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L’importanza della Prevenzione L’importanza della Prevenzione 
in Età Pediatricain Età Pediatrica

La prevenzione è il primo e più potente strumento per garantire ai bam-

bini una crescita sana e armoniosa. Intervenire precocemente, attraverso 

controlli regolari ed esami mirati, consente di individuare tempestivamente 

eventuali problemi di salute, spesso prima che si manifestino con sintomi 

evidenti. 

In età pediatrica, ogni tappa dello sviluppo rappresenta un’opportunità per 

monitorare non solo la crescita fisica, ma anche quella emotiva, cognitiva e 

relazionale del bambino.

Educare le famiglie alla prevenzione significa promuovere una cultura della 

salute consapevole e duratura, che accompagna il bambino fino all’età adulta, 

ponendo le basi per una vita sana e piena di benessere. 

Presso gli Istituti del Gruppo CIDIMU è attiva un’équipe pediatrica multi-

disciplinare di alto livello, formata da medici specialisti con una consolidata 

esperienza nelle diverse aree della pediatria. 

L’approccio è globale e personalizzato, 

con l’obiettivo di garantire ai piccoli un percorso 

di cura completo e coordinato.



Entro il Entro il 1° mese dalla nascitadalla nascita

ECOCARDIOGRAMMA PEDIATRICO

L’ecocardiogramma è un esame diagnostico non invasivo che utilizza ultrasuoni 
per ottenere immagini in tempo reale del cuore.

È rapido, sicuro e informativo ed è essenziale per la diagnosi, il controllo e la 
prevenzione delle malattie cardiache pediatriche.

Attraverso questo esame è possibile valutare la struttura del cuore (dimensioni 
delle cavità, spessore delle pareti, morfologia delle valvole), la funzione cardiaca 
(capacità di contrazione del muscolo cardiaco) e la presenza di anomalie (difetti 
valvolari, cardiopatie congenite, versamento pericardico).

Quando farlo: 
u	Entro le prime settimane di vita nei neonati con sospetto di cardiopatia, 	
	 familiarità o anomalie riscontrate in gravidanza
u	Durante la crescita se compaiono sintomi cardiaci 
u	Su indicazione del pediatra prima dell’attività sportiva o per controlli periodici.

Principali indicazioni:
u	 Presenza di soffio cardiaco
u	 Affaticamento, difficoltà respiratoria o crescita rallentata
u	 Cianosi (colorazione blu di labbra o unghie)
u	 Dolore toracico, palpitazioni o svenimenti
u	 Anomalie riscontrate in gravidanza o durante altri esami (ECG, Rx torace etc)
u	 Malattie genetiche o sindromiche
u	 Sospetta infiammazione del cuore
u	 Familiarità per cardiopatia
u	 Valutazione specialistica prima dell’attività sportiva
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Benefici:
u	 Diagnosi precoce di cardiopatie congenite e anomalie funzionali
u	 Monitoraggio nel tempo dell’evoluzione delle cardiopatie
u	 Guida alla terapia e agli interventi chirurgici e percutanei
u	 Controllo post operatorio dopo interventi al cuore
u	 Ripetibile senza rischi, utile per follow-up periodici.

Data prenotazione dell’esame

Sede

Ora

www.cidimu.it



Entro il Entro il 2°//3°mese 
dalla nascitadalla nascita
VALUTAZIONE ORTOPEDICA

L’Ortopedia Pediatrica si occupa della diagnosi e cura delle patologie dell’apparato 
muscolo-scheletrico nei bambini e negli adolescenti. Questa specializzazione 
affronta problemi legati alla crescita, malformazioni congenite, traumi, e disordini 
posturali, garantendo uno sviluppo ottimale delle ossa, dei muscoli e delle arti-

colazioni.

Visita Ortopedica Pediatrica

La visita ortopedica pediatrica ha l’obiettivo di valutare la funzionalità dell’ap-
parato motorio del bambino e dell’adolescente. Il medico ortopedico esamina i 
sintomi e l’origine di eventuali traumi, effettuando test specifici e osservazioni dirette. 
Se necessario, può prescrivere esami diagnostici come radiografie, TAC, risonanza 
magnetica, o analisi del sangue, per completare la diagnosi e pianificare un trattamen-
to terapeutico adeguato.

Ecografia dell’Anca Pediatrica

L’ecografia dell’anca pediatrica è fondamentale nei primi mesi di vita per diagnosti-
care precocemente la displasia evolutiva dell’anca (DEA), una condizione in cui 
l’articolazione non si sviluppa correttamente. Questo esame è indolore, senza 
radiazioni, e deve essere eseguito entro i primi 2-3 mesi di vita del neonato. 
Se diagnosticata in tempo, la displasia può essere trattata efficacemente con tutori 
ortopedici.

VISITA ORTOPEDICA PEDIATRICA + ECOGRAFIA DELL’ANCA



Benefici principali:
u	 Diagnosi precoce: Individuare patologie come la displasia dell’anca 
	 permette di intervenire tempestivamente, evitando complicazioni future.
u	 Trattamenti mirati: Una diagnosi accurata consente di applicare trattamenti 	
	 specifici, come tutori o riabilitazione, per correggere i disturbi.
u	 Prevenzione di danni permanenti: Il trattamento precoce previene danni 	
	 irreversibili, come difficoltà motorie o artrosi precoce.

Rischi per il bambino se non vengono eseguiti in età 
pediatrica 
u	 Evoluzione non controllata: Senza diagnosi precoce, patologie come 
	 la displasia dell’anca possono peggiorare, portando a gravi problemi 

	 di deambulazione o a interventi chirurgici. 
u	 Complicazioni a lungo termine: Senza trattamento tempestivo, si 

	 rischiano danni permanenti, come malformazioni ossee o difficoltà motorie. 
u	 Qualità della vita ridotta: L’assenza di una valutazione ortopedica può 
	 portare a disabilità che compromettono mobilità e attività quotidiane.

