Il Fast Track Surgery,

nella chirurgia ortopedica

e in quella protesica
mininvasiva di anca

e ginocchio, permette

al paziente che

si sottopone all’intervento
un piu veloce recupero fisico
e psicologico.

Protesi d’anca e ginocchio,
come recuperare prima
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inore stress operatorio, meno di-

sagi, tempi ridotti di ricovero in

ospedale. Sono i risultati del Fast
Track Surgery, un moderno approccio fina-
lizzato a ottimizzare gli interventi di diver-
se branche della chirurgia tra cui quella or-
topedica e, in particolare, della chirurgia
protesica mininvasiva dell’anca e del gi-
nocchio. Una chirurgia cosiddetta dal ‘per-
corso breve’, che offre buoni risultati e un
piu veloce recupero fisico e psicologico dei
pazienti.

TEMPI RAPIDI PER LA RIPRESA

1l percorso Fast Track nella chirurgia protesi-
ca dell’anca e del ginocchio permette infatti
la ripresa della funzionalita degli arti in tem-
pirapidi. La gestione perioperatoria del pa-
ziente riduce I'impatto clinico-chirurgico
evitando la cateterizzazione, riducendo il do-
lore post-operatorio e permette quindi la
mobilizzazione immediata post-chirurgica
diminuendo l'allettamento. Un team di spe-
cialisti - ortopedici, anestesisti, fisiatri, fisio-
terapisti, infermieri - € coinvolto nel percorso
Fast Track che & quindi un’opzione di tratta-
mento aggiuntiva al percorso tradizionale
della chirurgia protesica dell’anca e del gi-
nocchio. “Ci sono di-
verse pubblicazioni
che hanno studiato il
risultato sul recupero
funzionale del pa-
ziente sulla base dei
programmi Fast
Track pre, intra e post

Francesco Verde

operatorio del paziente - afferma Francesco
Verde, responsabile dell’Unita operativa di
Chirurgia Protesica dell’Anca e del Ginocchio
di Humanitas Gavazzeni e del progetto Fast
Track -. Questo progetto, basato sulla revi-
sione della letteratura scientifica, illustra il
nostro personale approccio ai pazienti can-
didati a una protesi d’anca e di ginocchio”

Il percorso di recupero funzionale che segue
un intervento di sostituzione protesica del-
l'arto inferiore € stato migliorato sotto mol-
teplici aspetti: tecnica chirurgica e materiali
protesici, gestione delle perdite ematiche,
controllo del dolore,
rieducazione moto-
ria.

“Nonostante questo,
un’attenzione parti-
colare alla prepara-
zione del paziente
alla chirurgia non
deve essere trascurato - dice Michele Mas-
saro, ortopedico dell’Unita operativa -; la
conoscenza del percorso chirurgico-riabili-
tativo da parte del paziente permette di con-
trollare l'ansia, gestire il dolore e recuperare
pitt velocemente”.

Laspetto chiave e far diventare la persona
protagonista del suo stesso recupero: un pa-
ziente motivato e cosciente € piu facile da
gestire nel percorso riabilitativo e ha delle
aspettative in linea con l'intervento a cui si
sottopone, con un livello di soddisfazione
molto buono.

“Laspetto di gestione delle possibili compli-
canze viene migliorato con un’educazione

Michele Massaro

pre-operatoria del
paziente - aggiunge
Alessio Biazzo, orto-
pedico dell’équipe -
che sapra gia in ma-
niera chiara quali

possono essere i ri-
schi dell'intervento e
quali e quante siano le procedure che tutta
I'équipe segue per evitarle”

Alessio Biazzo

IDENTIKIT DEL PAZIENTE

Questo percorso € particolarmente indica-
to per le persone che soffrono di artrosi pri-
mitiva e secondaria dell’anca e del ginoc-
chio, e alle quali e stato suggerito il posizio-
namento di un impianto protesico. “Sara lo
specialista comunque a valutare singolar-
mente l'opportunita di applicare o meno il
percorso Fast Track, verificando con atten-
zione la presenza di altre patologie asso-
ciate che potrebbero rendere pitt compli-
cato il percorso, o problematiche legate
all’eta e al grado di autonomia nel movi-
mento - precisa il dottor Verde -. E indi-
spensabile inoltre per la scelta di questo
‘percorso veloce, al di la del quadro clinico
complessivo, poter contare, una volta di-
messi dalla struttura ospedaliera, su fami-
liari o amici che possano essere di fattivo
sostegno e aiuto”.

