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mmmmmmn HUmanitas Gavazzeni tor-
na a far parlare di sé per I'innova-
zione tecnologica e 'attenzione al
paziente con problemidicuore.Ein-
fatti una delle cingue strutture
ospedaliere in ltalia ad aver acqui-
sito un nuovo defibrillatore (ICD),
totalmente sottocutaneo.
Humanitas Gavazzeni di Berga-
mo ha cosi dato iniziato a nuova
procedura pit efficace e meno
mvasiva, procedura che perd - &
bene sottolinearlo subito con
estrema chiarezza - non & per
tuttiipazienti alle prese con pro-
blemidi cuore, ma solo ed esclu-
sivamente ad alcuni pazienti af-
fetti da aritmie ventricolari.

Il cuore malato
si cura sotto cute

un problema nell’ottica di possi-
bili ripetute sostituzioni del ca-
tetere, data la lunga aspettativa
divita.

«Nelle scorse settimane -
spiega Giosue Mascioli, respon-
sabile dell'unita Elettrofisiologia
ed Elettrostimolazione cardiaca
di Humanitas Gavazzeni - abbia-
mo posizionato questo nuovo di-
spositivo, Fottavo in Italia, in un
paziente sessantenne che aveva
alle spalle due interventi cardio-
logici per infezione delle valvo-
le; avevamo gia proceduto allari-
mozione di un defibrillatore ed
ora, per evitare eventuali com-
plicanze, abbiamo posizionato

Con «Gavazzeni» questo innovativo
hanno acquisito la &2 strumento. Con otti-
nuovaapparecchiatu- mi risultati».
rail San Donato di Mi- L’intervento pud
lano, Pospedale Um- essere eseguito anche
berto I di Mestre, I'O- solo dall’elettrofisio-
spedale di Carpi e l'o- logo, ma in questa
spedale Monaldi di prima fase in Huma-
Napoli. nitas Gavazzeni si

Diversamente dai preferisce affiancare
defibrillatori tradizio- in sala operatoria an-
nali, questo dispositi- Giosué Mascioli chelafiguradiun car-
vo sviluppato dalla Ca- diochirurgo.

meron Health (e oggetto diun
articolo de «The New England
Journal of Medicine»), non pre-
vede Futilizzo di cateteri posti al-
Iinterno del cuore, ma situati
sotto la cute, a fianco dello ster-
no e sotto la marmmella sinistra.
Un intervento piu semplice e
pittveloce dal punto di vista chi-
rurgico per gli specialisti e che,
per il paziente, si traduce in mi-
nori complicazioni e invasivita e
minor decorso post operatorio.
Si tratta di una tipologia di im-
pianto utilizzabile con sicurezza
in quei pazienti che hanno subi-
to delle infezioni dovute a dispo-
sitivi tradizionali e, soprattutto,
in pazienti giovani, nei quali I'im-
pianto di cateteri all'interno del
cuore potrebbe rappresentare

«E un intervento abbastanza
semplice che richiede poi al pa-
ziente un riposo post operatorio
di circa 4 ore, decisamente me-
no di quanto richiesto (24 ore)
quando posizioniamo un im-
pianto tradizionale. In questa
prima fase comundque, per que-
sti primi pazienti, prescriviamo
per un maggior controllo un ri-
covero standard di 24 ore».

In questi ultimi anni il nume-
ro di impianti di pacemaker/de-
fibrillatori & cresciuto. I dati re-
lativi al 2007, per quanto riguar-
da il Nord Italia, mostrano un
tasso di impianto per i PM (pa-
ce-maker) di 542 per 1.000.000
di abitanti e di 361 per 1.000.000
di abitanti per gli ICD (defibril-
latori). m

I nuovo defibrillatore totalmente sottocutaneo utilizzato da «Gavazzeni»
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