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CALABRIA: A CATANZARO CHIRURGIA 'SOFT' CONTRO FRATTURE VER TEBRALI
TUMORALI
TECNICHE MININVASIVE PER ALLEVIARE DOLORI E RIDURRE | TEMPI DI
RECUPERO

Catanzaro, 3 mag. (Adnkronos Salute) - Una tecnica chirurgica mininvasiva migliore
delle precedenti per contrastare le fratture vertebrali oncologiche, capace di alleviare i
dolori e ridurre i tempi di recupero. Una via utilizzata gia al Policlinico universitario di
Germaneto dall'Unita operativa di neurochirurgia del Centro oncologico Fondazione
“Tommaso Campanella’, diretto da Angelo Lavano. L'equipe ha completato a febbraio uno
studio partito nel 2007 su 49 pazienti con

fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche che ha confermato la validita
del trattamento.

"Il miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo - osserva Lavano in
una nota - é la stabilizzazione meccanica che oggi puo essere ottenuta con l'impiego di
una metodologia, detta cifoplastica con palloncino, che consiste nelliniezione a bassa
pressione di cemento 0sseo in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una
dilatazione di un palloncino introdotto bilateralmente per via percutanea. Questa tecnica e
stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura in modo controllato, correggere
le deformita della colonna vertebrale, prevenire l'insorgere di nuove fratture e soprattutto
alleviare il dolore in modo rapido e prolungato e migliorare la qualita della vita del
paziente".

Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. | risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore. Dopo l'intervento é stato
riscontrato un notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa, associato
a un miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti. In alcuni casi si &
ottenuto anche un significativo aumento dell'altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.

(Com-Sof/Adnkronos Salute)
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SANITA: FRATTURE VERTEBRALI, NUOVA TECNICA CHIRURGI CA A CATANZARO

(AGl) - Catanzaro, 3 mag. - Le fratture vertebrali dolorose da compressione
rappresentano uno dei maggiori fattori invalidanti in alcune patologie ematologiche e
oncologiche, come il mieloma multiplo e le metastasi vertebrali dovute a neoplasia del
polmone, della mammella, della prostata, del colon, dell'esofago, dell'utero e dell'osso
stesso. Le conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la
disabilita, i pazienti soffrono anche di ridotta mobilita e dell'insorgenza di deformita spinali
come cifosi e scoliosi.

Il trattamento finora utilizzato prevedeva limmobilizzazione forzata del paziente con
impiego di busto, radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed
eventuali interventi di stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi. "Il miglior
procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo e' la stabilizzazione meccanica,
che oggi puo' essere ottenuta con l'impiego di una metodologia, detta cifoplastica con
palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento 0sseo in una cavita
creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un palloncino introdotto
bilateralmente per via percutanea - dichiara il Prof. Angelo Lavano, responsabile
dell'Unita’ Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione "Tommaso
Campanella" del Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro - Questa tecnica €'
stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura in modo controllato, correggere
le deformita della colonna vertebrale, prevenire l'insorgere di nuove fratture e soprattutto
alleviare il dolore in modo rapido e prolungato e migliorare la qualita della vita del
paziente." L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su 49
pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento.
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"Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. | risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore - scala VAS - e della
qualita della vita - spiega il Prof. Lavano - Dopo lintervento e' stato riscontrato un
notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un
miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si €'
ottenuto anche un significativo aumento dell'altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell'intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti e
quasi tutti i pazienti - 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata. Dall'analisi dei risultati
ottenuti si puo concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un semplice e
valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in termini di
risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di
stabile e duratura riduzione delle deformita.” La cifoplastica con palloncino e' un
intervento della durata di circa mezz'ora che viene eseguito in anestesia locale o
generale, a seconda del paziente. Dopo l'intervento, il paziente rimane in osservazione
per qualche ora, mentre 1 suoi sintomi dolorosi scompaiono nellimmediato.
| vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono numerosi: dalla rapidita con cui viene
restituita la mobilitd al paziente, ai notevoli risparmi economico-sociali rispetto alle cure
tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di ospedalizzazione, riabilitazione e cura
farmacologica del dolore. Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di
Medicina e Chirurgia dell’Ateneo "Magna Graecia" di Catanzaro, ha tenuto a precisare
con soddisfazione che, interventi di questo tipo non possono che portare ad un
progressivo sviluppo della ricerca scientifica in campo universitario e della sanita in
Calabria.
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MEDICINA:TUMORI,A CATANZARO TRATTAMENTO MININVASIVO FRA TTURE

