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La chirurgia
antiobesita

fa passi avanti

mmmmmem  Se i tumori e le malattie
del sistema circolatorio rappre-
sentano le principali cause di ri-
covero sia in Italia, sia nel resto
dell’Europa, il fumo, Palcol e l'o-
besita sono i principali fattori di
rischio per la salute: in Italia, nel
2009, i fumatori rappresentano
i123% della popolazione soprai
14 anni, i consumatoridialcool a
rischioil 16,1%, le persone obese
i110,3%.

In particolare un problemain
forte crescita e quello dellobesita
e, nel panorama delle possibilita
di trattamento di questa malat-
tia e dei suoi gravi coinvolgimen-
ti sociali, psicologici e clinici, la
chirurgia si conferma l'unico
strumento in grado di dare risul-
tati efficaci e persistenti nel tem-
po.

La chirurgia bariatricanon &
pil1 pionieristica, ma ormai & uno
strumento terapeutico acquisito
con risultati decennali: utilizza
tecniche sempre piti complesse
che seguono le nuove acquisizio-
ni scientifiche. Il tessuto adipo-
so e insulino-resistenza sono i
meccanismi alla base di patolo-
gie gravi e direttamente collega-
te all'obesita: il diabete, Faumen-
to di trigliceridi e colesterolo nel
sangue, Faumento della pressio-
ne arteriosa, le malattie cardio-
vascolari. Il tessuto adiposo rap-
presenta quindi l'obiettivo da
sconfiggere, con tutte le sue im-
plicazioni metaboliche: la diffi-
colta di controllarlo con terapie
tradizionali dietetiche, compor-
tamentali, farmacologiche e psi-
cologiche spiegail ruolo sempre
maggiore che ha la chirurgia ba-
riatrica.

Nonostante tutto gli italiani
«XXL», o forseimedicicheli as-
sistono, diffidano del bisturi. Se-
condo il registro della Sicob (So-
cieta italiana di chirurgia dell’'o-
besita e delle malattie metaboli-
che), nel nostro Paese si eseguo-
no ogni anno circa 5 mila inter-
venti di chirurgia bariatrica, so-
prattutto bendaggi e by-pass ga-
strici a fronte dei 400.000 supe-
robesi che avrebbero bisogno di

un intervento. Una metanalisi
condotta dall’Universita di Mila-
no dimostra invece che la chirur-
gia bariatrica arriva quasi a di-
mezzare il rischio di morte dei
pazienti obesi, controllando o a
volte risolvendo per esempio il
diabete in oltre il 70% dei sogget-
ti obesi.

Le tecniche chirurgiche baria-
triche sono sempre piu comples-
se, prevedendo talora interruzio-
ni di stomaco ed intestino con
collegamenti volti a controllare
Passorbimento dei nutrienti.
Proprio a fronte di queste com-
plessita tecniche, che sono indi-
spensabili per alcune categorie
di pazienti obesi, ma che espon-
gono a rischi di complicanze
maggiori e sono difficilmente re-
versibili, le tecniche piti conser-
vative e rispettose dellanatomia
normale dell'uomo conservano
laloro importanza.

Tali tecniche, fra cui spicca il
bendaggio gastrico regolabile, so-
no anche quelle che pit di altre
possono essere condotte con tec-
niche operative sempre meno in-
vasive, nel rispetto della persona
edelle sue esigenze estetiche, da
non banalizzare o sottovalutare.

Varii punti di forza del ben-
daggio gastrico regolabile, che, in
primo luogo, conserva anato-
mia e l'integrita dello stomaco; si
puod poi regolare (stringere o al-
largare) in modo ad adattarsi al
singolo paziente, ed € un inter-
vento del tutto reversibile. Con
un ridotto tasso di complicanze,
inoltre, garantisce la perdita del
50-60% del sovrappeso in due
anni, e non impedisce interven-
ti successivi pitt complessi. L'at-
tualita del bendaggio gastrico e
dimostrata anche dall’attenzio-
ne dellingegneria clinica che ha
allo studio modernizzazioni del
dispositivo come il bendaggio ga-
strico telematico in cui la regola-
zione potra essere effettuata me-
diante telecomando.

Presso gli Istituti clinici del
Gruppo San Donato, operano
specialisti in campo bariatrico
che dirigono centri frai pittim-

portanti d’Ttalia: quello dell'Isti-
tuto Clinico Sant’Ambrogio di
Milano e quello del Policlinico
San Marco di Zingonia, diretto
dal dottor Enrico Croce.

«Presso inostri ospedali - di-
ce Alessandro Giovanelli, re-
sponsabile di Chirurgia bariatri-
ca e mininvasiva del Sant’Am-
brogio - abbiamo in cura migliaia
di pazienti che possono trovare
la risposta pit adatta al proprio
caso clinico. Ogni paziente ha ca-
ratteristiche cliniche differentie
necessita di unintervento speci-
fico. Siamo molto attenti alle no-
vita tecniche che consentono di
effettuare alcuni interventi nel
maggior rispetto delle esigenze
estetiche».m

Lottare contro
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