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Prefazione

Tra le proposte di legge che in questi mesi attendono di essere discusse in Parlamento, ve ne sono ben cinque che contengono norme per la promozione del parto naturale e la difesa della salute e del benessere della donna e del neonato. Ciò testimonia come vada affermandosi anche in Italia un movimento socioculturale a difesa della naturalità della nascita, dopo anni caratterizzati da un eccesso di medicalizzazione della gravidanza e del parto. Questo breve ma completo manuale, che potremmo anche definire un vademecum per gestanti e coppie, si rivela alla lettrice come un utile strumento che pone al primo posto la corretta informazione. Si avverte, però, tra le righe, che il motivo ispiratore non è solo la corretta comunicazione di dati e consigli, ma anche l’orientamento verso scelte che garantiscano il rispetto della nascita con un forte richiamo all’autonomia della donna. In particolare si sottolinea l’importanza dell’accompagnamento e dell’ascolto verso le gestanti quale prima ricetta per un’efficace cura di mamma e neonato. Da qui l’enfasi sul ruolo dei consultori, della figura dell’ostetrica nella gestione della gravidanza a basso rischio (termine assai in voga, che purtroppo stigmatizza il benessere come assenza di malattia) e nel sostegno della donna lungo tutto l’arco del periodo gestazionale e in puerperio. Quest’ultimo finalmente riscoperto e valorizzato indicando le figure e le strutture deputate alla sua cura e alla doverosa, spesso negletta, difesa dell’allattamento. Per la prima volta la larga messe di dati che la Regione annualmente mette a disposizione degli operatori del materno infantile con il registro CeDAP viene offerta, dopo adeguata interpretazione, alle madri e alle coppie. Ogni lettrice potrà così conoscere i dati epidemiologici che le consentiranno di comprendere il livello di assistenza alla nascita offerto dalla Regione. L’editore sembra poi aver raccolto la sollecitazione con cui il professor Nicolini, un grande clinico italiano scomparso nel 2008, spesso si rivolgeva agli ostetrici italiani invitandoli a essere più prodighi nell’offrire opzioni di scelta assistenziale alle donne. Infatti, nell’ultimo ventennio, l’ostetricia italiana si è strutturata più su posizioni dettate dalla convenienza e dalla sicurezza degli operatori che su specifiche attese delle donne. Così, scorrendo il libro, ogni mamma potrà trovare una precisa indicazione che risponda alle sue aspettative: indirizzi delle sedi e numeri telefonici di consultori, ospedali, associazioni e operatori che si occupano di gravidanza e di nascita in tutte le province della Regione. Viene dato anche spazio all’assistenza extraospedaliera alla nascita da parte delle Case Maternità e delle ostetriche che assistono a domicilio, ricordando che il Percorso Nascita Regionale lo prevede. Il libro si conclude con le schede di ogni Punto Nascita dell’Emilia Romagna che presentano una sintesi dei servizi offerti, dai quali si evince la loro filosofia assistenziale. Finalmente viene proposta alla futura mamma una lettura che non sia solo rappresentata da un’anonima e generica facciata del Punto Nascita identificato con il solo numero di nati per anno, ma da una sorta di pedigree che descriva l’approccio assistenziale impiegato da parte di chi vi opera a ribadire che solo un’adeguata conoscenza facilita le scelte.

GIUSEPPE BATTAGLIARIN
Direttore dell’Unione Operativa di Rimini
dal 2009 al 2016 e attuale Coordinatore
della Commissione Percorso Nascita Regionale


Introduzione

COSA SIGNIFICA NASCERE?

Il dizionario definisce la parola “nascita” come l’atto della venuta al mondo di un essere vivente, riferendosi sia all’evento del parto sia all’inizio dell’esistenza stessa di un essere umano.

Il linguaggio e i termini che da secoli utilizziamo per identificare questo particolare processo, il cui fine ultimo è quello di generare una nuova vita, sono la prova della straordinarietà di questo iter condotto e, in gran parte dei casi, portato a termine dalla Natura. Chissà quante e quali suggestioni termini come “concepire”, “procreare”, “nascere”, “dare alla luce”, “venire al mondo” dovevano suscitare già nei nostri progenitori. Sicuramente l’incanto e la fascinazione erano considerevoli, tant’è che la nascita veniva celebrata come un avvenimento sacro, attraverso precisi rituali e una vasta simbologia.

