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La gravidanza come evento
fisiologiconella vita della donna
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Benessere



aZRATAOIT A2y A RS
durante la gravidanza

A Organi genitali 30 SeHtinane
A Peso corporeo, metabolismo SRR

| CRAMPL, LINCONTINENZA

A Volume composizione e (R LA SO
coagulazione del sangue " SRGEREIE
A Apparato cardiocircolatorio
A Apparato respiratorio
A Funzionalita renale
A Apparato digerente
A Sistema endocrino
A Sistema nervoso e
stato psicoemotivo

A Sistema muscolo scheletrico

SONO UN'ARZILLA OTTANTENE




Peso corporeo

A Sviluppo del feto, utero e 26 S
annessi fetali

A Ritenzione idrica nel compart
extracellulare

A Aumento dei depositi adiposi

DI INFILARSI

Aumento di circa 12 Kg
nella donna normopeso

Inversamente proporzionale
Fff QSOL RSt I
(multipare 10% In meno)




Edema agli arti inferioriestrogeni +
ridotta pressionecolloidosmotica
plasmatica + aumento pressione venosa
(ridotto ritorno venoso +

graa/ité)(favorito dallo stazionamento in
piedi



Volume , composizione e coagulazion
del sangue

A La massa sanguigna aumenta sensibilmente
durante la gravidanza (10a500 ml)

A Anche la massaritrocitariaaumenta, ma in
proporzione minorekKit <)

A Emoglobina si riduce progressivamente
A Aumento dei leucociti neutrofili

A Variazione di concentrazione di proteine
plasmatiche (albumine/globuline)

A Fibrinogeno, fatt. VII, VIS X



Sistema cardiocircolatorio

A 1l volume minuto cardiaco aumenta del 30% (aument
glttata sistolica + aumento frequenza cardiaca del 10
0%)c modesta Ipertrofia miocardica

A Modifica asse cardiaco per innalzamento del
diaframma

A Ridistribuzione del circolo (prostaciclina)

A La pressione arteriosa tende a diminuire fino quasi all
fine della gravidanza, maggiormente in posizione
supina o in piedi:

Ga PRI ALROGSYaarAz2yS ac

compressione di cava e aorta , inefficacia circoli
collaterali (azygos), mancanza riflessi ortosimpatici o
attivazione del parasimpatico (r.di Bainbridge)



Apparato respiratorio

AAbbassamento della soglia di eccitazi Clhe
del centri respiratori + compressiosel
diaframma = Iperventilazione

BEN ARRIVATA MA... HO PRESO
- . _ _ _ POTEVI PRENDERE L’ASCENSORE..
ARiduzione pCO2, ma la riduzione dei LASCENSORE!
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Aaumento del volume minuto: Aumento
dellaventilazionealveolare
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MRiduzionalella riserva espiratoria, del b
volumeresiduo, capacita funzionale

residua o
Piurapido assorbimento di gas u W\ Leowe

vapori, solventi organici ORI




Funzionalita renale

A Aumento del flusso plasmatico
renale; aumento del filtrato 2 Sl
glomerulare, aumentealearance
(glucosio, farmaci)

A Diminuzione azotemia, creatinina; IROVAIA
a.uricodim. poiaum (riassorbimento Léé&%&%ﬁﬁ[{
o)) -~ DOVERST AR

A Dilatazione ureterale gravidica OGNT 1o MINUTT

(atonia muscolaré’gmediata;
compressione di utero e vene
ovariche)

Al QSAONBI A2y S RA
fortemente influenzata dalla
posizione della donna: le donne che
stanno tanto tempo in piedi di giornc
hanno una inversione dekmo
nictemeraledella diuresi




Sistemamuscoloscheletrico

aggiore lassita tendinea e
legamentosa (relaxina; pg)*
AAumentata mobilita delle
articolazioni (sacroiliache, sinfisi
pubica)

Alperlordosi fisiologica della
gravidanzaspostamento del centro
di gravita

MRiduzione capacita di flesso
estensione del bacino e del tronco
Ambibizione dei tessuti molli
AConsistenza pastosa delle masse

muscolari _ _
Maggiore affaticamento

Minore resistenza al carico
Piu facilmente soggetta a tendinopatie e neuropati

periferiche (compressioni nervose)/ discopatie




Apparato digerente

A{SyYyaAroAft A OF NRI
del senso di sete, predilezione pe
alcuni cibi o bevande

A Ipersalivazioneelativa (difficolta a

deglutire peremes)
. NON SI POTREBBERO AVERE ALMENO
A Maggior tendenza al reflusso | VANTAGGI DEL NON BERE ALCOLICI

A Diminuzione motilitigastrica
Intestinale aumento tempo di
svuotamento gastrico + aumentat
assorbimento di acqua = STIPSI

A Colecisti ipotonica: maggior
tendenza ai calcoli

A Aumentato assorbimento
Intestinale di metalli velenosi 5
(Cadmio, Tallio, Piombo)