(ANSA) - CATANZARO, 3 MAG - Uno studio su 49 pazienti con fratture vertebrali
derivanti da patologie onco-ematologiche, alle quali e' stato applicato il trattamento
mininvasivo di stabilizzazione meccanica denominato cifoplastica con palloncino e' stato
realizzato dall'Unita’ di Neurochirugia del Centro oncologico fondazione Tommaso
Campanella del Policlinico universitario di Catanzaro. La tecnica e' stata avviata a
Catanzaro dal 2007. Le fratture vertebrali dolorose da compressione rappresentano uno
dei maggiori fattori invalidanti in alcune patologie ematologiche e oncologiche come |l
mieloma multiplo e le metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della
mammella, della prostata, del colon, dell'esofago, dell'utero e dell'osso. Il trattamento
finora utilizzato prevedeva l'immobilizzazione forzata del paziente con impiego di busto,
radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed eventuali interventi di
stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi. "Dei 49 pazienti seguiti - afferma
Angelo Lavano, responsabile dell'Unita’ operativa di Neurochirurgia del Centro
Oncologico - 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi principale era di
mieloma multiplo. | risultati clinici sono stati determinati confrontando i dati pre e
postoperatori secondo scale di misurazione del dolore (scala Vas) e della qualita della
vita. Dopo lintervento e' stato riscontrato un notevole e duraturo miglioramento della
sintomatologia dolorosa associato ad un miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel
89% dei pazienti". "Dall'analisi dei risultati ottenuti - sostiene ancora Lavano - si puo
concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un semplice e valido
trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in termini di risoluzione
della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di stabile e
duratura riduzione delle deformita".(ANSA). COM-ATT
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SANITA,