GLI INGREDIENTI DI UNA BUONA NASCITA

Il momento del parto è un evento completamente naturale in una gravidanza fisiologica, ma non è a sé stante: ha un prima, un durante e un dopo, e ognuno di questi momenti influenza significativamente gli altri. Se hai vissuto la tua gravidanza in maniera consapevole e ti sei preparata in modo completo al parto, hai ottime probabilità di vivere quest’ultimo serenamente e senza complicazioni, nonché di sviluppare un forte legame con il tuo bambino.

L’ESPERIENZA DELLA GRAVIDANZA

La durata media di una gravidanza può oscillare tra i 266 e i 280 giorni (38-40 settimane), periodo variabile da donna a donna.

In seguito alla fecondazione dell’ovulo da parte di uno spermatozoo, queste due cellule si uniscono generandone una nuova denominata zigote, che nel giro di una settimana si evolve in blastocisti e va a posizionarsi nell’endometrio (cioè nella mucosa interna dell’utero) oppure vicino al fondo dell’utero, nella parete posteriore o anteriore, iniziando da lì il proprio sviluppo.

L’esserino che cresce nella pancia della mamma prende il nome di feto solo a partire dal terzo mese di gestazione, ma già dalla sesta settimana inizia ad assumere le prime fattezze umane riconoscibili.

Dal momento in cui la gravidanza viene accertata, e il pericolo di un aborto spontaneo precoce scongiurato (intorno alla dodicesima settimana), il corpo della mamma si prepara a entrare nel vivo della gestazione: un percorso unico e perfetto, che ancora oggi va al di là della nostra comprensione.

LE SENSAZIONI DEL FETO

Cosa sente il feto nella pancia della mamma? Quando e in che modo si sviluppano gli organi di senso durante i nove mesi? Queste sono tra le domande più frequenti che una donna in attesa di un bambino si pone. I bambini, già nella pancia della mamma, iniziano a sviluppare i propri organi di senso. A mano a mano che il loro cervello cresce, anche gli organi sensoriali si sviluppano: la formazione di occhi, naso e orecchie permette al bimbo di reagire a stimoli come, per esempio, il contatto. Al termine della gravidanza i sensi del neonato sono completamente sviluppati, per cui è in grado di percepire suoni, odori e sapori. L’udito è uno dei sensi più stimolati durante la vita intrauterina: moltissimi sono i rumori che arrivano al bimbo dall’interno del corpo della mamma, come il battito del suo cuore, il respiro nei polmoni, i movimenti di stomaco e intestino. Anche i rumori esterni giungono al bimbo, seppur filtrati e ovattati dai tessuti materni: in particolare familiarizza con le voci della mamma e del papà, che riuscirà nuovamente a riconoscere appena poche ore dopo la nascita.

LA NASCITA PER LA MADRE

Quante volte ti avranno raccontato di travagli e parti drammatici oppure di altri assolutamente semplici?

Le variabili che possono condizionare l’esperienza del parto di ciascuna donna sono davvero tante e, spesso, molto soggettive: la soglia del dolore, le esperienze vissute o apprese, il contesto sociale, l’ambiente e l’atmosfera presenti nel luogo dove si partorisce o i condizionamenti culturali. Un obiettivo importante nel preparare le donne a un parto naturale è quello di offrire loro molti strumenti di contenimento del dolore, affinché si riduca veramente al suo minimo fisiologico e non sia invece amplificato dalla paura e dalla tensione. È necessario riscoprire che fare figli riguarda soprattutto la sfera culturale e biologica della donna e solo in minima parte quella medica. Ogni parto è a sé e ogni donna dev’essere libera di poter scegliere.

Ma la scelta implica la conoscenza o, meglio ancora, la consapevolezza. Essere consapevole significa avere di fronte, chiare e vivide, tutte le possibilità a disposizione ed essere in grado di poter scegliere la migliore a seconda della situazione.

LA NASCITA PER IL BAMBINO

Il bambino è parte attiva del travaglio e collabora con le spinte delle contrazioni per rendere il parto più agevole: nelle fasi centrali del travaglio, se il bimbo è posizionato a testa in giù e non è podalico, spinge con i piedini nella parte alta della pancia per immettersi nel canale del parto, posizionandovi la testa e le spalle. Ciò che il tuo bambino percepisce e sente venendo alla luce può rendere veramente facile il suo passaggio dal comodo nido dell’utero al mondo esterno: cerca quindi di dimostrargli tutto l’amore e l’affetto possibile scegliendo una modalità di parto dolce e rilassata, in un ambiente familiare e circondato da persone che ti trasmettano energia positiva. È opinione sempre più diffusa che diversi modi di nascere corrispondano a diverse modalità di approccio alla vita.