§ SeHimanc




Metabolismo

Aa2 RATAOI | Aghabdlicgh yo LA SiyN

- Estrogeni e Progesterone stimolano cellule be
produrre insulina

- Aumento del colesterold?gmediato

A9 T T RUAU 20 SiU (A HHirBegtee)
- Progressivansulinoresistenza

- Aumento ormoniperglicemizzant{PRL,
cortisolg glucagonehPL




Sistema endocrino e metabolismo basal

Aumento del metabolismo basale
del 25%

Ipertrofia della tiroide, che non si + 11 SeHimane
traduce in ipertiroidismo

Aumento trigliceridi, colesterolo
+
Abbassamento PA CERTO CHE QUESTANNO

. FA UN CALDO ANOMALO
Aumento gittata e frequenza
cardiaca

Dilatazione venosa arti inferiori
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Sistema nervosq stato psicoemotivo

- |0 ScHimane,

- Labilita emotiva
- Ambivalenza affettiva  |[(Ems

- Acuizione di alcune
percezioni sensoriall
(odori, rumori)

- Soggettivo vissuto del
sintomo

DISEGNI DI SIVIA LONARDO.




Sistema nervosq stato psicoemotivo

14 SeHimane,

DAl SBRIGATI CHE ANDIAMO ALL'KEA
E POI RICORDATI CHE DOBBIAMO
PRENOTARE IL TRIO ALTRIMENTINON RUSCIAMO R
A PRENDERE L'EDIZIONE LIMITATA CHE PIACE A ME! ‘
DOVREBBE RIMANERE IL TEMPO PER INIZIARE

- stabilizzazione emotiva
- attivismo ALy
-4 02 YL NB { QlEe NG

QUANDO TI SENTIVI

STANCA




Sistema nervosq stato psicoemotivo

2 ScHimanc AMORE SVEGLIATH -

I ECCOMI SONO PRONTO! CHE SUCCEDE?
E* ARRIVATO IL MOMENTO???

- affaticamento, svogliatezza
- Ansieta

MOLTO VARIABILE IN BASE
CONTESTO: relazioni,
ambienteetnico-culturale _
esperienze precedent .

RIESCO A DORMIRE

PERCIO* NON MI SEMBRA GIUSTO
CHE TU TE NE STIA QUI
A RUSSARE BEATO.

DISEGNI DI'SLVIA LONARDO



Sistema immunitario

A Fenomeno eccezionale: simbiosi tra individui
semtallogenici

A Raffinata e complessa regolazione

A In passato: immunodepressione

AOgvgi: Il sistema iAm(nunita[io materno e -
aO2yal LIS2t S¢ RSt FSu?2

A - processo bifasico: reazione locale

Inflammatoria, quindi modulazione In senso
antinflammatorio (locale e sistemica)



A Locale citochine apoptosi
rimodulazione delle popolazioni cellulari
ImmunocompletentT,uNK M), switch
Th1/Th2, espressione molecole HLA

A Sistemicomodifiche popolazione cellule
Immunocompetenti (CD4/CBANK-),
iImmissioneAgfetall nel sangue materno
(microchimerism@, ormoni




Tutela della salute della gravida

A Non solo problema medico, ma imperativo
soclale

A Osservanza di norme igieniche

A Corretta supervisione medica/ostetrica

A Alimentazione adeguata

A Attenzione alla somministrazione di farmaci

| a donna sana deve essere incoraggiata a non
modificare troppo le proprie abitudini di vita







LA MIGLIORE PREVENZIONE DELL
MAGGIORPARTE DELLE PATOLOGI
MATERNG-ETALI SI ATTUA CON UN
CORRETTO STILE DI VITA/CURA DI
SALUTE IN EPORRECONCEZIONAL




FABRICA

Drinking alcohol
during pregnancy can
cause lifelong harm
to the unborn child.

These nine months
last a lifetime.
Let's keep them
alcohol-free.

EUROPEIN—
— PPnce |
LLIANCE

The range of harm to ar

unborn baby due to drin

during pregnancy is call

Fetal Alcohol Spectrum [ FASD).
Alcohol can hurt the baby . art,
eyes, and other organs.

Children with FASD can have

a hard time learning.

controlling

how they act, and making friends.

FASD affects us all. butitis

1007 preventable.
Together we can prevent FASD!

w779 AZIENDA
| eur@are | ggisy




Alcool

A Effetto eupeptico di alcune bevande alcoliche
ACIF | dzYSyYyialNBE fQlF 8a2NDbAYSY (2

Fumo

A Non aumentato rischio di malformazioni: non chiaro
rischio di aborto

Al 2YVAARSNI N f QAYLI GG2 LS



SINDROME FEEKDCOLICA

discriminanti assaciate

Plica epicantica

Rime palpebrali
brevi

Ponte nasale basso

Zona mediofacciale
piatta

Naso corto —

Anomalie minori

Filtro indistinto ~ dell’orechio

Labbro superiore '
sottile

—
-~

Micrognazia
Schematizzazione del fenctipo del vise tipico della FUS

Quasi 8 donne su 10 non bevono o smettono di bere alcol appena apprendono della gravi
mentre il 17% riduce i consumi di bevande alcoliche, ma non li elimina del tutto, e un 4%
mantiene le stesse abitudini pigravidanza.



