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..E TU MAMMA, COME STAI?




A CHI SI RIVOLGE QUESTO OPUSCOLO?

Alle future mamme, ai futuri papa e a tutti i loro amici e familiari come
nonni, zii ecc....

QUAL E LO SCOPO DI QUESTO OPUSCOLO?

Lo scopo € quello di fornire consigli pratici su come gestire il periodo
della gravidanza e del post partum e, in particolare, informare e
sensibilizzare le donne e i loro familiari sul rischio di sviluppare una
depressione post partum e sulle opportunita di un intervento precoce.



COSA TROVERO’ ALL’INTERNO DI QUESTO OPUSCOLO?

Troverai alcune informazioni sintetiche che trattano i seguenti temi:

. LANASCITA DEI GENITORI E | FALSI MITI SULL’AMORE
MATERNO

. IN GRAVIDANZA...

. ABITUARSI AL CAMBIAMENTO

. CONSIGLI PRATICI PER LA MAMMA

. CONSIGLI PRATICI PER IL PAPA

» APPROFONDIMENTI SuU CHE COS’E LA
DEPRESSIONE POST PARTUM



1. LANASCITA DEI GENITORI E | FALSI MITI
SULL’AMORE MATERNO

GENITORI NON SI NASCE... SI DIVENTA!

La gravidanza e una delle esperienze di cambiamento piu grandi
che una donna pud attraversare nella sua vita: non solo
fisicamente ma anche emotivamente. E normale, durante e dopo
questo periodo, sperimentare diversi stati d’animo anche
contrastanti tra di loro, che possono oscillare dalla gioia alla
preoccupazione per il futuro.

Questi stati d’animo, tuttavia,
non sempre vengono
accettati e condivisi dalle
mamme, Spesso per paura
del giudizio altrui ma
soprattutto perché & comune
l'idea che una gravidanza sia
sinonimo di felicita per la
coppia.

OGNI DONNA VIVE IN MODO DIVERSO LA MATERNITA’ ED
OGNI GRAVIDANZA, OGNI PARTO, OGNI BAMBINO SONO
ESPERIENZE DIVERSE ED UNICHE IN SE



Vivere in prima persona il ruolo materno comporta, oltre ad uno
stravolgimento nei ritmi quotidiani, anche nuove e crescenti
responsabilita: i pianti del proprio bambino, la preoccupazione per
le sue condizioni di salute, le notti in bianco, l'allattamento
richiedono un grande investimento emotivo e una grande
resistenza fisica da parte di entrambi i genitori.

Accade spesso, pero, di convivere con aspettative poco realistiche
che si rivelano fonte di pensieri negativi fino ad arrivare a credere
a “Falsi miti dell’lamore materno”. La paura di essere
considerate delle madri inadeguate, alimentata da queste
aspettative poco realistiche, pud portare le donne a sentirsi
colpevoli e ad essere poco inclini a cercare aiuto.




Ti € mai capitato di sentire alcuni di questi pensieri? Sei mai
rimasta intrappolata in Falsi Miti che hanno influenzato i tuoi
pensieri?

Ecco alcuni suggerimenti per trasformare queste credenze da
negative a positive...

FALSI MITI A CUI NON CREDERE:

X Tutti i neogenitori sono sempre felici

X Avere un bambino rinforza la relazione
della coppia

X La mamma sapra occuparsi istintivamente
dei bisogni del bambino

X Se il bambino piange la mamma non é
adeqguata al suo ruolo

X L’amore materno é del tutto incondizionato

X | partner dovrebbero sapere cosa fare per
essere di supporto

X La gravidanza ed il post partum sono i
momenti pit spensierati della nuova
famiglia
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PENSIERI PIU” NORMALI DA UTILIZZARE A PIACERE:

Fai attenzione quando senti dire o quando
ti dici “dovrebbe” o “non dovrebbe” (ad
esempio “non dovrei arrabbiarmi”, “non
dovrei perdere tempo”, “dovrei sapere
cosa fare quando piange” ...)