FRATTURE VERTEBRALLI:
NUOVA TECNICA CHIRURGICA
A CATANZARO

CATANZARO. Le frature vertebrali dolorose da compressione
rappresentano uno dei maggion fattori invalidanti in alcune patolo-
gie ematologiche e oncologiche, come il mieloma multiplo e le
metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della mam-
mella, della prostata, del colon, dell’esofago, dell’utero e dell’osso
stesso. Le conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al
dolore vertebrale e la disabilita, 1 pazienti soffrono anche di ridotta
mobilita e dell’'insorgenza di deformita spinali come cifosi e scolio-
si. [l trattamento finora utilizzato prevedeva l'immobilizzazione for-
zata del paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione di
notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed eventuali interventi di sta-
bilizzazione vertebrale estremamente invasivi. “Il miglior procedi-
mento per trattare fratture vertebrali di questo tipo € la stabilizza-
zione meccanica, che oggi pud essere ottenuta con I'impiego di una
metodologia, detta cifoplastica con palloncino, che consiste nell’i-
niezione a bassa pressione di cemento 0sseo in una cavita creata nei
corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un palloncino intro-
dotto bilateralmente per via percutanea - dichiara il prof. Angelo
Lavano, responsabile dell’Unita Operativa di Neurochirurgia del
Centro Oncologico Fondazione “Tommaso Campanella™ del
Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro - Questa tecni-
ca € stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura in
modo controllato, correggere le deformita della colonna vertebrale,
prevenire |'insorgere di nuove fratture e soprattutto alleviare il dolo-
re in modo rapido e prolungato e migliorare la qualita della vita del
paziente.” L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con
le Unita Operative di Neuroradiologia diretta dal prof. Kurt
Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof. Ermenegildo Santangelo ¢
di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio
partito nel 2007 su 49 pazienti con fraiture vertebrali derivanti da
patologie onco-ematologiche, che ha confermato la validita del trat-
tamento. “Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da metastasi ver-
tebrali, e in 11 la diagnosi principale era di mieloma multiplo. 1
risultati clinici sono stati determinati confrontando 1 dati pre e posto-
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peratori secondo scale di misurazione del dolore - scala VAS - e
della qualita della vita - spiega il prof. Lavano - Dopo I'intervento &
stato riscontrato un notevole e duraturo miglioramento della sinto-
matologia dolorosa associato ad un mighoramento delle attivita di
vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si ¢ ottenuto
anche un significativo aumento dell"altezza del corpo vertebrale da
un punto di vista radiologico, con conseguente parziale correzione
della deformita della colonna. Inoltre, a seguito dell’intervento, non
sono state registrate complicanze cliniche rilevanti e quasi tutti i
pazienti - 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giomata. Dall’analisi dei
risultati ottenuti si pud concludere che la cifoplastica con pallonci-
no rappresenta un semplice e valido tratamento per le fratture ver-
tebrali su base onco-ematologica in termini di nsoluzione della sin-
tomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di
stabile e duratura riduzione delle deformitad,” La cifoplastica con
palloncino ¢ un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo
I'intervento, il paziente rimane in osservazione per qualche ora,
mentre 1 suoi sintomi dolorosi scompaiono nell’ immediato. I van-
taggi correlati a questa tecnica chirurgica sono numerosi: dalla rapi-
dita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli rispar-
mi economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infat-
ti evitati 1 costi di ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacolo-
gica del dolore. I Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della
Facolta di Medicina e Chirurgia dell’ Ateneo “Magna Graecia™ di
Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione che, interventi di
questo tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo
della ricerca scientifica in campo universitario e della sanith in
Calabria.
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Tecniche nuove per le vertebre fratturate
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SANITA' E SALUTE
Fratture vertebrali oncologiche: a Catanzaro una tecnica ch irurgica per alleviare
dolore

Lunedi, 03 Maggio 2010 12.02

Le fratture vertebrali dolorose da compressione rappresentano uno dei maggiori fattori
invalidanti in alcune patologie ematologiche e oncologiche, come il mieloma multiplo e le
metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della mammella, della prostata, del
colon, dell'esofago, dell'utero e dell'osso stesso. Le conseguenze di queste fratture sono
molteplici: oltre al dolore vertebrale e la disabilita, i pazienti soffrono anche di ridotta
mobilita e dell'insorgenza di deformita spinali come cifosi e scoliosi. Il trattamento finora
utilizzato prevedeva limmobilizzazione forzata del paziente con impiego di busto,
radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed eventuali interventi di
stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi.

L'Attuale rimedio. "Il miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo e
la stabilizzazione meccanica, che oggi pud essere ottenuta con limpiego di una
metodologia, detta cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa
pressione di cemento 0sseo in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una
dilatazione di un palloncino introdotto bilateralmente per via percutanea - dichiara il Prof.
Angelo Lavano, responsabile dellUnita Operativa di Neurochirurgia del Centro
Oncologico Fondazione "Tommaso Campanella’ del Policlinico Universitario di
Germaneto di Catanzaro - Questa tecnica e stata ideata per ridurre prima e stabilizzare
poi la frattura in modo controllato, correggere le deformita della colonna vertebrale,
prevenire l'insorgere di nuove fratture e soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e
prolungato e migliorare la qualita della vita del paziente."
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Lo Studio. L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su 49
pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento. "Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da
metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi principale era di mieloma multiplo. I risultati clinici
sono stati determinati confrontando i dati pre e postoperatori secondo scale di
misurazione del dolore - scala VAS - e della qualita della vita - spiega il Prof. Lavano -
Dopo lintervento e stato riscontrato un notevole e duraturo miglioramento della
sintomatologia dolorosa associato ad un miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel
89% dei pazienti; in alcuni casi si & ottenuto anche un significativo aumento dell'altezza
del corpo vertebrale da un punto di vista radiologico, con conseguente parziale
correzione della deformita della colonna. Inoltre, a seguito dell'intervento, non sono state
registrate complicanze cliniche rilevanti e quasi tutti i pazienti - 45 su 49- sono stati
dimessi in 2° giornata. Dall'analisi dei risultati ottenuti si pud concludere che la
cifoplastica con palloncino rappresenta un semplice e valido trattamento per le fratture
vertebrali su base onco-ematologica in termini di risoluzione della sintomatologia
dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di stabile e duratura riduzione delle
deformita.’

