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BIOPSIA CEREBRALE

CON ROBOT

La Neurochirurgia dell’Azienda

Ospedale Universita di Padova, ha
eseguito un delicato intervento di
neurochirurgia robotica su un uomo di
54 anni affetto da un tumore cerebrale
posizionato in sede profonda occipita-
le destra di 3 cm di diametro.

Sala Operatoria di Neurochirurgia,
climici al lavoro

Il Prof. Andrea Landi, Neurochirurgo
di Padova, primo operatore dell’equi-
pe chirurgica, ha condotto l'intervento
per raggiungere la neoplasia del cer-
vello, che non sarebbe stata altrimenti
accessibile per via chirurgica tradizio-
nale.
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BIOPSIA CEREBRALE
CON ROBOT

Strumentazione
robotica dell’intervento
e alcuni membri dell’e-
quipe medica

Il Prof. Domenico D’Avella (il primo da dx)
direttore Cattedra di Neurochirurgia/
Universita di Padova, e la Neurochirurgia
diretta dal Dott. Franco Chioffi, hanno uti-
lizzato un sistema tecnologico che consi-
ste nell'integrazione del neuro-navigatore
con un braccio robotico, in grado di alli-
neare e posizionare autonomamente gli
strumenti chirurgici, in questo caso la can-
nula per i prelievi bioptici.
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BIOPSIA CEREBRALE
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L’utilizzo del braccio robotico,
guidato da Andrea Landi — prof. asso-
ciato di Neurochirurgia, seguendo le
informazioni ottenute dalla navigazione
cerebrale, ha permesso di eseguire la
biopsia stereotassica con procedura
mini-invasiva chirurgica, assicurando
un’elevata precisione e riducendo i
tempi operatori.
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CON ROBOT

Neurochirurgo
primo operatore
Prof. Andrea Landi
all'opera

L’intervento si & svolto rapida-
mente, eseguendo un foro di accesso
di pochi millimetri nella teca cranica
raggiungendo il bersaglio. Sono stati
eseguiti i prelievi bioptici con estrema
precisione sul tumore profondo e sotto
il continuo controllo visivo assicurato
dal sistema di navigazione accoppiato
al robot.
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BIOPSIA CEREBRALE

CON ROBOT

da sx il Prof. Andrea Landi e il Prof. Domenico D’Avella - Direttore Cattedra di Neurochirurgia

La biopsia & stata effettuata

con successo, senza complicanze
chirurgiche. | Neurochirurghi di Pado-
va sono ora tra i pionieri di questo tipo
di intervento.

L’operazione, ben tollerata dal

paziente, € durata solo un'ora grazie
alla mini-invasivita della tecnica appli-
cata.
La TAC cerebrale, eseguita come di
consueto dopo lintervento, ha confer-
mato I'estrema precisione della biop-
sia. L'intervento, effettuato di recente,
ha permesso di ottenere, attraverso

so il riscontro istologico, la diagnosi di
natura del tumore e la sua caratteriz-
zazione molecolare per impostare i
successivi trattamenti, secondo criteri
di "medicina personalizzata".

L’equipe chirurgica che ha rea-
lizzato l'intervento robotico, era com-
posta da: Prof. Andrea Landi, primo
operatore, Dott. Francesco Paoloni e
Dott. Samuel Caliri, assistenti,
Dott.ssa Marzia Grandis, anestesista.
Infermieri di sala: Sabrina Fanton, An-
tonella Quatosi, Elena Zaramella.
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il Prof. Franco Chioffi - Direttore Neurochirurgia di Padova

Hanno collaborato inoltre con siner-
gia, il Prof. Domenico D’Avella Catte-
dra di Neurochirurgia dell’Universita di
Padova, oltre a diverse Unita Operati-
ve del Dipartimento di Neuroscienze:
la Neurochirurgia diretta dal Dott.
Franco Chioffi, la Terapia Intensiva
diretta dalla Dr.ssa Marina Munari, la
Neuroradiologia diretta dal Dott. Fran-
cesco Causin, la Clinica Neurologica
diretta dal Prof. Maurizio Corbetta,
nonché la Neurologia del Sant’Anto-
nio, che aveva approfondito la situa-
zione del paziente.