Diventa piu consapevole di cio che ti stai
chiedendo come mamma

Concediti tempo prima di sentirti a tuo agio
nel nuovo ruolo genitoriale

Ricordati che essere un genitore € una
maratona non una corsa!

Non aspettarti di avere tutte le risposte




2. IN GRAVIDANZA...

Durante la gravidanza gli ormoni mettono in atto dei processi
che trasformano il corpo della futura mamma preparandolo al
parto.

La gravidanza rappresenta un momento particolare in cui i sistemi
immunitario, endocrino e nervoso si potenziano a vicenda e
possono dare alla donna una sorta di percezione di “invincibilita”
che é probabilmente funzionale a proteggersi e a proteggere la
nuova vita che si sta sviluppando dentro di lei.

Estrogeni e progesterone aumentano costantemente durante la
gravidanza per conservare I'endometrio, la parete dell’'utero sulla
quale si forma I'embrione, preparare la ghiandola mammaria per
la lattazione e inibire lo sviluppo di nuovi follicoli ovarici. Gli
estrogeni hanno anche un’azione sul sistema cardiovascolare,
sulle ossa, sulla pelle, sui muscoli, e, in genere, hanno un’azione
benefica sul tono dellumore. Il progesterone, in genere, induce un
senso di maggiore tranquillita e rilassamento.

La donna in gravidanza ha una sorta di sensibilitd piu spiccata.
Tutte le percezioni che la donna avverte sembrano quasi
potenziate. Cambiano gli odori, i sapori, i gusti.




Mentre la gravidanza comporta, generalmente, un graduale
adattamento alla nuova situazione fisica ed emotiva, il periodo
immediatamente dopo il parto puo risultare molto difficile, caotico e
decisamente stressante.

| primi 40 giorni circa sono infatti quelli che mettono piu alla prova i
neogenitori: oltre al doversi adattare ai ritmi ed alle richieste del nuovo
arrivato, le ore di sonno notturne calano drasticamente e in piu, per le
mamme, si aggiunge un ulteriore sconvolgimento ormonale dato dalla
brusca caduta degli estrogeni e del progesterone, ormoni che incidono
sul tono dell’'umore in modo significativo durante e dopo la gravidanza.

Per fortuna dal punto di vista fisiologico, /a . |
condizione ormonale si riequilibra dopo ’ “
poche settimane cosi come i dolori e la
fatica del parto passano in secondo piano.




Ma allora perché ci si sente depresse?

Ogni donna vive in modo diverso la maternita e talvolta il peso
delle nuove responsabilita, le aspettative del contesto sociale e
familiare, possono farla sentire inadeguata. Non dimentichiamo,
inoltre, I'importanza del proprio aspetto fisico il “vedersi in modo
diverso” e il cambiamento nella relazione con il partner: il modo in
cui ti vede, cosi come il modo in cui tu ti immagini che lui ti veda.
Spesso si modifica anche la vita sessuale della coppia.

iis In tutto questo equilibrio delicato
L ROMANTICISMO?! non bisogna dimenticarci... del
E7 o nuovo arrivato!

\%s?

Il rapporto con il proprio bambino e esclusivo e diverso
per ogni mamma

W

—

E importante tenere a mente che non sentirsi all’altezza del ruolo
materno che si &€ chiamate a svolgere, la paura di fare qualcosa
di sbagliato, i possibili sensi di colpa generati da questi e altri
vissuti, sono esperienze comuni tra le mamme.
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Se hai cura del tuo benessere psico-fisico, hai
contemporaneamente cura del tuo bambino

Non trascurare totalmente le tue esigenze per tuo figlio.

Lui & importante, ma per prima cosa vieni tu. Se tu non stai bene, lui
potrebbe soffrirne e tu ti sentiresti peggio. Non sentirti colpevole dei
sentimenti di inadeguatezza che potresti provare, i pensieri negativi si
possono cambiare e non ti impediranno di essere una brava madre. E
piu che normale, di tanto in tanto, provare delle emozioni di
insofferenza verso tuo figlio e pensare “Basta, non ti sopporto piu!”
percio non colpevolizzarti se ogni tanto arrivano.

