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‘ago della bilancia alle stelle,

uno sforzo improvviso, ma

anche uno sport estremo,

forti e ripetuti colpi di tos-

se. Tutti fattori che possono

far aumentare la pressione

allinterno dell’addome e,

in chi & Amiliarmente predisposto per-
ché ha wa parete addominale debole,
provocae l'ernia addominale, ovvero
da fuorascita di un viscere, attraverso
un orifizo o un canale anatomico, dalla
cavith cie lo contiene», spiega Glampie-
10 Camyanelli, professore ordinario di
chirurgi all'Universita  dell'Insubria
di Varee e direttore della chirurgia ge-
napale ¢ dell’Hernia Center all'Istituto
i pjco ant’Ambrogio e Casa di cura La
M adonina, Gruppo ospedaliero San
Deopatg Milano. «Le ernie addominali,
N e s panifestano nel 5-6% della popo-
1a.2jone? che in Italia contano ogni anno
Clyocq 2(mila interventi, si distinguono,
a mecon@ della sede di insorgenza, in in-
8\ inal¢ Crurale, ombelicale, epigastrica,
1 mbay- Cisono anche le ernie incisiona-
i ovvdi laparoceli». Tra i sintomi, sen-
Sﬁzionidi tensione o peso, di stiramento,
Yuciot® volte dolore, con tumefazione
o ,onpreche tendono progressivamen-
tRa 5q jumentare. In presenza di questi
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disturbi, & bene non temporeggiare, ma
bussare alla porta dello specialista che,
grazieaunavisitae, se necessario, a un’e-
cografia 0 a una Tac, potra valutareil pro-
blema.

- OLTRE 200 LE PROTESI DISPONIEIL
Una volta diagnosticata 'ernia, non illu-
detevi di poterla risolvere con «vecchi»
cinti erniari, mutandine elastiche o inie-
zioni sclerosanti, che, oltre a essere nu-
tili, in alcuni casi potrebbero addirittura
peggiorare la situazione. «L/unico rime-
dio efficace & lintervento chirurgico»,
chiarisce Campanelli. «Ridotte moltis-
simo le cosiddette "plastiche”, tecniche
che ricostruiscono i tessuti danneggiati
framite suture con punti non assorbibili,
oggl vengono realizzate riparazioni con
le reti, ovvero protesi indicate sia per le
ernie primitive, cioé mai operate prima,
sia per le recidive. Le tecniche operato-
rie sono molteplici e oltre 200 le protesi
disponibili in commercio (sintetiche,
assorbibili, biologiche, rimodellabili,
macroporose 0 microporose, a basso o
ad alto peso, rigide o morbide). E percio
fondamentale che ciascun intervento sia
personalizzato, eseguito su misura (tai-
lored surgery) in base alle caratteristiche
del paziente e dell’ernia».

5 LARETE VIENE FISSATA

CONCOLLA DIFIBRINA

Nel caso di ernie primitive standard in
pazienti in buona salute, le linee guida
internazionali consigliano la tecnica ten-
sionfree-sutureless. Questo intervento
pud essere eseguito tramite piccole in-
cisioni addominali (laparoscopia) 0 una
mini-incisione «open». In entrambi i casi,
il sacco erniario (I'involucro che riveste i
visceri erniati) e il contenuto intestinale
vengono isolatie riposizionati all'internc
dell’addome. Successivamente si applica
la rete di riparazione. «Nel nostro centrc
si sceglie una rete ad hoc per ciascun pa-
ziente e per ogni tipo di ernia, ponendole
nella sede adeguata e fissandola con unc
speciale adesivo di origine umana, la col
Ja di fibrina in spray, senza usare punti d
sutura (sutureless) e quindi senza crear
tensioni muscolari (tensionfree). Tra
vantaggi di questo tipo di fissaggio, per
fetta aderenza, azzeramento del rischi:
di danneggiare i nervi della regione, dc
lore post-operatorio molto ridotto», Ne
caso di ernie primitive, 'operazione, ch
dura circa un’ora, viene eseguita in ane
stesia locale e in regime ambulatqrial
se si opta per l'intervento mininvasiy
open e in anestesia generale se si scegli
la laparoscopia, tecnica che pud pssel

4_‘




eseguita anchee perernie recidive partico-
larmente complesie.

In questi casi, al rmine dell'intervento
standard, il paziente ha solo un cerotto
sulla zona interessata e puo tornare su-
bito a casa. E nornale avvertire un senso
di trazione dyrarte i cambi di posizio-
ne, ad esempio quando si passa dalla
posizione sdraiat a quella seduta, e un
fastidio da liever moderato, che dura
qualche giorng ehe pud essere control-
lato con i cormunifarmaci antidolorifici.
Gia dal giorng dipo € possibile ripren-

dere un’attivitd lavorativa sedentaria e
una normale vita quotidiana; dopo sette
giorni, con gradualita, si pud ricomin-
ciare un’attivitd sportiva leggera o mo-
derata. Nell’arco di circa una quindicina
di giorni si possono riprendere le attivita
di lavoro impegnative, che comportano
ad esempio il sollevamento di pesi, e gli
sport intensi.

=» RARE LE COMPLICANZE
Nella maggior parte dei casi il decorso
post operatorio non presenta complican-

ze o ettetti collaterali di rilievo. Talvolta
pud succedere che nella zona dell'inter-
vento si creino ecchimosi destinate a ri-
assorbirsi dopo circa sette-dieci giorni.
Inoltre, nell’area operata pud comparire
una sensazione di addormentamento
che sparira entro pochi giorni.

A distanza di tempo, le complicanze piit
frequenti degli interventi chirurgici sono
la recidiva dell’ernia e il dolore, entram-
bi strettamente correlati all’esperienza
del chirurgo e al suo grado di specializ-
zazione.
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persondlizzato ditrattamento
dell'ernia. «Nelnostro Hernla
Center, natosulmodellodelle
grandistrutture americane,
un'équipe dispecialisti, formata
da chirurghiaddominali,

cardiologi, ecografisti, maanche
daneurologiechirurghiplasticie
fisiochinesiterapisti, mettein
campole proprie competenze,
coadiuvatedalle tecnologiee
daglistrumentipitiavanzatj, per
garantire al paziente le migliori
cure eunaqualitadivitaottimalen,

spiegaGiampiero Campanelli,che
eanche presidentedella
Europeanherniasocietye
fondatore dellaSocieta
internazionale dichirurgiadella
parete addominale. LHernia
Centersioccupadituttiitipidi
ernia,dal casipiisemplicie
quotidianifinoaquelli
particolarmente complessicome
laparacelidigrandidimensionicon
disastriparietall, sindrome
dolorosa publcainguingle o ernia
dellosportivo, ricostruzione e

rimodeliamento delladdome
dopoil parto. Unacaratteristica
peculiaredelcentroela
reperibilita 24 ore su24. 1l
prossimoabiettivo della
struttura? Introdurrelachirurgia
robotica, che unisce l'ottima
visione del campooperatario
tipicadellachiruraiaacieloaperto
all'approccio mininvasiva della
laparoscopia e cheinparticolari
casidilaparocelicomplessi
centralielateralidell'addeme puo
egsere vantaagiosa.
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