L'Intervento. La cifoplastica con palloncino € un intervento della durata di circa mezz'ora
che viene eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo
I'intervento, il paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi
dolorosi scompaiono nellimmediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli risparmi
economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore. Il Prof. Giovanbattista De
Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia dell'Ateneo "Magna Graecia' di
Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione che, interventi di questo tipo non
possono che portare ad un progressivo sviluppo della ricerca scientifica in campo
universitario
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Sanita, fratture vertebrali: nuova tecnica chirurgica a Ca tanzaro
3 maggio 2010

CATANZARO. Le fratture vertebrali dolorose da compressione rappresentano uno dei
maggiori fattori invalidanti in alcune patologie ematologiche e oncologiche, come Il
mieloma multiplo e le metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della
mammella, della prostata, del colon, dell’esofago, dellutero e dellosso stesso. Le
conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la disabilita, i
pazienti soffrono anche di ridotta mobilita e dell'insorgenza di deformita spinali come
cifosi e scoliosi. Il trattamento finora utilizzato prevedeva I'immobilizzazione forzata del
paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci
antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi. “Il
miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo € la stabilizzazione
meccanica, che oggi pud essere ottenuta con I'impiego di una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento
0SSeo in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un palloncino
introdotto bilateralmente per via percutanea - dichiara il prof. Angelo Lavano,
responsabile dell’Unita Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione
“Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro - Questa
tecnica é stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura in modo controllato,
correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire I'insorgere di nuove fratture e
soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato e migliorare la qualita della vita
del paziente.” L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative
di Neuroradiologia diretta dal prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su 49
pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento.
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“Dei 49 pazienti sequiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. | risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore - scala VAS - e della
qualita della vita - spiega il prof. Lavano - Dopo l'intervento € stato riscontrato un notevole
e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un miglioramento
delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si € ottenuto anche un
significativo aumento dell’altezza del corpo vertebrale da un punto di vista radiologico,
con conseguente parziale correzione della deformita della colonna. Inoltre, a seguito
dell'intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti e quasi tutti i
pazienti - 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata. Dall’analisi dei risultati ottenuti si
pud concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un semplice e valido
trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in termini di risoluzione
della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di stabile e
duratura riduzione delle deformitd.” La cifoplastica con palloncino € un intervento della
durata di circa mezz’'ora che viene eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del
paziente. Dopo l'intervento, il paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i
suoi sintomi dolorosi scompaiono nellimmediato. | vantaggi correlati a questa tecnica
chirurgica sono numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai
notevoli risparmi economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i
costi di ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore. Il Prof.
Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia dell’Ateneo
“Magna Graecia” di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione che, interventi di
guesto tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della ricerca scientifica
in campo universitario e della sanita in Calabria.
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Fratture vertebrali oncologiche: a Catanzaro trattamento m ininvasivo

Le fratture vertebrali dolorose da compressione rappresentano uno dei maggiori fattori
invalidanti in alcune patologie ematologiche e oncologiche, come il mieloma multiplo e le
metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della mammella, della prostata, del
colon, dell’esofago, dell'utero e dell’osso stesso. Le conseguenze di queste fratture sono
molteplici: oltre al dolore vertebrale e la disabilita, i pazienti soffrono anche di ridotta
mobilita e dell'insorgenza di deformita spinali come cifosi e scoliosi. Il trattamento finora
utilizzato prevedeva l'immobilizzazione forzata del paziente con impiego di busto,
radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed eventuali interventi di

stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi.