L’aiuto ‘pratico’ in questa fase della vita € fondamentale.

Non devi affrontare tutto da sola perché questo ti impedirebbe di
dedicare qualche attenzione a te stessa, necessaria al recupero del
tuo benessere: chiedi quindi aiuto ai tuoi amici, ai familiari, ai vicini di
casa. Loro saranno felici di aiutarti per un po’ e tu sarai capace, appena
possibile, di ricompensarli.

Non delegare totalmente, pero, la cura di tuo figlio ad altre persone
perché tu sei per lui la figura piu importante.

Se piange non avere fretta di “fare qualcosa”.

| neonati non sono ancora capaci di regolare i propri bisogni e le
modificazioni corporee, percio la fame, la sete, il sonno, il mal di pancia,
la voglia di coccole, ecc. saranno tutte espresse nello stesso modo:
piangendo. Prenditi del tempo, come neomamma, di imparare ad
osservare le richieste del tuo bambino, cercando di capire cosa ti sta
chiedendo. Non avere paura di sbagliare, in questo caso & normale
procedere per tentativi ed errori! Anche se non sei al primo figlio,
ricordati che ogni bambino € diverso.
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- Cerca di mangiare bene, possibilmente con cibi
naturali e freschi

Piccoli consigli di benessere:

- Abbi cura del tuo aspetto esteriore: vestiti bene,
truccati se eri gia abituata a farlo.

- Esci, fai passeggiate da sola o in compagnia

- Cerca di riprendere qualche vecchia piacevole
abitudine (hobby, chiacchierare con amici, ballare,
suonare, etc.) e non sentirti in colpa se sei riuscita
a ritagliarti un angolo tutto tuo, il bambino stara
bene.

- Cerca di fare lunghe docce rilassanti ed esercizi di
respirazione, soprattutto la sera prima di andare a
dormire.

- Ottimizza i tempi: pulisci e lava mentre il tuo
bambino & sveglio e lo osservi. Cerca di dormire o
anche solo di riposare, se ti € possibile quando il
bambino dorme.

- Prova a cercare a fine giornata, un pensiero
positivo: qualcosa per cui sei grata e che ti ha fatto
stare bene. Prova a sforzarti, soprattutto quando
affronti delle giornate lunghe e stressanti.
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Caro papa, I'arrivo di un figlio comporta dei cambiamenti nella relazione
di coppia sia da un punto di vista psichico che fisico. Ti potra capitare di
percepire la tua partner distratta da te e presa dai bisogni del bambino
o di sentirti messo da parte e poco amato.

PRIMA
GUARDAVA ME
IN QUEL MODO!

Potrai sentirti inadatto o insicuro su come accudire tuo figlio; a volte
potrai avere I'impressione di non essere particolarmente utile per la
crescita del bimbo, soprattutto nelle prime settimane di vita.

Per integrarti in quella che € una nuova realta di coppia e per aiutare la
tua compagna nel delicato momento del post partum, pud essere utile
offrirle aiuto nei lavori domestici, mostrarti disponibile all’ascolto e al
dialogo e allo stesso tempo esprimere tranquillamente i tuoi pensieri e
le tue emozioni.

Prova a costruire un dialogo che aiuti entrambi a vivere questo
momento nella maniera piu serena possibile, ritagliatevi dei momenti
solo per voi, per esempio, mentre il bambino dorme.
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Un'altra cosa che potresti cercare di fare, nellinteresse di tutta la
famiglia, & spingere la tua donna a coltivare i suoi interessi ed attivita per
lei piacevoli e ricreative.

Non lasciarti invadere dal pensiero che altri possano essere piu bravi di
te nella relazione con tuo figlio. Come succede per le mamme, anche i
papa devono imparare a conoscere i nuovi membri della famiglia.
Incuriosisciti a guardare cosa fa tuo figlio, chiediti di cosa pud avere
bisogno, non preoccuparti di sbagliare e di procedere anche tu per prove
ed errori.