Data prenotazione dell’esame

Sede

Ora

www.cidimu.it
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ECOGRAFIA CEREBRALE 
TRANSFONTANELLARE (ENCEFALICA)
L’Ecografia Cerebrale Transfontanellare è un esame non invasivo, indolore e 
rapido, eseguito nei neonati nei primi mesi di vita. Utilizza gli ultrasuoni attraverso 
le fontanelle ancora aperte per visualizzare le strutture del cervello. 

È PARTICOLARMENTE UTILE PER: 
u	 Analizzare il sistema nervoso centrale 
u	 Rilevare anomalie emorragiche, ischemiche o malformative 
u	 Monitorare lo sviluppo cerebrale, soprattutto nei neonati prematuri o  
	 con segni neurologici sospetti

ECOGRAFIA MIDOLLARE (o SPINALE) 
NEL NEONATO
L’Ecografia Midollare è un esame non invasivo e sicuro, eseguibile nei primi mesi 
di vita del neonato, che permette di visualizzare la colonna vertebrale e il midollo 
spinale tramite ultrasuoni.

È PARTICOLARMENTE INDICATA PER: 
u	 Individuare malformazioni spinali e midollari, come: 
	 u Disrafie occulte (es. spina bifida occulta) 
	 u Midollo ancorato 
u	 Neonati con segni cutanei lombosacrali sospetti 
	 (fossette, peli, emangiomi, lipomi) 
u	 Neonati con malformazioni congenite dell’apparato urinario o intestinale

Entro il Entro il 2°//3°mese 
dalla nascitadalla nascita



Benefici principali delle due ecografie:
u	 Diagnosi precoce di malformazioni cerebrali, spinali e midollari 
u	 Intervento tempestivo in caso di patologie neurologiche, ortopediche o urologiche 
u	 Prevenzione di complicanze permanenti (motricità, postura, apparato urinario) 
u	 Monitoraggio mirato di neonati pretermine o a rischio 
u	 Esami sicuri, indolori, rapidi e privi di radiazioni 
u	 Indicati anche in neonati sani con segni cutanei o anomalie sospette

Rischi per il bambino se non vengono eseguite in età 
pediatrica (quando sono raccomandate dai medici): 
u	 Indicati anche in neonati sani con segni cutanei o anomalie sospette 
u	 Peggioramento di condizioni non trattate 
u	 Minori possibilità di cura o riabilitazione efficace 
u	 Mancata individuazione di malformazioni (es. spina bifida occulta) 
u	 Rischio di danni permanenti, tra cui: 
	 u	 Disturbi motori o sensoriali 
	 u	 Deformità ortopediche (es. scoliosi) 
	 u	 Problemi urologici (incontinenza, infezioni ricorrenti)

Data prenotazione dell’esame
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Entro il Entro il 1°anno dalla nascitadalla nascita
TEST ORTOTTICO PER NEONATI PREMATURI

screening ortottico 
per strabismo/occhio pigro
L’esame della motilità oculare è una valutazione oftalmologica che analizza i 
movimenti e la coordinazione degli occhi. Il bambino segue una fonte lumi-
nosa con lo sguardo, permettendo allo specialista di osservare la funzionalità dei 
muscoli oculari, sia singolarmente che in modo sincronizzato. Serve a rilevare 
alterazioni come strabismo, difficoltà di messa a fuoco e problemi di visione 
binoculare.

TEST OCULISTICO PER NEONATI PREMATURI

esame del segmento anteriore dell’occhio 
L’esame del segmento anteriore dell’occhio nei bambini è un’indagine clinica 
fondamentale per valutare cornea, camera anteriore, iride, pupilla e cristallino. 
A differenza degli adulti, in età pediatrica è essenziale per individuare precoce-
mente eventuali anomalie congenite o condizioni oculari potenzialmente gravi.

È PARTICOLARMENTE INDICATA PER: 
u	 Ciglia e palpebre: per escludere malformazioni, blefarite, anomalie follicolari. 
u	 Cornea: per trasparenza, opacità, ulcerazioni, cheratocono precoce. 
u	 Camera anteriore: per profondità, infiammazioni o traumi. 
u	 Iride e pupilla: per forma, reattività alla luce, malformazioni congenite. 
u	 Cristallino: per posizione e trasparenza, rilevando cataratta congenita 
	 o precoce



Entro il Entro il 1°anno dalla nascitadalla nascita
Benefici degli esami oculari in età pediatrica 
(segmento anteriore + motilità oculare):
u	 Diagnosi precoce di patologie congenite (cataratta, glaucoma, malformazioni) 	
	 e strabismo. 
u	 Prevenzione dell’occhio pigro, evitando danni visivi permanenti. 
u	 Valutazione completa dello sviluppo visivo e della coordinazione oculare. 
u	 Avvio tempestivo di terapie correttive (occhiali, esercizi, trattamenti). 
u	 Rilevazione precoce di infezioni o traumi oculari.

Rischi se gli esami non vengono eseguiti in età pediatrica:
u	 Diagnosi tardiva di patologie congenite (cataratta, glaucoma). 
u	 Occhio pigro irreversibile se non trattata precocemente. 
u	 Ritardo nell’identificazione di strabismo e disallineamenti. 
u	 Necessità di trattamenti tardivi, più invasivi e meno efficaci. 
u	 Perdita di opportunità terapeutiche precoci.
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