La tecnica  stereotassica con
assistenza robotica e navigazione on
-line intraoperatoria e la naturale evo-
luzione tecnologica di procedure gia
di per sé molto sofisticate, e che,gr

che, grazie a tali innovazioni, possono
ulteriormente raffinarsi in termini di pre-
cisione chirurgica, sicurezza per il pa-
Ziente, mini-invasivita, rapidita di ese-
cuzione e riduzione dei tempi di
degenza.

La robotica, ampiamente utilizzata in
diversi ambiti di chirurgia generale e
specialistica, non € ancora entrata a
pieno regime nella Neurochirurgia.
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BIOPSIA CEREBRALE
CON ROBOT

Il gruppo di lavoro di Neuroscienze di Padova intende potenziare I'impiego
dell’assistenza robotica, oltre che per le biopsie cerebrali, anche per eseguire im-
pianti di elettrodi intracerebrali, metodica attualmente utilizzata in Azienda Ospe-
dale Universita di Padova per la terapia del Parkinson, distonie, tremore essenzia-
le ed epilessia; per posizionare elettrodi di profondita per la registrazione delle crisi
epilettiche in previsione di interventi di chirurgia dell’epilessia; per posizionare mi-
crosonde laser per il trattamento fotocoagulativo di tumori cerebrali profondi, meta-
stasi multiple, displasie corticali epilettogene ed altre lesioni intracraniche di diffici-
le accesso chirurgico.
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REIMPIANTATA IN TEMPI RECORD MANO
RECISA A LIVELLO DISTALE DELL’AVAMBRACCIO

attivita in sala operatoria e anticamera per lavaggio mani

E stata sciolta Ia prognosi del de-
licatissimo intervento su un uomo
di 64 anni. Dopo oltre 50 giorni ha
ripreso la vitalita della mano riat-
taccata, con progressiva mobiliz-
zazione attiva delle dita.

L’eccezionale intervento chi-
rurgico & stato effettuato in simul-
tanea da 2 equipes dell’Unita Ope-
rativa Complessa di Chirurgia Pla-
stica insieme ad un team multidi-
sciplinare con Ortopedici, Aneste-
sisti e personale Infermieristico al-
tamente specializzato dell’Azienda
Ospedale/Universita di Padova.

Il grave trauma ha coinvolto,
in un pomeriggio di fine aprile, du-
rante 'emergenza Covid, un uomo
di 64 anni, pensionato che vive in
Veneto. Stava utilizzando uno
spaccalegna, quando accidental-
mente si € procurato 'amputazio-
ne completa della mano destra a
livello distale delllavambraccio.
Soccorso da conoscenti, il pensio-
nato con estrema lucidita, portan-
do con sé il segmento amputato, la
mano, ha raggiunto con mezzi pro-
pri il Pronto Soccorso di Mirano.
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REIMPIANTATA IN TEMPI RECORD MANO
RECISA A LIVELLO DISTALE DELL’AVAMBRACCIO

a sx il prof. Cesare Tiengo, primo operatore, con il direttore di Chirurgia Plastica Franco Bassetto

Qui, una volta stabilizzato il sanguina-
mento e dopo aver avviato le procedu-
re diagnostiche per escludere la positi-
vita alla SARS-COV2, ¢ stato organiz-
zato il trasferimento immediato presso
la Chirurgia Plastica dell’Azienda
Ospedaliera di Padova con I'ambulan-
za del 118, seguendo strettamente i
protocolli e le linee guida ufficiali della
Societa italiana di Chirurgia della Ma-
no.

Le linee prevedono che il pezzo
distaccato venga mantenuto a bassa
temperatura con ghiaccio in appositi
contenitori sterili.