Puo essere importante confrontarti con la tua partner rispetto a cio che
osservate nel rapporto con vostro figlio: i diversi modi di piangere, come
preferisce dormire, come gli piace essere preso in braccio...
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6. CAMPANELLI DI ALLARME

Durante tutta la gravidanza, € fondamentale che gli operatori
del percorso nascita assumano un atteggiamento di ascolto,
non giudicante in modo da restituire alle donne quella
sicurezza e autostima fondamentali per affrontare nel modo
migliore il lieto evento.

Sia nel percorso pre che post concezionale si evidenziano i cosiddetti
“campanelli di allarme”, fondamentali per aiutare gli operatori nel
rivelare una predisposizione della donna alla depressione post partum.

“MAMMA...
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...Se una o piu di queste nuvolette hanno catturato la tua attenzione
sappi che sono stati d’animo che si possono provare in questa fase
della tua vita; e che puoi trovare un sostegno e un aiuto per affrontarli
da parte di un’equipe specifica. Il trattamento di questi stati d’'animo ha
lo scopo di migliorare lo stato di salute della madre per favorire la
crescita emozionale e cognitiva del bambino.

Alcuni stati d'animo ed alcune emozioni legate al parto sono normali e
comuni a tutte le donne. Puo capitare, pero, che sentimenti di tristezza,
ansia ed inadeguatezza diventino preponderanti durante la giornata
senza lasciare spazio ad altro.

Riconoscere i campanelli d’allarme permette di sostenere al meglio i
bisogni di ogni donna, restituendole un rapporto il pit possibile sereno
con se stessa e con la propria famiglia.
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Circa il 10-15% delle donne sperimenta cio che viene chiamata
Depressione post-partum, che presenta un esordio che ricade
generalmente tra i tre e i sei mesi dalla nascita del proprio bambino.

La DPP non va confusa con il Maternity blues, ossia una reazione
naturale che avviene nel 50-80% delle donne circa, nei giorni
immediatamente successivi al parto. Si tratta, questa, di una reazione
piuttosto comune che presenta gli stessi sintomi della Depressione per
partum ma in modo piu lieve e che raggiunge il picco nei 3-4 giorni
successivi al parto, con la tendenza a svanire nei successivi 10-15. Il
Maternity blues (“blues” significa malinconia), & dovuto al drastico
cambiamento ormonale nelle ore successive al parto e alla
spossatezza fisica e mentale dovute al travaglio e al parto.

La Depressione post-partum, invece, presenta sintomi piu intensi e
duraturi che possono influenzare anche in modo importante il rapporto
e la capacita di interagire con il proprio figlio e con il partner.

Sintomi depressivi

Sentirsi giu di umore, avere facilita al pianto, sensi di colpa eccessivi,
avere sentimenti di inadeguatezza e fallimento, irritabilita, perdita di
interesse e di piacere nel fare le cose.

Sentirsi senza speranza o pensare che le cose non miglioreranno mai,
che la vita non valga la pena di essere vissuta. Difficolta di
concentrazione e nel prendere decisioni di qualsiasi tipo. Disturbi del
sonno che possono riguardare sia la difficolta di addormentamento, sia
risvegli notturni o precoci, sia ipersonnolenza, sempre accompagnati
da una sensazione di sentirsi poco riposati.

Anche variazioni nell'alimentazione possono essere indicatori di disagio,
sia in termini di perdita d’appetito sia al contrario in caso di eccesiva
alimentazione.
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Sintomi d’ansia

Preoccupazioni eccessive per la salute del bambino o per la sua crescita
(piange troppo o €& troppo tranquillo), preoccupazioni eccessive per il
partner o per sé stessa, palpitazioni e tachicardia, respiro corto,
mancanza d’aria, ansia marcata in contesti affollati; disturbi del sonno,
dell’alimentazione o del desiderio e difficolta nelle relazioni sociali e
familiari.