LA NASCITA PER IL PAPÀ

Se anche tu, papà, deciderai di essere presente al fatidico giorno per supportare la tua compagna, dovrà essere perché te la senti veramente.

Se sei un po’ ansioso o preoccupato all’idea di assistere alla nascita e a quello che accadrà, valuta l’ipotesi di frequentare corsi di preparazione al parto insieme alla tua compagna o praticate insieme qualche esercizio di rilassamento. Le informazioni acquisite durate i corsi, o presso la vostra ostetrica, ti forniranno senz’altro un valido strumento per capire meglio il funzionamento di questo straordinario processo e di conseguenza essere in grado di supportare la tua compagna durante il parto.

Considera sempre che il travaglio e il parto sono esperienze molto soggettive: potresti vedere la tua compagna fare smorfie di dolore o magari stritolarti la mano; in questo caso asseconda ogni sua eventuale richiesta e stalle accanto. Oppure potresti vederla rilassata, concentrata e attenta ai segnali del suo corpo. Prendi esempio e limita la tua ansia, lascia che sia la tua compagna a tenere il timone!

EMOTIVITÀ, SALUTE E AMBIENTE NELLA GESTAZIONE NATURALE

Nella ricerca del benessere della mamma e del bambino è necessario ricordare che, seppur eccessivamente medicalizzata, la gravidanza non è una malattia, bensì una competenza arcaica della donna e del nascituro. Attraverso questa guida potrai conoscerne le fasi fisiche, ormonali ed emotive per poter scegliere in serenità e sicurezza come sarà la tua esperienza. Il parto naturale relaziona la coppia, l’emotività e l’ambiente all’ecosistema mamma-bambino.

PERCHÉ QUESTA GUIDA?

Lo scopo di quest’opera è quello di migliorare la conoscenza e la consapevolezza sulla gravidanza e sul parto in Emilia Romagna per farne una regione modello di benessere e di salute diffusa. In questa ricerca sono state evidenziate e descritte tutte le possibilità di scelta della madre sul come e dove partorire in modo sano, sicuro e soprattutto naturale nel nostro territorio.

A CHI SI RIVOLGE

Alle neo-mamme e ai neo-papà, a ostetriche, medici e operatori sanitari, e a tutte le famiglie e le comunità locali affinché siano dedicate la massima attenzione e cura a questa fondamentale fase della vita.

COSA TROVATE NEL LIBRO

• Tanti consigli sulle tematiche che più interessano la neo-mamma: dal movimento alle alternative alla nascita medicalizzata, fino alla fase di quiete protetta successiva al parto;

• le statistiche sanitarie regionali sulla nascita in Emilia Romagna;

• la nuova legge regionale e le modalità di accesso al parto naturale, anche a domicilio;

• informazioni e consigli sui servizi per la mamma in dolce attesa prima e per il suo neonato poi;

• indirizzi di associazioni di ostetriche, consultori, Case Maternità e associazioni di mamme e papà suddivisi per provincia;

• tutte le aziende ospedaliere con reparto di ostetricia;

• indirizzi web di blog gestiti da mamme e innumerevoli siti;
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GENITORI E FIGLI CONSAPEVOLI

Questo libro fa parte di una serie di manuali e guide realizzati per accompagnare i genitori con informazioni e conoscenze fondamentali per la salute e il benessere dei piccoli e di tutta la famiglia, in ogni fase della vita, dal concepimento all’età adulta. Vogliamo rendere più consapevoli mamme, papà e tutti coloro che si occupano dello sviluppo di bambini e ragazzi su temi molto importanti: esami e accertamenti medici (spesso eccessivi, invasivi o inutili) prescritti alle gestanti, opportunità e obbligatorietà dei vaccini, grande importanza del periodo pre-natale e di quello dopo il parto, aspetto spirituale dell’educazione e del rapporto con i figli, necessità del movimento fin da piccoli, danni di un eccesso di televisione, computer, videogiochi, telefoni cellulari, soprattutto nei primi anni di vita, e molto altro ancora.

[image: ]

COME CONSULTARE LA GUIDA

Nella prima parte di questa guida troverete consigli, articoli e informazioni utili su tematiche legate alla gravidanza, al parto naturale e all’assistenza durante il puerperio.

Nella seconda parte del libro, a partire da p. 83, sono presenti diverse sezioni dedicate alle provincie emiliano-romagnole da Nord a Sud e ai servizi che ognuna di esse offre relativamente all’assistenza a gravidanza, parto, allattamento e molto altro.

