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9 Razionale

Tra i problemi pit gravi che possono interessare il bambino prematuro vi sono quelli legati alla
funzionalita dei polmoni, che a seconda dell'epoca in cui avviene il parto possono essere parzialmente
o totalmente immaturi, e quindi incapaci di garantire una funzionalita respiratoria adatta.

Linsufficienza respiratoria, secondaria a una mancanza primitiva di surfactante é la principale causa di
morbilita e di mortalita nei nati pretermine. La terapia con surfactante riduce le morbilita e mortalita
in questi neonati.

Si parla di strategia profilattica o preventiva del surfactante quando viene esequita un‘intubazione e
viene somministrato il surfactante, entro 10-30 minuti dalla nascita, in nati ad alto rischio di presentare
una sindrome da difficolta respiratoria, con l'intento di prevenire, invece di curare. Il trattamento come
cura viene eseguito invece in genere nelle prime 12 ore dopo la nascita, quando vi siano i criteri clinici
di una sindrome da difficolta respiratoria. La cura (rescue) viene definita precoce quando il surfactante
viene somministrato entro 1-2 ore dalla nascita, e tardiva quando il trattamento con surfactante viene
esequito dopo 2 ore o pil dalla nascita.

[ neonati che ricevono il surfactante come profilassi hanno una pill bassa incidenza, una minore
gravita di difficolta respiratoria e una minore incidenza di complicazioni di quelli trattati quando sia
gia insorta la sindrome. Nel lattante, inoltre, affetto da insufficienza respiratoria in sequito a episodio
infettivo in corso la somministrazione di surfactante pud ridurre i tempi di intubazione e quindi di
ospedalizzazione.

Presso il Dipartimento della Donna e del Bambino, nelle aule collocate al secondo piano della Pediatria,
dell’Universita deglistudi di Padova, abbiamo programmato un corso con utilizzo di simulatori pediatrici
ad alta fedelta. Si trattera di un corso di simulazione off-site ad alta fedelta. Lelemento innovativo
messo a disposizione per la formazione e I'aggiornamento professionale del personale sanitario &
rappresentato dall’utilizzo della simulazione interattiva tramite manichini di ultima generazione.

Gli strumenti di alto valore tecnologico di cui dispone la Pediatria di Padova consentono di simulare,
attraverso software interattivi, le reazioni fisiche e fisiologiche di un “potenziale paziente umano’,
modello didattico che risulta particolarmente indicato a simulare condizioni cliniche di insufficienza
respiratoria acuta in eta pediatrica.
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