Le possibili cause scatenanti sono di diverso tipo e, secondo le principali
teorie scientifiche, la DPP risulta essere la combinazione di piu fattori
che si sommano tra di loro.

CAUSE BIOLOGICHE

. Fattori fisici: la carenza di sonno determinata dall’adattamento ai ritmi
del bambino e la fatica del post-partum possono generare stress e
rendere la donna piu vulnerabile.

. Fattori ormonali: come gia accennato la brusca diminuzione di ormoni
quali estrogeni e progesterone puo incidere sul tono dell’'umore e puod
disturbare la qualita del sonno

. Fattori bio-chimici: alterazione di sostanze chimiche presenti nel
cervello, chiamate neurotrasmettitori, possono influenzare il sonno,
'umore, l'energia e la capacita di ragionamento. Ad esempio, la
diminuzione della noradrenalina porta a minore capacita di iniziativa
(lavarsi, uscire, ecc.) mentre la diminuzione della serotonina peggiora il
sonno, facilita interazioni negative con altre persone, aumenta la
tendenza a pensare ossessivamente alle stesse cose.
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CAUSE GENETICHE

La familiarita con un disturbo psichiatrico aumenta la possibilita di
incappare in questa patologia; in particolare i parenti di primo grado di
una persona con disturbo depressivo maggiore hanno un rischio 2-3
volte piu alto di avere nella loro vita un episodio depressivo.

CAUSE PSICOLOGICHE

Una personalita caratterizzata da una bassa autostima, tendente al
perfezionismo o al pessimismo, che si carica eccessivamente di
responsabilita o che, al contrario, ne ha paura o fastidio, puo predisporre
allinsorgenza della DPP.

Altri fattori predisponenti sono la giovane eta, essere alla prima
gravidanza, una gravidanza non voluta, una precedente storia di
depressione o disturbo psichiatrico, situazioni ed eventi stressanti che
vengono vissuti come difficolta o fallimenti.

CAUSE SOCIALI

La mancanza di aiuto e sostegno da parte di una rete sociale (amici,
familiari, parenti...), isolamento, eventi di vita stressanti come traslochi
o0 cambiamenti lavorativi o lutti, insufficienti risorse economiche.

La depressione post-partum se non curata tende a cronicizzare,
compromettendo la capacita di accudimento e la
relazione serena tra la mamma e il bambino

Possono comparire alcune difficolta di relazione con il proprio
bambino, come ad esempio: il bambino puo essere vissuto come
un peso, un estraneo, un vincolo, indecifrabile nei suoi bisogni,
colpevole del malessere della mamma. Talora si puo arrivare ad
avere il timore di rimanere da sole con il bambino.

19



Se la mamma inizia a presentare uno o piu sintomi
tra quelli descritti & importante, per il papa e per le
persone che le sono vicine, sapere che €& una
condizione piuttosto comune e risolvibile con un
aiuto efficace.

E comunque molto importante prestarle ascolto,
prendere sul serio il suo stato d’animo, trascorrere del tempo insieme,
condividere gli aspetti pratici: la gestione del bambino, le faccende
domestiche, ecc. rassicurarla e incoraggiarla a richiedere un supporto
professionale.

Se senti il bisogno di parlarne puoi rivolgerti al Medico di base,al
Pediatra, al Consultorio o al tuo Operatore Sanitario di riferimento,
che ti indirizzeranno al’Ambulatorio Sovrazonale di Psicologia
Perinatale.

Per maggiori info:
https://www.aslto3.piemonte.it/servizi/assistenza/donne/

[=]
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Fonte: Ministero della Salute ed Istituto Superiore di Sanita.

“Come prevenire la depressione post partum e sentirsi nuovamente se stesse” - Istituto
Superiore di Sanita, ULSS9 Treviso, ASREM, Az Ospedaliera Treviglio in collaborazione
con il Ministero della Salute, Centro Nazionale per la Prevenzione e il Controllo delle Malattie
(CCM).

“Mamma non sei sola” — SSN Asl Roma 2 in collaborazione con il Ministero della Salute e
la Regione Lazio.




