Gazzetta del Sud

Quotidiano

Q abmedica’

pata  24-09-2017
Pagina 45
Foglio 1

Impiegato in urologia
ma le potenzialita
spaziano in vari campi

ﬁv;chele Gerace
MESSINA

n America il robot chirurgi-
co - la piattaforma coman-
data che consente di ese-
guire interventi mini inva-
sivicomplessi e ad alta precisio-
ne - erastato brevettato nel
2001. Anche in Italia (cosi come
in Belgio, Spagna, Franciae
Germania) negli ultimi anni, la
chirurgia robotica sta diventan-
do una pratica quasi costante.
L’ultima frontiera & costituita
dalRebotda VinciXi, unveroe
proprio complesso operatorio
capace dilavorare all'interno
del distretto anatomico attra-
versoitrocar dellalaparosco-
pia, avvalendosi di un’elevatari-
soluzione tridimensionale. Il ro-
bot & formato da tre componenti
principali: una consolle chirur-
gica, attraverso la quale il medi-
coopera per mezzo di due mani-
polatori e di pedali che guidano
lastrumentazione e osservail
campo operatorio tramite il mo-
nitor dell’endoscopio 3D. ll ro-
bot replicaigesti eseguiti dal
chirurgo alla consolle, consen-
tendo perd una maggiore preci-
sione; inoltre, la visione ingran-
dita e tridimensionale del cam-
po operatorio permette al chi-
rurgo didistinguere le strutture
anatomiche pili piccole, difficil-
mente visibili a occhio nudo. II
carrello paziente, invece, sostie-
nele braccia del robot, su cui so-

| professori Navarra e Ficarra. Gia 60 le procedure mininvasive esegLnte

no installati gli strumenti (forbi-
ci, pinze) dotatidiun polsoin
grado di compiere una rotazio-
nediquasi 360°, pari a sette gra-
didiliberta. Il carrello visione,
infine, contiene 'unita centrale
dielaborazione e un sistema vi-
deo ad alta definizione, che con-
sente diingrandire l'area chirur-
gica di6-10volte. Naturalmen-
te, & fondamentale il ruolo del
medico al tavolo operatorio.

Il campo in cui maggiormen-
te questa tecnica consente l'ap-
plicazione con ottimi risultati &
la chirurgia urologica, in parti-
colare negli interventi di pro-
statectomia, ma anche dine-
frectomie parziali e cistectomie
totali. Anche in altri settori del-
la chirurgia - pediatrica, gine-
cologica, endocrina otorinola-
ringoiatrica e nelle patologie
legate all’obesita - va crescen-
dol'applicazione diquesta
strumentazione. Tanti sonoi
vantaggi che ne derivano: ridu-
zione dei tempi di degenza po-
st-operatoria con un notevole
abbassamento del rischio dire-
cidiva tumorale, d'infezione, di
perdite ematiche (con conse-
guenti trasfusioni) e minor do-
lore. Operando con maggiore
precisione micrometrica si ri-
ducela superficie di tessuto in-
teressata dall'intervento e, dal
punto divista funzionale, nella
chirurgia della prostata siregi-
stra un miglior recupero fun-
zionale della continenza e del-
la capacita erettile. Per quanto
riguarda i costi, rispetto alla
chirurgia laparoscopica, ¢’e un
aumento dispesadicirca 1200
eurosulla strumentazione del-

Al Policlinico universitario di Messina attivo il sofisticato complesso articolato su tre livelli

Da Vinci Xi: la mano dell’'uomo si muove e la macchina “opera’

la sala operatoria.

InItalia fino a questo mo-
mento sono 90 iRobotda Vin-
¢i. A Messina, dopo la firma
della convenzione tra I'Univer-
sita degli Studie'Azienda
ospedaliera Policlinico “G.
Martino”, il robot & stato acqui-
stato e installato a dicembre
dello scorso anno, grazie al-
I'impiego di fondi universitari
e, a0ggi, sono state eseguite
circa 60 procedure. Negli
obiettivi di budget del 2017, ne
erano previste 50, meta delle
quali gia effettuate con succes-
so. «Il nuovo sistema robotico

I vantaggi logistici
e clinici incentivano
la riduzione

delle migrazioni
extraregionali

Da Vinci - spiega il prof. Giu-
seppe Navarra responsabile del
Dipartimento di attivita inte-
grata di Chirurgia del Policlini-
co - & pienamente coerente con
lalogica direte assistenziale,
formativa ed oncologica regio-
nale, presentando ricadute po-
sitive anche nel recupero della
mobilita passiva specifica che
tale tecnologia determina.
L’implementazione di un pro-
gramma di/chirurgia robotica
rappresenta sicuramente un
fattore chiave per attrarre pa-
zienti nei nostri presidi sanita-
ri, riducendo.cosi le numerose
migrazioni extraregione alle
qualivanno incontro i siciliani
per trovare risposta ai propri

bisogni di salute; conseguente-
mente laricaduta economica si
attuerebbe in una sicura ridu-
zione dei costi passivi per il
Servizio Sanitario Regionale».
«Questa tecnica - spiega il
prof. Vincenzo Ficarra, ordina-
rio di Urologia dell’Ateneo pe-
loritano, ideatore di un pro-
gramma di studio che prevede
sial'uso del simulatore che una
fase di apprendimento conil
training modulare in uno dei
piu grossi centri europei di uro-
logia in Belgio - fornisce i be-
nefici potenziali di una proce-
dura minimamente invasiva
anche in condizioni complesse
con risultati eccellenti e tempi
direcuperorapidi. Numerosi
pazienti sottoposti a prostatec-
tomia robotica non mostrano
differenze significative nel re-
cupero della continenza urina-
ria e della funzione sessuale ri-
spetto ai pazienti sottopostia
chirurgia laparoscopica o tra-
dizionale. L'utilizzo de] Robot
DaVinciha dimostrato inoltre
dipoter ridurre il tempo di tur-
nover della sala operatoria tra
unintervento e 'altro, nonché
la durata della permanenzain
ospedale dei pazienti che risul-
ta palesemente dimezzata ri-
spetto a quella dei pazienti sot-

" toposti a chirurgia open, con-

sentendo la possibilita di acco-
gliere un numero significativa-
mente piti elevato di casinel
quotidianon».

E aottobre, intanto, & previ-
stala discussione della prima
tesidilaurea sull'uso del simu-
latore nel campo dellalchirur-
giarobotica. <
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