Bambino prematuro
Chi sono i bambini prematuri?
Sono i nati prima della 37ª settimana di gestazione (detti anche pretermine) e quelli che hanno un peso inferiore ai 2,5 Kg. 

Le cause 
Le cause sono diverse e possono essere legate alla madre oppure al bambino. 
In genere, per quanto riguarda la madre, fattori che favoriscono la nascita di prematuri, sono: età giovane della mamma (sotto i 20 anni), uso di droghe o alcol, anomalie dell'utero, infezioni a livello della vagina e delle vie urinarie, malattie infettive contratte durante la gravidanza (malaria, toxoplasmosi, turbecolosi, epatite), gravidanze ravvicinate e numerose, ...
Per quanto riguarda le cause legate al bambino, invece, il primogenito, il gemello o quello affetto da malattia emolitica ha molte probabilità di nascere prematuro.
Conseguenze: Problemi del prematuro
I problemi che il prematuro può incontrare sono di natura diversa.
· Respirazione: i polmoni non si sono sviluppati del tutto. Inoltre, la produzione di surfactan è insufficiente. Si tratta di una sostanza che serve a tenere aperti gli alveoli polmonari e, dunque, ad evitare che il neonato compia sforzi per respirare. 

· Termoregolazione: il prematuro non è in grado di termoregolarsi e si raffredda molto facilmente. 

· Rischio di emorragie: poiché i vasi sanguigni del prematuro sono molto fragili, vi è un alto rischio di emorragie. 

· Nutrizione: il neonato non ha un buon riflesso di suzione e presenta delle difficoltà nella deglutizione. Inoltre, egli ha difficoltà a smaltire l'eccesso di bilirubina,cosa che dà vita all' ittero. 

· Sistema nervoso: il prematuro nasce con un sistema nervoso incompleto, che si svilupperà grazie anche agli stimoli esterni, specie quelli dati dai genitori. 

Terapie
Il prematuro ha bisogno di più cure ed attenzioni perché il suo sviluppo non si è completato del tutto. I medici devono appurare le cause della prematurità. In ogni caso, la terapia del nato pretermine è simile a quella del nato con un peso molto basso. 
Per mangiare, per esempio, poiché non è in grado di succhiare e deglutire da solo, può essere nutrito per via venosa o tramite un sondino gastrico. 
In generale, si cerca di creare un ambiente favorevole allo sviluppo del bambino. 
A questo proposito, l'incubatrice è una culla speciale che riproduce l'ambiente uterino. In questo caso, sarà meglio per il neonato che i genitori stabiliscano già un contatto con lui, toccandolo ed accarezzandolo attraverso gli oblò dell'incubatrice. Inoltre, in molti ospedali si adotta il cosiddetto metodo canguro, che consiste nel sostituire l'incubatrice con il corpo della mamma e nel restituire dunque al bambino quell'ambiente che aveva lasciato. Con questa terapia il neonato è a contatto diretto con il corpo materno: egli viene appoggiato sopra la pancia della mamma. E' un metodo che assicura al bambino il calore di cui ha bisogno e, nello stesso tempo, favorisce il suo sviluppo fisiologico e psichico.
	Il metodo canguro
Storia
Il nome deriva dal canguro che, dopo aver partorito un essere non ancora indipendente, continua a proteggerlo ed a farlo crescere nel suo marsupio. 
Si tratta di un metodo nato in America Latina a seguito della scarsa disponibilità di incubatrici. Oggi, esso viene sempre più introdotto anche negli ospedali occidentali grazie ai risultati più che positivi: l'incubatrice può essere sostituita del tutto, il bambino guarisce più in fretta ed i genitori partecipano attivamente alla sua guarigione.


Per meglio comprendere le conseguenze di una nascita prematura, leggete il nostro articolo "le nascite premature".

