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Salute ¢ benessere

Nuove tecniche operatorie per intervenire:
dai fili assorbibili alle protesi biologiche
intelligenti che si trasformano in tessuto
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LA PATOLOGIA

nche sollevare la busta del-
la spesa, un figlio piccoloo
un peso non eccezionale a
volte scatena un dolore in-
sopportabile In chl soffre
di ernia addominale. Fitte,
gonfiore pllt 0 meno evidente,
L'unica soluzione per la magglo-
ranza del pozienti & l'intervento
chirurgico, Perché la formazione
diun'ernia non pud pitiregredire
spontaneamente e nessun farma-
co pud risolvere la patologia.
Sono 75mila gli italiani che,
ogni anno, entrano In sala opera-
toria per un‘ernia ingulnale. Si
tratta di un piccolo rigonfiamen-
to In uno o entrambi i 1ati dell’In-
guine che possono aumentare in
termin} di dimensloni e che, pe-
rd, scompalono quando sl sta
sdralati, 1l fastidio ¢ dovuto alla
tensione durnnte F'esercizio fisi-
coma migliora standoariposo. Il
dolore ricompare come ci sl alza.
Se l'ernia & di plccole dimensiont
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le sensazioni pli frequenti sono
bruclore, sensazione di peso nel-
la regione inguinale. Disturbi
che abitualmente vengono sotto-
valutati e riconosciuti dal pazien-
te come importanti solo quando
I'ernia diventa un ostacolo nei
movimentl,

IL BISTURI

«Si tratta della fuoriuscita, per {
motivi pit vari, diuna partedi un
viscere dalla cavith addominale.
Oltre alla predisposizione fami-
liare, sono fattori di rischio gll
sforzi prolungati e persistentl o
gllinterventl di chirurgla - spiega
Giampiero Campanellt, direttore

SOLO IL 30 PER CENTO
DEGLI INTERVENTI

IN DAY SURGERY

NEI CASI PIU DIFFICILI
IL RICOVERD

NON SI PUQ EVITARE

dell'Unith operativa di chirurgia
generale e Day Surgery dell'Istitu-
to clinico Sant'Ambroglo di Mila-
no e presidente della prima con-
ferenza mondiale che sl tiene in
questi glornt a Milano - L'unico
mezzo per risolverle & il bisturl
che richiude la fessura attraver-
so cul fuorlesce il viscere appll-
cando protesi, una sorta dl “retl
contenitive™», Nella maggior par-
te dei casl si applica sottocute
una piccola retina di materiale
biocompatibile, che ha il compi-
to di contenere l'ernia ¢ rinforza-
re la parete addominale. Appena
1130% degli interventi, ovvero po-
co pit df 60mila I'anno, sono ese-
gultl in day surgery. Se si appli-
cassero correttamente le linee
gulda i1 70% del pazient] potreb-
be essere rimandato a casa dopo
5-6 ore dall'operazione senza es-
sere costre(to a passare neppure
una nottein ospedale,

In Italia le unita di day surgery,
spazl speclallzzatl per Ja chirur-
gla veloce, sono i1 10% del totale.
«Per | pazienti con situazionli pi
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" pControllare sesi
© sentono fastidio o dolore
* durante il sollevamento

- dipesiolosport

Il gonfiore

»Controllare, incasodi
dolore, seall'inguine si
presentaun piccolo
rigonfiamentoche
sparisce da sdraiati
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Il bruciore

»llsentire brucloree
tezza nellazona

naledeveessere

oriferitoalmedico

/
Lo AN S

NN

SN NN

k\\\l‘?? AUNONNONCIN

complesse - aggiunge Campanel-
Il - il ricovero ospedaliero conti-
nua a essere indispensabile, ma
per i casi semplici, che sono la
maggloranza, non é ormal consi-
deratoessenziale».

IL FUTURD
Al congresso gli espertl si con-
frontano anche sulle nuove tecni-
che e le cosiddette “protesi {ntelll-
genti”. «Oggi esistono fill da sutu-
ra completamente o parzialmen-
te assorbibili, Ed ¢ perfino possi-
bile operare senza suture, grazie
a particolari colle blologiche, che
possono sostituire l'uso dell'ago
e del filo - aggiun%e Campanelli-
Abblamo protesi blologiche che
sono in grado di trasformarsi nel
tessuto con cuf vengono In con-
tatto. Fin da subito si pud cammi-
nare e riprendere un’attivith lavo-
rativa sedentaria. Nel giro di una
settimana i fastidi legati alla ten-
sione nelln zona operata scompa-
fono»,
Antonio Caperna
ONPRODUZIONE RIESVATA