"Il miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo e la stabilizzazione
meccanica, che oggi pud essere ottenuta con l'impiego di una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento
0SSeo in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un palloncino
introdotto bilateralmente per via percutanea — dichiara il Prof. Angelo Lavano,
responsabile dell’Unita Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione
"Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro - Questa
tecnica é stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura in modo controllato,
correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire l'insorgere di nuove fratture e
soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato e migliorare la qualita della vita
del paziente.”

L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su 49
pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento.
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"Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. | risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore — scala VAS - e della
qualita della vita — spiega il Prof. Lavano - Dopo l'intervento e stato riscontrato un
notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un
miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si e
ottenuto anche un significativo aumento dell’altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell'intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti e
quasi tutti i pazienti — 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata . Dall’analisi dei risultati
ottenuti si puo concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un semplice e
valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in termini di
risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di
stabile e duratura riduzione delle deformita.”

La cifoplastica con palloncino € un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo lintervento, il
paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nellimmediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli risparmi
economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore.

Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia
dell’Ateneo "Magna Graecia" di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione che,
interventi di questo tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della ricerca
scientifica in campo universitario e della sanita in Calabria.
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SANITA: FRATTURE VERTEBRALI, NUOVA TECNICA CHIRURGICAA C ATANZARO

Catanzaro, 3 mag. - Le fratture vertebrali dolorose da compressione rappresentano uno
dei magagiori fattori invalidanti in alcune patologie ematologiche e oncologiche, come il
mieloma multiplo e le metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della
mammella, della prostata, del colon, dell'esofago, dellutero e dell'osso stesso. Le
conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la disabilita, i
pazienti soffrono anche di ridotta mobilitd e dell'insorgenza di deformita spinali come
cifosi e scoliosi. Il trattamento finora utilizzato prevedeva I'immobilizzazione forzata del
paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci
antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi. "Il
miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo €' la stabilizzazione
meccanica, che oggi pud essere ottenuta con l'impiego di una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento
0SSeo in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un palloncino
introdotto bilateralmente per via percutanea - dichiara il Prof. Angelo Lavano,
responsabile dellUnita’ Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione
"Tommaso Campanella" del Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro - Questa
tecnica e' stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura in modo controllato,
correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire l'insorgere di nuove fratture e
soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato e migliorare la qualita della vita
del paziente."
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“L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su 49
pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento. "Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da
metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi principale era di mieloma multiplo. I risultati clinici
sono stati determinati confrontando i dati pre e postoperatori secondo scale di
misurazione del dolore - scala VAS - e della qualita della vita - spiega il Prof. Lavano -
Dopo lintervento e' stato riscontrato un notevole e duraturo miglioramento della
sintomatologia dolorosa associato ad un miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel
89% dei pazienti; in alcuni casi si e' ottenuto anche un significativo aumento dell'altezza
del corpo vertebrale da un punto di vista radiologico, con conseguente parziale
correzione della deformita della colonna. Inoltre, a seguito dell'intervento, non sono state
registrate complicanze cliniche rilevanti e quasi tutti i pazienti - 45 su 49- sono stati
dimessi in 2° giornata. Dall'analisi dei risultati ottenuti si pud concludere che la
cifoplastica con palloncino rappresenta un semplice e valido trattamento per le fratture
vertebrali su base onco-ematologica in termini di risoluzione della sintomatologia
dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di stabile e duratura riduzione delle
deformita.” La cifoplastica con palloncino €' un intervento della durata di circa mezz'ora
che viene eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo
I'intervento, il paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi
dolorosi scompaiono nellimmediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli risparmi
economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore. Il Prof. Giovanbattista De
Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia dellAteneo "Magna Graecia" di
Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione che, interventi di questo tipo non
possono che portare ad un progressivo sviluppo della ricerca scientifica in campo
universitario e della sanita in Calabria.
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FRATTURE VERTEBRALI ONCOLOGICHE: A CATANZARO NUOVA TECNIC A PER
RECUPERO VELOCE