Sono inoltre presenti schede dettagliate che illustrano le possibilità offerte dagli ospedali di ogni provincia in merito al parto naturale, all’impiego di tecniche di ipoalgesia (diminuizione della sensibilità al dolore senza l’impiego di farmaci) e all’assistenza prima, durante e dopo il parto. Per ciascuna provincia abbiamo selezionato gli indirizzi di associazioni ostetriche, gruppi di sostegno alla maternità e consultori.

A p. 168 troverete un breve glossario dei termini e delle sigle proprie del linguaggio ostetrico seguito da siti internet, blog, associazioni e libri utili per approfondire e ottenere ulteriori informazioni.

Vi auguriamo che il vostro cammino nel diventare genitori sia un percorso il più naturale possibile, senza mai rinunciare alla garanzia della massima sicurezza per voi e per il vostro bambino.
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L’esperienza del parto
e l’importanza fisiologica
del dolore

IL PARTO NELLA STORIA

Per molti secoli tutto ciò che riguardava il parto, il corpo e la sessualità femminile ha rappresentato un settore di competenza esclusiva delle donne, che si tramandavano le loro pratiche l’una con l’altra. Il parto avveniva in casa, sotto l’occhio attento di una donna più anziana o di una levatrice, o addirittura in solitudine. Durante il Medioevo le conoscenze del corpo umano e del suo funzionamento erano ancora rudimentali e in molti casi filtrate da credenze religiose. Per questo motivo le levatrici, che da secoli basavano la loro esperienza sull’osservazione diretta, non godevano di una buona reputazione e non era raro che venissero perseguitate e condannate al rogo con l’accusa di stregoneria.

L’ostetricia come disciplina medica si è affermata all’inizio del 1600 in Francia, passando nelle mani di chirurghi ostetrici maschi. L’uomo è entrato dunque nella pratica professionale provvedendo a inventare e collaudare strumenti chirurgici come il forcipe, per aiutare le donne nei parti difficili, sottraendo di fatto il parto all’universo femminile. Storicamente, sempre nel XVI secolo, ha avuto origine l’intolleranza verso il dolore del parto, così come la pratica del taglio precoce del cordone ombelicale, per scaricare più in fretta possibile la tensione di chi assisteva la partoriente e il neonato.

Solo negli ultimi 60-70 anni circa, la nascita è passata da evento naturale e fisiologico, a evento ospedalizzato, patologico e oggetto di studi medici1.

La tendenza degli ultimi anni, però, fa ben sperare: si tende nuovamente a preferire il parto “naturale”, come accadeva nell’antichità e come ancora avviene in moltissime culture non occidentali.

I DOLORI DEL PARTO: FACCIAMO CHIAREZZA

È bene chiarire innanzitutto alcuni equivoci che riguardano il dolore durante travaglio e parto.

Il dolore durante il travaglio stimola la secrezione delle endorfine, che svolgono una potente azione anestetica e aiutano, a loro volta, la secrezione di un altro ormone, la prolattina, che indurrà poi la produzione del latte.

Abbandonarsi al ritmo alterno di contrazioni e pause comporta la presenza di endorfine anche nel liquido amniotico. Ciò significa che il dolore della madre ha la funzione di proteggere, a sua volta, il bambino dal dolore. Le contrazioni dell’utero preparano il nascituro al ritmo respiratorio e producono l’adrenalina fetale, un ormone che stimola il piccolo rendendolo combattivo e vivace ed evitandogli l’asfissia da parto.

Cedere alla paura e opporsi al dolore significa rimanere sempre in tensione: il bambino potrebbe soffrirne. La paura è nemica del parto e, come in un circolo vizioso, l’attesa del dolore provoca paura, l’adrenalina aumenta, i muscoli e la cervice si irrigidiscono, dunque le contrazioni risulteranno essere molto dolorose.

Nel processo di controllo del dolore nella partoriente e dei modi per alleviarlo, si è passati dai metodi proposti da antiche superstizioni e tradizioni prescientifiche, ai vari approcci farmacologici o naturali come l’ipnosi, le tecniche di respirazione, la medicina analgesica e la recente riscoperta delle tecniche di analgesia dolce e naturale (o ipoalgesia).

