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Premessa 

La scheda di valutazione del rischio ostetrico, della quale si allega la versione aggiornata dal Gruppo 
di lavoro, nasce dall’esigenza di definire a livello regionale un percorso comune di valutazione del 
rischio ostetrico in diverse fasi dell’accesso nella struttura ospedaliera della donna: al momento del 
ricovero, prima del travaglio, durante il travaglio e prima del parto.  

Sebbene nel nostro Paese siano rari gli eventi avversi che si verificano durante il percorso della 
nascita e nel periodo neonatale, le conseguenze fisiche, psicologiche ed economiche che ne 
derivano e l’impatto che queste hanno sulla donna e sul bambino, sulla famiglia e sui professionisti 
coinvolti, fanno sì che su di essi si debba porre un’attenzione particolare. 
Le attività di gestione del rischio in ostetricia, sono orientate fortemente al rispetto delle 
Raccomandazioni n. 6 Prevenzione della morte materna o malattia grave correlata al travaglio e/o 
parto e n. 16 Raccomandazione per la prevenzione della morte o disabilità permanente di neonato 
sano di peso >2500 grammi non correlata a malattia congenita del Ministero della Salute, tese a 
prevenire gli eventi avversi nell’assistenza al parto e nel post partum. 

La scheda di valutazione del rischio, rappresenta la base per una valida impostazione di un piano di 
assistenza appropriato e per la precoce individuazione delle potenziali complicanze. Pertanto, alla 
classificazione del rischio al momento del ricovero della donna, devono conseguire specifici “percorsi 
assistenziali” differenziati per profilo di rischio, orientati all’utilizzo appropriato della rete assistenziale 
e caratterizzati da definite responsabilità cliniche e organizzative.  

1. Obiettivi

1. Valutare il rischio materno e fetale;
2. Implementare in modo codificato e facilmente accessibile le informazioni fra operatori sulla 

rilevazione del rischio ostetrico;
3. Attivare dei percorsi specifici in relazione alla valutazione del rischio rilevato;
4. Assicurare alla donna la struttura idonea alla complessità del rischio rilevato.
5. Fornire informazioni, ove disponibili, basate su prove di efficacia, in grado di aiutare la donna 

a comprendere il progetto assistenziale e renderla capace di partecipare ai processi 
decisionali.

2. Campo di applicazione
La scheda di valutazione del rischio ostetrico è rivolta a tutti i professionisti sanitari operanti nei 
punti nascita della Regione Sardegna al momento dell’accoglienza della donna per il parto. 

Scheda per la valut azione 
del rischio ostetrico 

Nota esplicativa 

Allegato alla Delib.G.R. n. 19/62 del 1.6.2023



2 
ARES Azienda Regionale della Salute Centro Regionale per la gestione del rischio sanitario 
Via Pier della Francesca,1 Selargius e la sicurezza del paziente 
www.aressardegna.it Direttore Rita Pilloni  

e-mail: centroregionale.rischioclinico@aressardegna.it
rita.pilloni@aressardegna.it

Centro regionale per la gestione 
 del rischio sanitario 

e la sicurezza del paziente 

3. Descrizione delle attività

La scheda di valutazione del rischio, permette di valutare il profilo di rischio della donna effettuata 
sulla base di criteri (fattori biologici, sociali, psicologici) condivisi dall’équipe assistenziale, costituita 
dall’ostetrica e il ginecologo al momento della presa in carico della donna, e da eventuali altri 
specialisti coinvolti nell’assistenza alla donna, quali neonatologo e anestesista e accuratamente 
riportati nella documentazione clinica.  

L’ostetrica/o effettua la corretta identificazione della donna, 
i dati anagrafici della stessa, attraverso la raccolta del 
nome, cognome, luogo e data di nascita, settimana di 
gravidanza e data dell’ultima mestruazione e data presunta 
del parto nel frontespizio della check. 

Si sottolinea che la raccolta dei dati e l’identificazione della 
donna rappresenta un momento di grande importanza, sia 
per la sicurezza delle pratiche sanitarie sia per gli 
adempimenti gestionali connessi ai trattamenti eseguiti. 
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La Check di valutazione del rischio ostetrico è costituita 
da un formato A4, suddiviso in 4 parti contenente una 
vera e propria lista di controllo, composta da un elenco 
di fattori di rischio, che devono essere verificati 
dall’Ostetrica e dal Ginecologo attraverso una 
valutazione condivisa e documentati con un flag, 
all’interno di specifiche caselle di colore rosso per il SI e 
di colore verde per il NO, prima del travaglio, durante il 
travaglio e prima del parto. 

La pagina 2 della check consente una valutazione dei 
fattori di rischio al momento del concepimento, 
dell’anamnesi patologica e dell’anamnesi delle 
precedenti gravidanze se la paziente non è primi 
gravida. 

La risposta NO in tutte le caselle identifica una donna 
con una gravidanza a basso rischio ( BRO). 

In caso di risposta affermativa ai fattori di rischio esaminati l’ostetrica informa il Medico, presente al 
momento della compilazione della scheda; e insieme provvederanno ad attivare i percorsi dedicati 
specifici per il fattore di rischio identificato. 

Al termine della compilazione della terza e quarta pagina è presente una rivalutazione del 
rischio ostetrico dove l’ostetrica e il ginecologo “valutatori” dovranno indicare nell’apposita 
casella se: 

 La gravidanza può essere considerata a basso rischio (BRO)
 La paziente è stata adeguatamente informata sul Rischio Ostetrico
 La paziente necessita di trasferimento ad altra struttura più adeguata
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Dopo la parte gravidanza attuale, prima e durante il travaglio 
deve essere effettuata una rivalutazione del Rischio Ostetrico al 
termine della quale l’ostetrica e il ginecologo “valutatori” 
dovranno indicare nell’apposita casella se: 

• La gravidanza può essere considerata a basso rischio
(BRO)

• La paziente è stata adeguatamente informata sul Rischio
Ostetrico

• La paziente necessita di trasferimento ad altra strutturapiù 
adeguata

4. Indicatori
L’uso della scheda sarà oggetto di monitoraggio in particolare attraverso i seguenti indicatori: 

1. Numero di check di valutazione del rischio ostetrico/numero dei parti eseguiti;
2. Numero di check correttamente compilate/numero check di valutazione eseguite.

5. Riferimenti bibliografici

• Raccomandazione Ministeriale n. 6 per la prevenzione della morte materna correlata al travaglio 
e/o parto;

• Raccomandazione Ministeriale n. 16 per la prevenzione della morte o disabilità permanente in 
neonato sano di peso >2500 grammi non correlata a malattia congenita;

• The use and development of Checklist in Obstetricts and Ginecology, The America College of 
Obstetricians and Ginecology- Number 680, November 2016;

• Who Safe Chilbirth Checklist, Implemetation Guide;
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6. Abbreviazioni
BRO   basso rischio ostetrico
BMI    indice di massa corporea
GDM  diabete gestazionale
IUGR  iposviluppo fetale
PEG   piccolo per età gestazionale
MEF   morte endouterina fetale
CTG   tracciato cardio toco grafico
PMA   procreazione medicalmente assistita






