipnoterapeuta
americana Marie Mongan. Gli obiettivi? Ridurre
ansia e paura col rilassamento profondo. In ita-
liano c'e gia qualche saggio. Molte informazioni
anche in sito e pagine social della fondatrice
dell'Associazione Italiana Ipnoparto, Marcella Ci-
cerchia. (mt)

Evmaruala. Tavo. ax)_aﬁnn_

NEL PANCIONE
DELLA MAMMA

NEL PANCIONE DELLA MAMMA

L'acqua (in piscine gonfiabili o vasche da hagno) &
protagonista di molti partiin casa (e in alcuni ospeda-
li) ed & l'ambiente dove nuota come un pesce la sorel-
lina di Nico. Dove sara? Ma nella pancia della mam-
ma, ovviamente! Scritta da Emanuela Nava, illustra-
tada Allegra Agliardi e pubblicata da Lapis & una sto-
ria delicata, ironica, buffa, tenera, non hanale né

Mondo ragazzi

GAZZETTA DIMANTOVA
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Sempre piu coppie
scelgono l'opzione
del partoin casa
Eccoiconsigli

STORIE PER GENITORI APPENA NATI

Simone Tempia sussurra racconti uniti da
fill sottili e trascina il lettore davanti a uno
specchio, trale fiabe. Da leggere ad alta vo-
ce, 0 da assaporare in silenzio, in punta di
penna prendono forma le emozioni che at-
traversa una coppia con l'arrivo di un ham-
hino: paure, cambiamenti, desideri ine-
spressi... Un diario intimo, ironico e prezio-
s0. lllustrazioni di Roberto La Forgia. Edito
da Rizzoli Lizard (mt)

scontata. E con finale a sorpresa. +2 (mt

ELISA
GOFFREDI

ivere 'esperienza del parto tra

le mura di casa propria, con la

sicurezzaedicontrollinecessa-

ri. E una opzione a cui, negli ul-
timi tempi, si stanno interessando sem-
pre piti coppie e che puo essere scelta co-
me alternativa all’'ospedale in caso di
gravidanza fisiologi-
ca, quindi solo in as-
senza di complicanze.
L’ostetrica Elisa Goffre-
di della realta La Tela
di Mamata, si occupa
difornirele correttein-
formazioni ai futuri
mamme e papa in me-
rito ad ogni sfaccetta-
tura del parto in casa,
COn Uno SCOpo preci-
so: poter offrire una
continuita assistenzia-
le a partire dalla gravi-
danza, adattando il
percorso ai desideri
della coppia e ad ogni
fattore che possa ri-
chiedere qualsiasi cambio di program-
ma.

LA CONTINUITA ASSISTENZIALE

La possibilita di vivere I'esperienza del-
la nascita in casa e prevista per tutte le
coppie che lo desiderano e che scelgono

CONSIGLI PER MAMME E PAPA/1
[ assistenza continua
anche dopo la nascita

di iniziare un percorso assistenziale di
continuita con le ostetriche, entro e non
oltre le trenta settimane di gravidanza.
«Quando non sono presenti patologie,
la casa e riconosciuta come luogo sicu-
ro, se individuato consapevolmente —
spiega Goffredi - La continuita, quindi il
prendere in carico una coppia e accom-
pagnarla per tutto il percorso, permette
di effettuare un monitoraggio accurato
della gravidanza per confermare in ogni
fase che ci siano le condizioni adeguate
per proseguire con la scelta del parto in
casa, o deviare il percorso in ospedale in
caso di condizioni cliniche non fisiologi-
che oin casodicambiamentinelle volon-
tadei genitori».

La parola chiave é I'ascolto delle esi-
genze della coppia, «dalla gravidanza
all’allattamento, applicando le linee gui-
da assistenziali aggiornate sul modello
nazionale e internazionale per la gravi-
danzafisiologica».

LA SCELTA DEL PARTO IN CASA

Il percorso coinvolge un gruppodidue o
tre ostetriche, che seguono la coppia fin
dal primo contatto, attraverso visite pe-
riodiche e poi pil frequenti in base alle
esigenze del periodo finale.

«Duranteil travaglio e il parto, le oste-
triche avranno il ruolo di monitorare il
benessere di mamma e bimbo - chiari-

sce Goffredi - preservando l'intimita e at-
tivando gli strumenti necessari grazie al-
la conoscenza acquisita dal percorso di
continuita.

Si interferisce il meno possibile con il
decorso naturale del travaglio. «Vengo-
no assecondate le esigenze della donna,
mettendola nella condizione di poten-
ziare le proprie risorse». Le visite prima
del parto hanno una durata di anche
dueore. «C’¢laparteclinica, in cuidiscu-
tiamo di ogni dubbio, e una parte in cui
passiamo molto tempo a contatto con la
panciae acapire comeil bimbo sista pre-
parando al parto».

Cisono situazioni in cui non € possibi-
le proseguire nella scelta del partoin ca-
sa. «La gravidanza deve essere fisiologi-
ca e il nostro compito & assicurarci che
non ci siano elementi che escano dal
quadrodisalute».

