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BACKGROUND E CONTESTO DI RIFERIMENTO 

 

IL DGR 533/2008 (PUNTO 6) sottolinea come “attuare  interventi di supporto alla 
relazione madre-bambino e di promozione e  sostegno all’allattamento al seno” sia la 

premessa necessaria per favorire il “bonding” materno- neonatale, incentivando modelli 

assistenziali appropriati a supportare la pratica dell’allattamento esclusivo  al seno. 
L’assunzione di un modello che preveda la completa presa in carico del neonato 

sano da parte dell’ostetrica si dimostra migliorativa rispetto alla parcellizzazione 

delle cure ostetrico- neonatali. 

Trend Allattamento esclusivo al seno Ferrara
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Sostegno dell’incremento dei tassi di prevalenza di allattamento esclusivo al seno: 

- Completa presa in carico ostetrica del neonato sano (nato da travaglio di parto a basso rischio) dalla nascita alla 

dimissione  

- Istituzione di un ambulatorio di sostegno dell’allattamento al seno in integrazione con i servizi territoriali esistenti. 
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Prevalenza dell'allattamento al seno dalla dimissione 

ospedaliera a tre mesi

ARTIFICIALE 1,62 4,17 14,35 21,94

COMPLEMENTARE 24,29 31,25 26,16 21,1

PREDOMINANTE 0 0 0,84 0,84

ESCLUSIVO 74,09 64,58 58,65 56,12

DIMISSIONE 10 GIORNI 1 MESE 3 MESI

 
 

Dati dal 19.09.2015 al 3.12.2015 AOSPFE, campione di 247 neonati di E.G. ≥ 36 W.  

con peso ≥ 2500 gr. e senza malformazioni maggiori  

(Studio nell’ambito di Tesi di Laurea in Ostetricia) 

METODI 

RISULTATI ATTESI 

ASSISTENZA ALLA DIADE MADRE NEONATO FISIOLOGICI 

 
DEGENZA OSPEDALIERA ASSISTENZA ALLA DIMISSIONE 
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- REDAZIONE DI UN 

PROTOCOLLO CONDIVISO 

- STRUMENTO DI 

RIVALUTAZIONE PERIODICA 

DEL TRAVAGLIO DI PARTO 

 

PRESA IN CARICO DEL NEONATO SANO DA PARTE DELL’OSTETRICA DALLA NASCITA ED 

IN PUERPERIO PRESSO L’AZIENDA OSPEDALIERO UNIVERSITARIA  DI FERRARA 

(Gruppo Ostetrico e Unità Operativa di Neonatologia e Terapia Intensiva Neonatale AOSPFE, Corso di Laurea in Ostetricia Università degli Studi Ferrara) 
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APPLICAZIONE DI STRUMENTI ATTI A 

FORMALIZZARE LA PRESA IN CARICO 

DELLA GRAVIDA IN AUTONOMIA DA 

PARTE DELL’OSTETRICA 

 

DEFINIZIONE DI:  

- STRUMENTI DI VALUTAZIONE DEL 

NEONATO  

- CRITERI DI CHIAMATA DEL 

NEONATOLOGO  

 

- SCHEDA DI VALUTAZIONE 

DEL NEONATO ALLA NASCITA 

- PROCEDURA DI CHIAMATA 

DEL NEONATOLOGO 

- SCHEDA DI VALUTAZIONE 

DELLA POPPATA 

- FORMAZIONE 

 

OFFERTA DI UN FOLLOW UP 

ENTRO LE 48 ORE DALLA 

DIMISSIONE 

 

COLLEGAMENTO AI 

SERVIZI TERRITORIALI 

 

STRUMENTI DI 

CONTATTO DIRETTO 

(COUNSELING 

TELEFONICO O 

AMBULATORIALE) 

 

- MATERIALE 

INFORMATIVO 

- SITO AZIENDALE 

 

- VALUTAZIONE DELL’AVVIO 

DELL’ALLATTAMENTO 

- COUNSELING OSTETRICO AL 

MOMENTO DELLA DIMISSIONE 

- N°di neonati assistiti dall’Ostetrica al parto/N°di gravidanze 

prese in carico 

- N°di neonati che beneficiano dell’intero percorso/N°di neonati 

assistiti dall’ostetrica 

- N°di schede di valutazione della poppata compilate/N°di neonati 

assistiti dall’ostetrica 

- N°di travagli assistiti in autonomia dall’ostetrica/N°di travagli 
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- N° di consulenze post-natali  

effettuate attraverso il servizio  

offerto (telefonico/ambulatoriale) 

- N° di neonati inclusi nel percorso  

allattati esclusivamente al seno a un  

mese di vita 
 

- Istituzione di procedure redatte dal gruppo multidisciplinare (neonatologo, ostetrica, e ginecologo) 

 

- Grado di soddisfazione dell’utenza sulla qualità dell’assistenza offerta in sostegno all’allattamento al seno 

(somministrazione di un questionario di gradimento) 
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https://www.neonatologia.it/down/Rg2lEd1tbAD%C2%A73XZp1baXN9Wi%C2%A7Q%C2%A7rvYGDlf5YTZPxp30/Appunti%20di%20Rianimazione%20Neonatale

