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PAVIA. Primo intervento in vi-
deolaparoscopiasu untumo-
re neuroendocrino della te-
sta del pancreas al San Mat-
teo. «In Lombardia - spiega-
no dalla fondazione - questo
intervento e stato eseguito so-
lo in pochissimi centri, ad
esempio il Niguarda di Mila-
no e il Poliambulanza di Bre-
scia. L'intervento é stato fat-
to qualche settimana fa, ora
pero é stato completato, con
buone prospettive, il fol-
low-up postoperatorio del

paziente: un uomo di 64 an-
ni, residente in Oltrepo. L'in-
tervento éstatorealizzato da
Sandro Zonta, giovane chi-
rurgo della struttura di Chi-
rurgia Generale 1 diretta da
Paolo Dionigi.

Leneoplasie neuroendocri-
ne del pancreas non sono
molto frequenti, ma hanno,

aspetti di malignita, anche se
laloro progressione & pitilen-
ta rispetto ai tumori non en-
docrini, pitt aggressivi. «La
tecnica laparoscopica - spie-
ga Zonta- ci ha consentito di
asportare conmaggiore raffi-
natezza chirurgica una gran
parte del pancreas contenen-
te una massa tumorale del
diametro di poco superiore
ai 3 centimetri. La testa del
pancreas ¢ posizionata in un
crocevia anatomico partico-
larmente complesso che ve-
delapresenzadialtrestruttu-
re molto delicate: il duode-
no, la via biliare, grossi vasi
come la vena porta, l'intesti-
no. La videolaparoscopia ci
ha permesso di visualizzare i
dettagli anatomici e di com-
piere una resezione molto
piti precisarispetto alla tecni-
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Dasinistrail primario Paolo Dionigi e Sandro Zonta

Tumore pancreas
prima operazione
in video e senza tagli

ca tradizionale». La soluzio-
ne adottata comporta minori
dolorie complicanze, recupe-
ropiuveloce, ospedalizzazio-
ne pit breve. In questo caso il
paziente & stato dimesso in
buone condizioni dopo 7
giorni. «Alla demolizione del
tumore e dituttoil tessuto cir-
costante - aggiunge il chirur-
go - ¢ seguita la ricostruzione
del tratto gastrointestinale
asportato con il tumore, per
ripristinare le funzioni dige-
stivex». «Lapproccio utilizza-
to da noi per la prima voltaa
Pavia - dice Paolo Dionigi, di-
rettore della Chirurgia 1- ci
ha consentito di acquisire
maggiore esperienza e diarti-
colare e ampliare le opportu-
nita dell'offerta chirurgica
del Policlinico».—
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