La mamma viene sempre invitata ad
aprirela cartella clinica anche nell’'ospe-
dale di riferimento. «Il percorso potreb-
be trasformarsiin una diagnosidi trava-
glio e spostamento verso la struttura
scelta dalla coppia, ed € quindi impor-
tante che vengano presi contatti con I'o-
spedale, per facilitare le comunicazioni
incasodinecessitaditrasferimento oan-
che di un cambio di decisione della
mamma. Noi ostetriche avvisiamo sem-
pre la sala parto quando inizia un trava-

CONSIGLI PER MAMME E PAPA/2
[La visita del pediatra
entro le prime 24 ore

ZAGAZ00

Uno dei regali piti spiritosi e commovential
tempo stesso da fare a due neo genitori &
sicuramente il capolavoro di Quentin Blake,
tradotto da Sara Saorin, Premio Andersen
2017 pubblicato da Camelozampa. Gioia,
stupore, meraviglia, paura, stanchezza in-
credulita; quante emozioni passano negli
occhi e nei pensieri dei genitori? Sono tutte
racchiuse in questo volume che tra sorrisi e
magoniracconta la vita. *3 (mt)

glio che seguiamo, e avvisiamo nuova-
mente a parto avvenuto».

I BENEFICI

Casa propria e sinonimo di comfort. «La
mamma ha il suobagno, lasua cucina, &
nelsuo ambiente e questo le permette si-
curamente di sentirsi a suo agio e poter-
si esprimere nella parte piu istintiva,
che e quella utile al parto. La donna si
sente al sicuro, ¢ libera di muoversi ed
haaccanto l'ostetrica che I'ha seguita fin
dallagravidanza».

Il rapporto di conoscenza e fiducia e
fondamentale. «Si crea un’atmosfera
molto armonica, spesso con qualche ri-
sata, ed anche con il papa c’e lo stesso
rapporto diserenita. Non diamo regole,
assecondiamo le esigenze della mam-
ma e restiamo insieme a lei dal momen-
toin cui il travaglio & attivo e fino alme-
noalle sei ore successive alla nascitas.

LA PREVENZIONE

La valutazione & costante. «Se durante
le visite o il travaglio qualcosa non rien-
tra nei parametri di sicurezza, cambia-
mo percorso. Ci sono condizioni che si
manifestano e che in casa non possiamo
monitorare. Il nostro lavoro & molto di
prevenzione ed il trasferimento in ospe-

|l percorso va avviato entro

le 30 settimane di gravidanza
La valutazione é costante
da parte delle ostetriche

dale, quando necessario, avviene di so-
lito con i nostri mezzi in via preventiva,
quando ci sono segnali che ci fanno de-
cidere di spostarci prima che ci sia una
emergenzas.

Le ostetriche sono attrezzate per ge-
stire eventuali imprevisti. «La compe-
tenza ed il materiale che abbiamo con
noi-conclude Elisa Goffredi - ci permet-
tono di stabilizzare le emergenze che si
possono manifestare in un parto, cosa
che comunque succede molto raramen-
te».—

ELENACARACCIOLO

ta, il letto sistemato, magari
qualcosa da mangiare e dia-
mo tutte le indicazioni utili».
Le ostetriche tornano poi a
visitare mamma e bimbo do-
po 12, 24 e 72 ore, mentre il
pediatra gia contattato in gra-
vidanza esegue la prima visita
entro le 24 ore dal parto. Tra
le48ele 72 oresuccessive alla

La presenza delle ostetriche
che accompagnano una cop-
pia lungo il percorso del par-
toin casa, prosegue ben oltre
dopo la nascita, sempre
nell’ottica del garantire il pitt
possibile una continuita assi-
stenziale. «Come non pren-
diamoin carico una coppia ol-
tre le trenta settimane di gra-
vidanza, allo stesso modo il
percorso termina a quaranta
giorni dal parto e mai prima -

spiegal’ostetrica Elisa Goffre-
di- Seguiamo tutto il puerpe-
rio e con il vantaggio di cono-
scerela coppia giadalla gravi-
danza. Questo ci consente di
avere un maggior numero di
strumenti per accompagnar-
ladopoil parto». Le professio-
niste restano a disposizione
per tutto cio che riguarda la
cura della donna e I'assisten-
za € garantita anche in caso
di parto in ospedale. «Se il

Unamamma conil neonato

partonondovesse pitiavveni-
re in casa, per motivi clinici o
di scelta, ci teniamo comun-
quead esserci».—

ELE.CAR

Nel caso in cui vengano scelte
le mura di casa per far nascere
il proprio bimbo, le principali
procedure cliniche successive
al partosono le stesse che ven-
gono eseguite in ospedale. Lo
spiega l'ostetrica Elisa Goffre-
di: «Cerchiamodi tenere le pri-
me due ore dopoil parto piltin-
disturbate possibile —dice - In
questo momento avviene il
contatto pelle a pelle e abbia-
mo l'opportunita di osservare

il primoattacco al seno e moni-
torare la suzione. Misuriamo
tutti i parametri clinici che ci
restituiscono un quadro com-
pletodel primo stato diadatta-
mento del bimbo».

Il monitoraggio viene ripe-
tuto ogni due ore fino al totale
dialmenoseioottoore diasse-
stamento a casa. «Trascorso
questo periodo, tendenzial-
mente salutiamola coppiaela-
sciamolacasain ordine e puli-

nascita, viene inoltre fatto lo
screening per le malattie me-
taboliche. «Se qualsiasi para-
metro dovesse uscire da un
quadro di fisiologia — eviden-
zia infine Elisa Goffredi - an-
che dopo il parto il trasferi-
mentoin ospedale puo avveni-
re in qualsiasi momento. Ven-
gono sempre preservati sicu-
rezzaebenesseredimammae
piccolox». —

ELE.CAR.