Lo stato di ischemia fredda a 4 gradi
cosi ottenuto della mano amputata e
in grado di preservare solamente per
poche ore lintegrita di tutti i tessuti e
richiede quindi un immediato trasferi-
mento del paziente in un Centro Spe-
cializzato per tentare il reimpianto en-
tro le 6 ore dal trauma.

L’Ospedale di Padova, fin dal pri-
mo contatto telefonico informativo
avuto, ha organizzato I'accoglimento
del paziente secondo i criteri piu ido-
nei a garantire massima efficienza in
tempi rapidi.
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REIMPIANTATA IN TEMPI RECORD MANO
RECISA A LIVELLO DISTALE DELL’AVAMBRACCIO

Immediatamente allertato, il team mul-
tidisciplinare ha visto in prima fila 2
equipe chirurgiche; una per preparare
il pezzo amputato e I'altra per prepara-
re il moncone al reimpianto.

Ore 18.30 comincia I'intervento chirur-
gico.

Appena il paziente €& giunto in Sala
Operatoria della Chirurgia Plastica di
Padova, dopo aver attivate le procedu-
re anestesiologiche, si € proceduto
contemporaneamente a disinfettare |l
pezzo amputato mediante la dissezio-
ne anatomica di tutte le sue strutture, e
a prepararlo al suo reimpianto.

Si & proceduto quindi alla sintesi ossea
di radio e ulna con mezzi di sintesi inter-
ni e alla riconnessione di tutte le struttu-
re tendinee flessorie ed estensorie, non-
ché alla ricostruzione microchirurgica,
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REIMPIANTATA IN TEMPI RECORD MANO
RECISA A LIVELLO DISTALE DELL’AVAMBRACCIO

utilizzando il microscopio operatorio,
dei nervi periferici e delle strutture
vascolari arteriose e venose, otte-
nendo il reimpianto completo della
mano amputata.

La delicata operazione ha visto
la partecipazione attiva di 7 chirur-
ghi: 2 chirurghi ortopedici che si so-
no occupati della sintesi ossea e 5
chirurghi plastici ricostruttivi, 3 ane-
stesisti e 6 infermieri.

Il Prof. Cesare Tiengo, Primo
Operatore Responsabile dell’Unita
Operativa di Chirurgia della Mano e
Microchirurgia di Chirurgia Plastica,
ha eseguito il laborioso reimpianto,
la cui principale difficolta tecnica era
rappresentata dal tempo limitato a
dis

disposizione per riperfondere l'arto e dal
calibro esiguo delle strutture vascolari e
nervose da riconnettere tra loro, che ha
richiesto l'utilizzo di una sofisticata stru-
mentazione e di avanzate competenze
microchirurgiche.

All'1,20 di notte termina I'intervento.
Il paziente viene trasferito presso il

reparto di Chirurgia Plastica e accurata-
mente

Immagini di sala operatoria
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REIMPIANTATA IN TEMPI RECORD MANO
RECISA A LIVELLO DISTALE DELL’AVAMBRACCIO

Ry

mente monitorato nei giorni seguenti. E
stato riscontrato che ha mantenuto la
stabile vitalita della mano con la pro-
gressiva mobilizzazione attiva delle di-
ta, ed & stato dimesso dopo 6 giorni di
ricovero in buone condizioni cliniche e
in grado di muovere autonomamente le
dita della mano.

Dopo un periodo di intensa riabili-
tazione assistita, a 50 giorni dall'inter-
vento, si ipotizza che 'uomo possa ri-
tornare a compiere, nell’arco di alcuni
mesi, le normali attivita manuali.
Continuera la riabilitazione tendinea; la
completa rigenerazione neuromuscola-
re verra raggiunta nel tempo, in 18 me-
Si.

Il coordinamento d’emergenza ter-
ritoriale, e le consolidate competenze
professionali del personale operante
all'interno dellAzienda Ospedaliera di
Padova, hanno permesso il delicatissi-
mo reimpianto in tempi record, inizian-
do l'intervento a sole 3 ore dal trauma,
mantene

mantenendosi al di sotto del tempo cri-
tico di ischemia del segmento amputa-
to di 6 ore, tempo oltre il quale le pos-
sibilita di successo si riducono drasti-
camente aumentando anche i rischi di
vita del paziente.