Recente studio, condotto dal Prof. Angelo Lavano, responsa bile dell'Unita
Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazio ne “Tommaso
Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro, conferma la
validita del trattamento mininvasivo

Catanzaro, 03 maggio 2010 - Le fratture vertebrali dolorose da compressione rappresentano
uno dei maggiori fattori invalidanti in alcune patologie ematologiche e oncologiche, come |l
mieloma multiplo e le metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della mammella, della
prostata, del colon, dell’esofago, dell’'utero e dell'osso stesso.

cifosi,scoliosi,

Le conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la disabilita, i
pazienti soffrono anche di ridotta mobilita e dell'insorgenza di deformita spinali come cifosi e
scoliosi. Il trattamento finora utilizzato prevedeva I'immobilizzazione forzata del paziente con
impiego di busto, radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed eventuali
interventi di stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi.

“I miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo € la stabilizzazione
meccanica, che oggi puo essere ottenuta con I'impiego di una metodologia, detta cifoplastica con
palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento 0sseo in una cavita creata
nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un palloncino introdotto bilateralmente per via
percutanea — dichiara il Prof. Angelo Lavano, responsabile dell’'Unita Operativa di Neurochirurgia
del Centro Oncologico Fondazione “Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di
Germaneto di Catanzaro — Questa tecnica € stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la
frattura in modo controllato, correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire
l'insorgere di nuove fratture e soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato e
migliorare la qualita della vita del paziente."

L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di Neuroradiologia
diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof. Ermenegildo Santangelo e di
Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e PierfrancescoTassone, ha completato a
Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su 49 pazienti con fratture vertebrali derivanti da
patologie onco-ematologiche, che ha confermato la validita del trattamento.
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“Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. | risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore — scala VAS — e della
qualita della vita — spiega il Prof. Lavano — Dopo lintervento e stato riscontrato un
notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un
miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si
ottenuto anche un significativo aumento dell’altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell'intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti e
quasi tutti i pazienti — 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata . Dall’analisi dei risultati
ottenuti si puo concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un semplice e
valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in termini di
risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di
stabile e duratura riduzione delle deformita.”

La cifoplastica con palloncino & un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo lintervento, il
paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nell'immediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli risparmi
economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore.

Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia
dell’Ateneo “Magna Graecia” di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione che,
interventi di questo tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della ricerca
scientifica in campo universitario e della sanita in Calabria.
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NEWS WORD WILD

Le fratture vertebrali dolorose da compressione rappresentano uno dei maggiori fattori
invalidanti in alcune patologie ematologiche e oncologiche, come il mieloma multiplo e le
metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della mammella, della prostata, del
colon, dell’esofago, dell'utero e dell’osso stesso. Le conseguenze di queste fratture sono
molteplici: oltre al dolore vertebrale e la disabilita, i pazienti soffrono anche di ridotta
mobilita e dell'insorgenza di deformita spinali come cifosi e scoliosi. Il trattamento finora
utilizzato prevedeva l'immobilizzazione forzata del paziente con impiego di busto,

radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed eventuali interventi di
stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi.
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Sanita: Catanzaro, nuova tecnica chirurgica
per fratture vertebrali