INTERVENTO
CHIRURGICO,
RIABILITAZIONE

E RITORNO A CASA

Il paziente che ha eseguito la
preparazione al Fast Track a casa
(tramite le informazioni ricevute
nel pre-ricovero), potra entrare in
ospedale la mattina stessa
dell'intervento. Le prime forme di
assistenza successive
all’'operazione chirurgica
interesseranno la gestione del
dolore e la ripresa delle normali
funzioni fisiologiche, compresa
I'alimentazione che viene
impostata dal medico
nutrizionista. “Il programma
riabilitativo ha inizio 4 ore dopo
I'intervento, con la
mobilizzazione passiva mediante
apparecchiatura meccanica a cui
segue la ripresa della
deambulazione assistita con due
stampelle insieme a un
fisioterapista e, se il caso lo
richiede, un
ortopedico o
anestesista -

IL PRE-RICOVERO

“Per tutti coloro che sono candidati a un
percorso Fast Track, il pre-ricovero rappre-
senta il momento culmine durante il quale,

oltre ai comuni esami di routine, il paziente spiega Lucio
incontra gli speciali- Genesio,
sti coinvolti per valu- dell’'Unita
tare motivazioni e fi- operativa di
nalita del percorso - Riabilitazione Lucio Genesio

Ortopedica e Sportiva di
Humanitas Gavazzeni -. La
riabilitazione prosegue in modo
intensivo nei giorni successivi con
I'obiettivo di raggiungere un
adeguato recupero funzionale,
per rendere il paziente stesso
autonomo nella deambulazione e
nella capacita di salire e scendere
i gradini”. In 3 0 4 giorni, in
funzione del raggiungimento
degli obiettivi programmati, il
paziente verra dimesso
dall’ospedale con I'indicazione di
proseguire le cure riabilitative (in

spiega Giovanni Al-
bano, responsabile
dell’Unita operativa
di Anestesia e Tera-

Giovanni Albano

pia Intensiva di Humanitas Gavazzeni -; per
conoscere le tecniche anestesiologiche e
chirurgiche che lo riguardano, avere consigli
utili e informazioni sui comportamenti da
osservare.

Verranno poi fornite le informazioni neces-
sarie su come alimentarsi nei momenti
prossimi all’intervento, e come reagire nel
caso si dovesse verificare un dolore diverso
da quello atteso”

PREPARARSI AL FAST TRACK,
"Il supporto nutrizionale, prima
dell'intervento, dovra essere potenziato
con integratori alimentari (prodotti a fini
medici speciali) da assumere la sera prima
e fino a qualche ora prima dell'intervento”,
sottolinea Stefania Setti, responsabile del
Servizio di Nutrizione Clinica e Dietetica di
Humanitas Gavazzeni. Ogni paziente verra
poi informato su obiettivi e tempi del
proprio percorso riabilitativo.

modalita ambulatoriale o
domiciliare, su indicazione dello
specialista).

NUTRIZIONE E QUOTIDIANITA
In particolare, verranno fornite indicazioni
sui comportamenti da adottare sin
dall'immediato postoperatorio, sia per la
prevenzione di eventuali complicanze sia
per la ripresa delle attivita quotidiane
(modalita di mobilizzazione e di non
assunzione di posture anomale, modalita
di attuazione dei cambi posturali letto-
sedia-wc, modalita di verticalizzazione e
deambulazione con ausili).
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