Anche l'immediata gestione del
trauma del Pronto Soccorso di Mirano,
ha permesso che il paziente fosse tra-
sferito in tempi brevissimi presso il
Centro Hub di riferimento regionale
per la traumatologia dell’arto superio-
re, 'UOC di Chirurgia Plastica dell’A-
zienda Ospedale/Universita di Padova
diretta dal Prof. Franco Bassetto, che
e operativa 24 ore su 24, 365 giorni
I'anno.

Nell’'Unita Operativa Complessa
di Chirurgia Plastica di Padova, ven-
gono esequiti oltre 8000 interventi
allanno e di questi il 20% riguarda la
chirurgia della mano; piu di 1000 inter-
venti sono esequiti in urgenza per cau-
se traumatiche.
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REIMPIANTATA IN TEMPI RECORD MANO
RECISA A LIVELLO DISTALE DELL’AVAMBRACCIO

TEAM MULTIDISCIPLINARE

Coordinamento Doppia Equipe:
Prof. FRANCO BASSETTO

Equipe Chirurgia Plastica:
Prof. CESARE TIENGO
Primo Operatore

Dott.ssa CARLOTTA SCARPA
Dott.ssa EVA KOHLSCHEEN
Dott. GIUSEPPE MASCIOPINTO
Dott. BERNARDO BIFFOLI

Equipe Ortopedia:
Dott.ssa ELISA PALA
Dott. ALBERTO PROCURA

L’equipe di Chirurgia Plastica al completo

Equipe Anestesiologica:
Dott.ssa OTTAVIA BOND
Dott.ssa ALICE FUSTO
Dott. MARCO MONTAGNA

Infermieri Strumentisti:
SIRA BORTOLOTTO
FABIO BARON
Infermieri di Sala:
ALESSANDRA ROMANATO
MIRIA BELLON
FABIOLA DE ZUANI
Infermiere di Anestesia:
MAURIZIO PEZZULLO
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ORTOPEDIA D’AVANGUARDIA
ALL'OSPEDALE SANT’ANTONIO

Il team multidisciplinare ha visto in campo
numerosi professionisti di chirurgia, geria-
tria, ematologia, medicina trasfusionale,
infettivologia, anestesia, guidati dal Prof.
Enrico Sartorello direttore dell’Ortopedia
dellOspedale Sant’Antonio per un delicato

intervento chirurgico su di una giovane
proveniente dal Congo di 24 anni che sof-
friva di forti problematiche alle anche.
Dopo 6 ore di sala operatoria e di al-
cuni giorni in Terapia Intensiva la ragazza
e ritornata in reparto e ha potuto iniziare il

Meeting di preparazione dell'intervento chirurgico tra professionisti di diverse discipline
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ORTOPEDIA D’AVANGUARDIA
ALL'OSPEDALE SANT’ANTONIO

percorso di terapia intensiva fino a rag-
giungere il carico libero nel corso di 30
giorni.

L’eccezionale intervento ha avuto
luogo durante I'emergenza Covid, at-
tuando le piu strette misure di sicurezza.

L’intervento & stato estremamente
complesso e ha richiesto un’elevata
competenza multidisciplinare da parte
dei professionisti.

Inoltre la sincronizzata sintonia dei clinici
ha permesso di superare le difficolta del
percorso riabilitativo.

