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Bistun “veloce”

chirurghi nuniti
aMelizzano

ILCONVEGNO

ISTURI veloce, due parole e la sin-

tesi di un futuro che @ gia realti

Va in scena a Melizzano (Bene-
vento) la Sicads, Societa italiana di Chi-
rurgia ambulatoriale e Day surgery
con il suo congresso nazionale che ini-
zia domanl alle 18, alla Casa comunale
@ si conclude sabato. Evento sclentifico
ma non solo: sara anche la festa per il
ventennale. Cosa voglia dire veloce, lo
splega il presidente e ordlnario del IT
Ateneo Massimo Agresti: «4 una chirur-

glachein 12 ore, accoglie, curaedimet-
te Il paziente.Ed é stata la nostra socie-
ta a introdurre per prima in l[talia la
“day surgery”, con la degenza ridotta
da cinque a un giorno». Si parte con la
lectio magistralis di Glampiero Campa-
nelli, ordinario all’'universita Insubria
dl Varese, su “Day surgery, un grande
modello per la chirurgia umanitaria®,
mentre i vari interventi saranno coordi-
nati da Antonio Corbo. Una sessione &
dedicata al nuovi strumenti che garan-
tiscono un campo operatorio plu sicu-
ro, sia per il chirurgo che per il pazien-
te. Per esempio il “Light surgery”, evo-
luzione del bisturi che “brucia”, le fonti
emorragiche. Il congresso & articolato

in sessioni che comprendono senolo
gia, collanti, medicina legale, aneste-
sia, endoscopia, ginecologia, chirurgia
maxillofacciale, urologia, oculistica,
chirurgia plastica, ortopedia. Partico-
larmente Interessante la tavola roton-
da sulle problematiche medicolegali .
Ma Agresti é anche critico quando par-
ladiun atteggiamento talvolta eccessi-
vo, con dimissioni rapide non sempre
possibili: «Per esemplo, non ne possono
usufruire quei pazienti che abitano a
pitdi un'oradidistanzadall‘ospedaleo
so vive da solo. Sarebbe rischloso Infat-
tl, qualora dovessero sopravvenire del-
le complicanze. E sono sempre possibi-
li=. A far chiarezza dovrebbe contribui-
re la consensus conference sui limitl
del Day surgery: quali sono le patologie
che possono essere trasferite dalla chi-
rurgia tradizionale a quella di un gior-
no? «Aj relatorl sara chiesto prima di -
ferire la propria esperienza in rapporto
alladimissione precoce, nelle 12 ore ap-
punto - splega Agresti -, e poi dl espri-
mere un voto sulla condotta da tenere,
se codificare un ricovero solo diurno o
meno». Intanto, gli specialisti sono sul
chivala per le nuove direttive regionall
sull'inserimento di patologie come I'er
nia inguinale dalla sala operataria clas-

L'incontro & organizzato

dalla Sicads, la societa italiana
di chirurgia ambulatoriale

e Day surgery

sicaall’ambulatorio. Senza peli sulla lin-
gua, Agresti avverte: «Credo sia un az-
zardo, io non conosco a Napoli neanche
un ambulatorio che abbia i requisiti ne-
cessarl per effettuare un intervento chi-
rurgico. Anche nel caso della semplice
ermiae,
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