
dalle neo-mamme.
Cromoterapia, aroma-
terapia e musicoterapia
sono gli ingredienti che
offriamo di routine per
rendere il parto il più ri-
lassante possibile”.

E per quanto riguarda
la  parto analgesia?

“Il controllo del dolore
durante e dopo il parto
è  una delle nostre prio-
rità, la parto analgesia
viene eseguita su richie-
sta e senza alcun costo a
carico della paziente”.

Una pratica ancora
poco diffusa in Italia, a
differenza di altri pae-
si europei. Perché
questa resistenza?

“Si tratta essenzial-
mente di un problema
culturale, e poi di tipo
organizzativo. Poter
offrire la parto analge-
sia a tutte le donne che
lo richiedono significa
avere a disposizione un
servizio di anestesista
per 24 ore al giorno.
Nella nostra realtà que-
sto è possibile perché
l’organizzazione di ba-
se lo prevede. Tra tutte le maternità della
provincia di Brescia siamo l’Istituto con
un’alta percentuale di casi”.

E quali i punti di forza in ginecologia?

“Sicuramente il programma di fecondazio-
ne artificiale con la criobanca, rivolto alle
coppie con problemi di infertilità, la chirur-
gia ginecologica tradizionale ed in partico-
lar modo le tecniche di chirurgia endoscopi-
ca”.

Che attività svolge il centro di Fe con -
dazione Artificiale?

“Il centro assiste coppie con problemi di in-
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Dottor  Gastaldi,
10 anni di attività

per un reparto di
ostetricia e ginecologia in

un ambito di ospedalità privata, non so-
no un traguardo da poco, quali i punti di
eccellenza?

“Abbiamo applicato un modello organizza-
tivo efficace ed efficiente capace di coinvol-
gere risorse umane, risorse economiche e
tecnologiche attraverso una governance
orientata al controllo di gestione,all’innova-
zione, alla comunicazione interna ed esterna
ed alla condivisione della conoscenza. Per
quanto riguarda il reparto di ostetrica la scel-
ta strategica di dotarlo di rooming-in ha fa-
vorito lo sviluppo di un rapporto ottimale tra
madre e neonato durante i giorni di degenza
in ospedale, inoltre la collocazione delle
stanze di degenza in prossimità del nido fi-
siologico ha contribuito a creare un  am-
biente quasi familiare pur restando in un am-
bito ospedaliero,  questo molto apprezzato

“In dieci anni siamo diventati  
INTERVISTA AL DOTTOR CARLO GASTALDI, RESPONSABILE DELL’UNITÀ OPERATIVA   

Molti i traguardi raggiunti:
metodiche di chirurgia
laparoscopica di precisione
a laser Co2, un servizio di
parto analgesia attivo 24
ore su 24 e un centro di
programmi avanzati per la
fecondazione artificiale
dotato di criobanca

fertilità che accedono a  programmi avanza-
ti di fecondazione artificiale. L’accesso alle
tecniche principali Fivet (fertilizzazione in
vitro-embrio transfer) e Icsi (Intra citopla-
smatic sperm injection) sono erogate in re-
gine di convenzione con il Sistema Sanitario
Regionale anche in questo caso senza alcun
costo per la coppia. Grazie all’attività svolta
dal centro Fivet abbiamo raggiunto il tra-
guardo di circa mille bimbi nati. Da tre anni
abbiamo attivato una cryobanca per il con-
gelamento delle cellule uovo , questo con-
sente alla donna di congelare le cellule uovo
e riutilizzarle a distanza di tempo per un'al-
tra gravidanza. I bambini nati con questa tec-
nica ad oggi sono dieci, una speranza in più
per le coppie infertili”.

Carlo Gastaldi
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Mentre, per la chirurgia ginecologica cosa la rende diversa ed innovativa?

“La tecnica di chirurgia endoscopica applicata alla ginecologia ed utilizzata per
una serie di interventi  diagnostici e terapeutici è senz’altro l’elemento distinti-
vo del nostro reparto. La tecnica sviluppata presso il nostro reparto prevede l’au-
silio del Laser Co2 ,questo strumento trova la sua migliore applicazione nel-
l’ambito della chirurgia conservativa, rivolta al ripristino della fertilità, consen-
tendo una minore durata dei tempi chirurgici correlati ad una minore degenza ospe-
daliera”. 

DOSSIER
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Chirurgia endoscopica,
ecco i vantaggi
La laparoscopia è una tecnica chirurgica che, a
differenza della chirurgia tradizionale che comporta
l'apertura dell'addome attraverso un ampio taglio,
consente di operare, utilizzando una strumentazione
appositamente predisposta, attraverso alcune piccole
incisioni sulla cute di pochi millimetri di diametro. 
Tramite l’ombelico viene introdotto all’interno
dell’addome uno strumento ottico (il laparoscopio)
collegato ad una sorgente  di luce ed ad un sistema
video (telecamera, monitor), grazie al quale è possibile
esaminare l’interno della cavità addominale e pelvica
ed eseguire interventi in ambito chirurgico e
ginecologico.
I vantaggi  per la paziente:
• Minore trauma parete addominale.
• Migliore decorso post-operatorio.
• Minore dolore post operatorio.
• Minore degenza ospedaliera con rapida ripresa delle
ordinarie attività lavorative.
• Minore rischio di formazione di aderenze.

un modello da esportare”
 DI OSTESTRICIA E GINECOLOGIA DELL’ISTITUTO CLINICO CITTÀ DI BRESCIA

FONTE: REGIONE LOMBARDIA

Parto vaginale in anestesia

Si tratta di una modalità di congelamento
delle cellule uovo. Con il programma di

fecondazione assistita, infatti, la
stimolazione ormonale porta alla crescita
ed alla maturazione di più cellule uovo. In

base alla normativa vigente se ne possono
fecondare solo tre. Le cellule uovo

rimanenti, se sono adeguate in numero e
qualità e se la donna lo desidera,  possono

essere congelate in criobanca .
I vantaggi : 

Le cellule possono essere riutilizzate senza
dover sottoporre la donna ad una nuova

stimolazione ormonale.
Si possono conservare per una seconda

gravidanza.
Offre la possibilità di preservare il

potenziale riproduttivo in donne che
devono sottoporsi a trattamenti di chemio e

radioterapia per la cura di un tumore.

Criobanca