Alimentazione

A Aumenta il fabbisogno di alcuni nutrienti (ferro, folati, calci
A Aumento fabbisogno proteico
A Dieta variata e appetitosa

A Preferire grassi polinsaturi, omega3, evitare gran quantita
zuccheri semplici

A Prevenzione della toxoplasmosi

Cl Q OKS Af
sia la tua Medicina
e che la Medicina

sia il tuo Cibo"

[ppocrate




Esercizio fisico

A La gravidalevefare attivita fisica in gravidanza

A Evitare sforzi, sport a rischio di traumi, attivita violen
evitare attivita agonistiche

A Laginnastica in gravidanza
A Migliora le prestazioni cardiache ed epatiche, la pos

e la circolazione sanguigha
Al Adzi I+ YIYyUuSYSNBE az2idda?2
AOQGAUGl €t QAYAZ2ZNABASYI | RA L

crampi muscolari.
A Aumenta il tono dei muscoli.

A Favorisce la produzione di sostanze chimiche come
serotonina, dopamina o endorfina, che cantribuiscor

| ¢ O£YuN£f f2 RSffQSY2(A
un atteggiamento sereno durante la gestazione.


http://www.liberinforma.com/lo-sport-in-gravidanza

Attivita sessuale
A Non é controindicata se non sussistono specifiche con
di rischio
A Importante per il benessere psicofisico della donna e
salute della coppia
AwAftl 40A2 RA SYRZ2ZNFAYSI R;
(ormoni del benessere)

A Fisiologica diminuzione del desiderio nel | trimestre,
aumento nel secondo







La lavoratrice bellunese in.gravidanza
Il suo contesto lavorativo

Antonino Lo Re
Direttore UO Ostetricia e Ginecologia
ULSS 1 Belluno



La definizione di rischio

A Il rischioé la potenzialita che un‘azione o attivita scelta
(includendo la scelta dion agirg porti a unaperditao ad
un evento indesiderabile. La nozione implica che una sc

Influenzi ilrisultato.

A Per "rischio" possiamo indicare anche la distribuzione d
possibiliscostamentdai risultatl attesi-peefietto di event
di incerta manifestazione, interni o esterni ad sistema

ESso-€e definito d@irodotto dellafrequenzadi accadimento
e dellagravitadelle conseguenze (magnitudo).




Principali rischi per la gravidanza

Awh a OKA & SIFhouA- ¢

A Rischi/legati alla presenza dipatologie
(T p1ini poisors raevire :seeGidjj -




Patologie della gravidanza

A Malattie in gravidanza (tutte e malattie
Internisticne. 'La-dero insorgenza in:- gravidanza
merita attenzione-perche Wi e influenza
[ECIRIOca)

A Malattie perla gravidanza-(ovvero guelle che
INSOrgono-a motivo della 'stessa)



A Rischio.diraborto

A Rischio teratologico
(@genti infettivi,
chimiget, fisSicl,
farmaecologic)

Parto pretermine
Distacco intempestivo di placenta
IUGR (legato a insufficienza placentare)

To o o

h.

0:38




Quali 1 rischi presenti negl
ambienti di lavoro?

Quall effetti esercitano tali rischi
sulla gravidanza?



1.Quali I rischi presenti negl
ambienti di lavoro?

CHMICO  © %
FISICO ! 3
BIOLOGICO

MECCANICO



http://www.ilfarosulmondo.it/wp/wp-content/uploads/2012/12/6371e09aaaece83070682cf0c92c0efd_XL.jpg
http://it.wikipedia.org/wiki/File:Mont6.jpg

RISCHDI TIPO CHIMICO

A IMPIEG@IPRODOTDIPULIZIA PERICOLOSI PER LA
SALUTE

A CONTATTO CON PRODOTTI CHIMICI IN REPART]
INDUSTRIALLI (tossici; corrosivi;esplosivi;nocivi;
iInflammabili; irritanti)

A PRODOTTI-PER LA SMACCHIATURA, INCOLLAGGIO
A TINTURE PER CAPELLI; PRODOTTI'PER ACCONCIA
PER ESTETICA (in base alla valutazione)

A GAS ANESTETICI

A DISINFETTANTI, STERILIZZANTI, AMAL

A FARMACI ANTIBLASTICI

A VERNICIATURE, SOLVENTI

Allegato A Dgr n. 2901 del 29 settembre 2009




Effettl sulla gravidanza

A Conseguenze per la madre

Al S YZRATFTAOKS yStftQll aa2NbA
plasmatico.e.nella funzionalita.renale possono.interferire
Oz2y I OFLIOAOL RStf Q2NHI
agenti chimici (maggior suscettibilita)

A Consequenze per il feto

A | meccanismi fisiologici dietossificazionsono immaturi e
non completamente efficient

A Gli effetti tossici sul feto e sul neonato sono maggiori
NAaLISaa2 ffQF RdzZf G2 LISNJ A
superficie/volume corporeo e per il non completo svilupj
delle capacita metaboliche

A Teratogenicita

Allegato B Dgr n. 2901 del 29 settembre 2009