LA PAURA DEL DOLORE PRODUCE IL DOLORE DEL PARTO

Frédérick Leboyer, ostetrico e ginecologo francese promotore del parto dolce e del massaggio neonatale, fu tra i primi, già negli anni Settanta, a considerare le contrazioni dolorose durante il travaglio come sintomi di un disagio causato dalla paura del dolore stesso.

Altre autorità in materia di parto naturale, come la biologa Casilda Rodrigañez Bustos e l’ostetrico Michel Odent, nei loro scritti hanno sottolineato la somiglianza dei processi biologici che regolano l’accoppiamento e il parto, mettendo in luce l’importanza di recuperare la naturale flessibilità di un utero represso sessualmente fin dall’infanzia, talmente irrigidito da vivere in maniera dolorosa persino un processo naturale come le mestruazioni.

Il dottor Grantly Dick-Read scoprì, infatti, che le contrazioni diventava no dolorose durante il travaglio solo se la madre era spaventata o tesa, con un conseguente rilascio di ormoni dello stress. La paura attiva la reazione “combatti o fuggi” e il sangue viene sottratto all’utero e man dato, invece, al cuore, alle braccia e alle gambe. In mancanza di sangue a sufficienza un muscolo contratto fa male: è esattamente ciò che accade all’utero durante le contrazioni.

IL PARTO ORGASMICO

Il pluripremiato documentario Orgasmic Birth di Debra Pascali-Bonaro (www.orgasmicbirth.com) raccoglie invece le testimonianze di sette madri che hanno avuto la fortuna di vivere dei parti orgasmici, portando alla luce una tematica piuttosto silenziata dai media, quasi fosse un tabù. Per parto orgasmico si intende un parto dove la donna entra in uno stato estatico di forte connessione con il bambino, amore profondo e piacere fisico. I fattori determinanti ricordano quelli di un incontro amoroso: intimità, senso di sicurezza e protezione, fiducia e intesa con il proprio corpo.

Anche i consigli e gli esercizi proposti da Tina Taylor nel libro Il parto senza dolore (Macro Edizioni) suggeriscono che partorire in maniera indolore e senza l’ausilio di farmaci è possibile. L’Autrice, ostetrica e studiosa delle antiche tradizioni legate alla nascita, nonché ipnoterapista clinica, spiega come, imparando a cambiare i propri pensieri, sia possibile cambiare anche i propri stati d’animo, liberarsi dalle ansie e dalle vecchie convinzioni limitanti creando nuove convinzioni potenzianti che permetteranno a ognuna di raggiungere i propri obiettivi. Si tratta di esercitarsi sotto la guida dell’Autrice per ottenere un livello di rilassamento tale da non sentire più i dolori del parto, o quasi.

COSA ACCADE DURANTE IL TRAVAGLIO

La durata del travaglio è molto variabile e dipende da donna a donna: se sei alla tua prima gravidanza potrebbe durare tra le 12 e le 14 ore2, se invece hai già partorito la durata può essere inferiore.

Definire in modo univoco le fasi che lo caratterizzano non è semplice, in quanto non tutte le fonti scientifiche condividono la stessa suddivisione. I passaggi riportati qui di seguito fanno riferimento alle informazioni contenute nel rapporto Tu donna partorirai con dolore: parliamone della Fondazione Istud3.

Analizziamone quindi le varie fasi nei dettagli.

Il pretravaglio. Normalmente il parto avviene tra la trentasettesima e la quarantaduesima settimana di gestazione e le prime contrazioni compaiono durante le ultime settimane della gravidanza: aumentano gradualmente di intensità, diventando frequenti e fastidiose, ma non particolarmente dolorose.

La fase prodromica. È la fase di preparazione al travaglio vero e proprio, ha una durata variabile e progredisce molto lentamente. Le contrazioni sono ritmiche e dolorose, ma sopportabili e gestibili abbastanza tranquillamente. Durano 2-3 ore e si manifestano generalmente la sera o nelle ore notturne. In questa fase può verificarsi l’espulsione del “tappo mucoso”, ovvero un ammasso gelatinoso striato di sangue. La durata di questa fase è molto variabile: in genere può durare circa 5-6 ore se si tratta della prima gravidanza e meno alle successive.

Il travaglio e la fase dilatante. Le contrazioni diventano regolari (una ogni 3-4 minuti) e in genere aumentano di durata (30-40 secondi) e di intensità. Grazie ad esse, il bambino inizia la sua discesa nel canale uterino e vaginale. La cervice è già dilatata di circa 3 cm e progredisce fino al raggiungimento della dilatazione completa (10 cm). Il sacco amniotico che racchiude e protegge il bambino può rompersi durante questa fase, ma non è raro che ciò accada anche prima dell’inizio delle contrazioni, durante la fase prodromica o addirittura durante la nascita (i cosiddetti “nati con la camicia”). La rottura del sacco amniotico, o “rottura delle acque”, può manifestarsi come uno zampillo oppure come una lenta e costante perdita di liquido trasparente.

