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Il reparto Nido-Neonatologia fornisce l'assistenza al neonato sano o con patologia 
lieve, con una età gestazionale di almeno 35 settimane, che non necessiti di 
monitoraggio o supporto intensivo, accompagnando e supportando i genitori perché 
raggiungano l’autonomia nella gestione del proprio/a figlio/a. 

Accoglimento del neonato al Nido-Neonatologia 

Dopo la nascita il neonato rimane per circa 2 ore in Sala Parto con la mamma per il 
pelle a pelle, che favorisce l’adattamento neonatale, il bonding e l’attacco precoce al 
seno in una fase in cui il neonato è particolarmente attivo.  

Una volta completato il pelle a pelle il neonato viene accompagnato dai genitori e da 
un operatore sanitario al Nido-Neonatologia dove viene accolto dal personale 
presente, che provvede all’esecuzione della sua prima valutazione completa, 
all’igiene e alla somministrazione delle profilassi neonatali, mentre la neomamma 
viene accompagnata nella sua stanza. 

Il neonato viene quindi vestito con indumenti propri e accompagnato in stanza della 
mamma, a meno che la stessa non sia trattenuta in sala parto o il neonato presenti 
condizioni cliniche che non siano compatibili col rooming-in. 

Rooming-In 

Mamma e neonato, se le condizioni cliniche lo consentono, condividono la stessa 
stanza. Tale pratica, chiamata rooming-in, favorisce la conoscenza genitore-figlio, la 
comprensione dei bisogni del neonato, l’autonomia dei genitori e l’allattamento.  

Nei giorni di ricovero, la mamma può essere supportata dal partner e/o da una 
persona di fiducia.  

Alimentazione e accudimento del neonato 

Durante la degenza i genitori vengono sostenuti dal personale del 
Nido-Neonatologia nel raggiungere l’autonomia di gestione dell’alimentazione del 
neonato, così come dell’esecuzione del bagnetto, dell’igiene del moncone 
ombelicale, del cambio pannolino e del vestiario.                                          

Le mamme verranno supportate, se lo desiderano, ad allattare da tutto il personale 
ostetrico, infermieristico, da puericultrici e operatori.  



Controlli neonatali 

Durante il ricovero i neonati vengono valutati quotidianamente. Controlli aggiuntivi 
vengono personalizzati in base all’anamnesi e alla situazione clinica. 

Alcune prestazioni assistenziali vengono eseguite in stanza della mamma, altre più 
complesse al Nido-Neonatologia. 

Screening neonatali 

Nel corso del ricovero vengono attuati i programmi di screening, secondo le direttive 
regionali, per escludere patologie congenite o, se presenti, garantirne una presa in 
carico precoce, in particolare: 

-​ screening metabolici tramite raccolta di qualche goccia di sangue da tallone 
tra le 48 e le 72 ore di vita. Il materiale verrà inviato al Centro Malattie 
Metaboliche di Verona  

-​ screening audiologico tramite l’esecuzione di otoemissioni acustiche per l’ 
ipoacusia 

-​ screening cardiologico per le patologie cardiache congenite maggiori 
-​ dosaggio della bilirubina per l’ittero 
-​ riflesso rosso per le patologie oculari congenite 

Alcuni neonati  ripeteranno gli screening metabolici a 15 ed eventualmente a 30 
giorni di vita secondo le indicazioni fornite alla dimissione. 

Sicurezza del neonato durante il ricovero 

Per la prevenzione delle cadute i genitori durante la degenza sono invitati a non 
lasciare mai il neonato incustodito sul letto o sul fasciatoio e a trasportare il neonato 
in reparto con la culla. 

Per la prevenzione del collasso post-natale si richiede attenzione nel garantire la 
corretta posizione del neonato: va posto in culla durante il sonno non sorvegliato, a 
pancia in su, senza cuscino, con capo-collo-tronco allineati, senza oggetti liberi nella 
parte alta della culla. 

Personale del Reparto e Visite Mediche 

Il pediatra neonatologo e il personale infermieristico garantiscono l’assistenza delle 
cure necessarie al neonato 24/24 h.                                                 

Al mattino l’attività del medico inizia con le visite ai neonati in osservazione al 
Nido-Neonatologia, prosegue con le dimissioni, il giro medico dei neonati ricoverati 
in stanza con la mamma per le relative valutazioni e i colloqui di aggiornamento sulla 
situazione del neonato coi genitori.  



Dimissione 

La dimissione, in caso di decorso fisiologico, avviene il terzo giorno dopo la nascita. 
In assenza di controindicazioni, per le mamme che hanno gia’ figli, e’ possibile la 
dimissione anticipata dopo le 48 ore dalla nascita. 

Alla dimissione il pediatra neonatologo, dopo aver visitato il bambino, fornisce ai 
genitori le informazioni sul suo stato di salute ed eventuali consigli personali 
illustrando il libretto sanitario regionale.  

Attività post-dimissione 

In talune situazioni sono necessari controlli post-dimissione che vengono concordati 
con i genitori e riportati sul libretto sanitario regionale consegnato alla dimissione.   
Si svolgono al Nido-Neonatologia, area D, 2° piano, in tarda mattinata, nei giorni di 
martedì, giovedì, sabato e domenica; presso il Poliambulatorio del Bambino, area C, 
5° piano, nel pomeriggio dei giorni lunedì, mercoledì e venerdì. 

Su segnalazione del Centro Regionale per le Malattie Metaboliche di Verona 
vengono richiamati tutti i bambini con screening metabolico dubbio o alterato per 
eseguire gli accertamenti diagnostici necessari. 
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