La giovane congolese, di grande
forza di volonta, laureatasi in Ingegneria
Civile, da oltre 10 anni viveva spostan-
dosi solo su di una carrozzina. Ora, cam-
minando autonomamente, e ritornata nel
suo Paese d’origine.

alcune componenti 'equipe chirurgica
dopo l'intervento

Il team multidisciplinare composto da: infet-
tivologa Dr.ssa Emma Conti, Ortogeriatra
Dr.ssa G. Romanato, onco-ematologa pe-
diatrica, Responsabile Centro di riferimento
regionale del Veneto per la diagnosi e cura
malattia drepanocitica in eta pediatrica
Dr.ssa L. Sainati, ematologa del centro tra-
sfusionale Dr.ssa T. Tison, anestesista
Dr.ssa S. Boraso, era diretto dal Dr. Enrico
Sartorello direttore dell'Ortopedia.
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ORTOPEDIA D’AVANGUARDIA
ALL'OSPEDALE SANT’ANTONIO

L’intervento ortopedico di alto livello, pre-
vedeva una complessita clinica legata ad
una patologia ematologica della paziente,
che presentava un’anchilosi bilaterale alle
anche da necrosi asettica della testa del
femore.

Dal punto di vista ortopedico l'inter-
vento programmato prevedeva la sostitu-
zione della due anche con artroprotesi in
un’unica seduta operatoria. Questo com-
porta la necessita di un accurato bilancio
delle perdite ematiche e una profilassi
specifica per I'elevato rischio di infezione,
per questo & stata allargata I'equipe ad
altre specialita multidisciplinari. La patolo-
gia clinica della paziente, poteva

teva presentare delle manifestazioni clini-
che con crisi vaso-occlusive. Gli organi
bersaglio che sono colpiti dalle crisi, pos-
sono essere: milza, fegato, reni, muscoli,
cuore, cervello, placenta, con complican-
ze come la sindrome polmonare, lictus,
ipertensione polmonare, cardiopatia, com-
plicanze renali, sequestro splenico ricor-
rente, priapismo doloroso, ulcere cutanee,
necrosi asettica della testa del femore.

L’intervento, molto complesso, & sta-
to superato con tenacia dalla giovane che,
nonostante le molteplici difficolta, & riusci-
ta a riprendersi e ad effettuare un percor-
so riabilitativo in tempi brevi.
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ORTOPEDIA D’AVANGUARDIA
ALL'OSPEDALE SANT’ANTONIO

|I Dott. Enrico Sartorello dirige I'Orto-

pedia del’Ospedale Sant’Antonio di Padova
dal 2017. Di scuola padovana, dove si &
Laureato e Specializzato, ha iniziato la sua
carriera chirurgica come assistente al P.S.
Ortopedico, prima di “partire” per un periodo
di lavoro e specializzazione all’estero presso
I'Ospedale Pitie¢ Salpétriére di Parigi. L’Orto-
pedia e Traumatologia del Sant’Antonio pre-
vede l'accoglimento sia dal P.S. di via Fac-
ciolati, che dal P.S. centrale di via Giustinia-
ni.

Negli anni, presso la struttura, é stata
mantenuta la peculiarita specialistica della
chirurgia protesica del ginocchio e dell’anca.
Quest'ultima attivita chirurgica rappresenta
piu di un terzo dell’attivita annuale (1300 in-
terventi). Si & sviluppata soprattutto la chi-
rurgia mini-invasiva dell’anca con programmi
di fast-track (dimissione veloce ) e di buona
gestione del sangue. Lo scorso anno sono
stati eseguiti 103 interventi di artroprotesi
d’anca, senza necessita di trasfusione.

Dott. Enrico Sartorello

Da 2 anni sono stati introdotti
nuovi interventi “preventivi’ della de-
generazione artrosica delle grandi arti-
colazioni, come interventi di plastica
della testa del femore per le lesioni da
conflitto femoro-acetabolare, interventi
di riparazione della cuffia adduttoria
del’anca, e interventi di correzione
delle  deformita  del  ginocchio
(ostetotomia) per la preservazione del-
la cartilagine articolare.

Attualmente esiste una grande
sinergia tra I'Ortopedia dellOspedale
Sant’Antonio e la Clinica Ortopedica di
Padova, anche con il potenziamento
dellattivita chirurgica in Day Surgery e
Week Surgery.
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