Questa fase può durare in media circa 4-5 ore per le donne alla prima gravidanza e solo 2 nelle gravidanze successive.

La fase espulsiva è quella delle spinte, attraverso le quali la mamma guida il bimbo nell’ultimo tratto del suo viaggio verso l’esterno. Ha inizio quando la cervice raggiunge la massima dilatazione e il bambino, premendo sui muscoli del perineo della mamma, provoca in lei il desiderio irrefrenabile di spingere.

La maggior parte delle donne sente una nuova ondata di forze in questa fase. Le contrazioni normalmente rallentano, dando la possibilità di avere un attimo di tempo per prendere fiato e concentrarsi. La durata di questa fase dipende dalla posizione del bambino, dalle sue dimensioni e dal fatto che sia o meno la prima gravidanza. In genere la durata media è di un’ora per le primipare e 20-30 minuti nei parti successivi.

Il secondamento avviene pochi minuti dopo il parto e consiste nell’espulsione della placenta e delle membrane annesse. Dura circa 20 minuti ed è seguito da un periodo di due ore chiamato post partum, parentesi nella quale il personale che ha assistito la donna durante il parto ne controlla lo stato di salute generale e la progressione della retrazione dell’utero, per scongiurare l’eventualità di perdite di sangue eccessive o emorragie.

Se è vero che mantenere il controllo del respiro e delle paure inconsce può aiutare le donne a non farsi sopraffare dalla sofferenza, è altrettanto vero che i condizionamenti culturali ci portano a legare indissolubilmente la parola parto al dolore, rafforzati dal terrorismo psicologico delle scene da film e dei racconti di chi ha appena partorito. Non si potrebbe ogni tanto mostrare una donna che, invece, affronta la cosa con un po’ di preparazione? Sarebbe forse meno spettacolare, ma di grande incoraggiamento e anche molto più realistico.

Ipnosi e tecniche di
rilascio

dolce del dolore

IN COSA CONSISTE L’IPNOSI NEL
PARTO

L’utilizzo
dell’ipnosi nel parto e nella chirurgia in generale non
è cosa nuova: già oltre centocinquant’anni fa
il mesmerismo (o ipnosi) era una delle tecniche più
utilizzate per alleviare il dolore. Solo con la scoperta
dell’anestesia chimica a metà dell’Ottocento,
la classe medica ne ha abbandonato l’uso. Al giorno
d’oggi la pratica dell’ipnosi nel parto è
ancora circondata da un’aura di mistero e di soprannaturale
e nel nostro Paese è poco conosciuta, nonostante la sua
efficacia in termini di riduzione dell’impiego di sedativi
sia stata più volte comprovata1.

Nel Regno Unito la terapia dell’ipnosi nel
parto è così popolare da essere autorizzata in alcuni
ospedali, dove ostetriche ipnoterapeute insegnano alle donne come
vivere l’esperienza più emozionante della loro vita
in maniera indolore. Elementi indispensabili per intraprendere un
parto con l’aiuto dell’ipnosi sono senza dubbio
l’apertura di spirito e una buona motivazione.
L’ipnosi è uno stato di consapevolezza interiore
raggiungibile attraverso la meditazione, la preghiera,
l’immaginazione o il rilassamento. La persona
“ipnotizzata” non si trova in balìa di uno
psicoterapeuta e non può essere manipolata a suo piacimento,
com’è abitudine credere. In questo stato tutto quello
che avviene intorno a voi perde importanza, tende a scomparire,
favorendo il contatto con il vostro inconscio.

In ambito ostetrico l’ipnosi può
essere d’aiuto non solo nella riduzione della percezione del
dolore, ma anche nel tenere sotto controllo ansie e paure.
Contrariamente alle tecniche analgesiche farmacologiche,
l’ipnosi non presenta controindicazioni o effetti
collaterali. Il suo impiego è modellato di volta in volta
sulle necessità della futura mamma, la quale acquisisce
consapevolezza del proprio corpo e vive la propria gravidanza
serenamente tenendo sotto controllo ansie e paure. Vengono
insegnati esercizi specifici per affrontare le diverse fasi del tr
[...]
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