La =stabilizzazione meccanica, 0ggi pud essere ottenuta con fimpiego di una metodologia,
detta cifoplastica con palloncine. A spiegarla € il Prof. Angelo Lavano, rezponsabile
delfUnita Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione « Tommaso
Campanella» del Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro
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Le consequenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e
la disabilita, i pazienti soffrono anche di ridotta mobilita e dell'insorgenza di
deformita spinali come cifosi & scoliosi.
Il trattamento finora utilizzato prevedeva I'immobilizzazione forzata del
paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione di notevoli dosi di
farmaci antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione vertebrale
estremamente invasivi.
all miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo & la
stabilizzazione meccanica, che oggi pud essere ottenuta con l'impiego di una
metodologia, detta cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a
bassa pressione di cemento osseo in una cavita creata nei corpi vertebrali
crollati da una dilatazione di un palloncine introdotto bilateralmente per via
percutanea — dichiara il Prof. Angelo Lavano, responsabile dell'Unita Operativa
di Meurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione «Tommaso Campanellas
del Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro — Questa tecnica e
stata ideata per ndurre prima e stabilizzare poi la frattura in modo controllato,
correggere |le deformita della colonna vertebrale, prevenire l'insorgere di nuaove
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fratture e soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato e
migliorare la qualita della vita del paziente.» L'equipe del Prof. Angelo Lavano,
in collaborazione con le Unita Operative di Neuroradiologia diretta dal Prof.
Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof. Ermenegildo Santangelo e di
Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel
2007 su 49 pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-
ematologiche, che ha confermato la validita del trattamento.

«Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la
diagnosi principale era di mieloma multiplo. | risultati clinici sono stati
determinati confrontando i dati pre e postoperatori secondo scale di
misurazione del dolore — scala VAS - e della qualita della vita — spiega il Prof.
Lavano — Dopo l'intervento & stato riscontrato un notevole e duraturo
miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un miglioramento
delle attrvita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si e ottenuto
anche un significativo aumento dell'altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della
colonna. Inoltre, a sequito dell'intervento, non sono state registrate
complicanze cliniche rilevanti e quasi tutti | pazienti — 45 su 49- sono stati
dimessi in 2° giornata. Dall'analisi dei risultati ottenuti si pud concludere che
la cifoplastica con palloncino rappresenta un semplice e valido trattamento
per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in termini di risoluzione
della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di
stabile e duratura nduzione delle deformita.» La cifoplastica con palloncine &
un intervento della durata di circa mezz'ora che viene esequito in anestesia
locale o generale, a seconda del paziente. Dopo lintervento, il paziente
rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nell'immediato.

| vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono numerosi: dalla rapidita
con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli risparmi economico-
sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti ewitati 1 costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore. |l Prof.
Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia
dell’Ateneo «Magna Graeciar di Catanzaro, ha tenuto a precisare con
soddisfazione che, interventi di questo tipo non possono che portare ad un
progressivo sviluppo della ricerca scientifica in campo universitario e della
sanita in Calabria.
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FRATTURE VERTEBRALI ONCOLOGICHE: A CATANZARO UNA TECNICA
CHIRURGICA MININVASIVA AIUTA AD ALLEVIARE DOLORI E RIDURRE | TEMPI DI
RECUPERO

Recente studio, condotto dal Prof. Angelo Lavano, responsabile dell’'Unita Operativa di
Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione “Tommaso Campanella” del Policlinico
Universitario di Germaneto di Catanzaro, conferma la validita del trattamento
mininvasivo.

Catanzaro, 02 maggio 2010 — Le fratture vertebrali dolorose da compressione
rappresentano uno dei maggiori fattori invalidanti in alcune patologie ematologiche e
oncologiche, come il mieloma multiplo e le metastasi vertebrali dovute a neoplasia del
polmone, della mammella, della prostata, del colon, dell’'esofago, dell’utero e dell’'osso
stesso.

Le conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la
disabilita, i pazienti soffrono anche di ridotta mobilita e dell'insorgenza di deformita spinali
come cifosi e scoliosi. Il trattamento finora utilizzato prevedeva I'immobilizzazione forzata
del paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci
antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi.

“Il miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo € la stabilizzazione
meccanica, che oggi puod essere ottenuta con l'impiego di una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento
0SSeo in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un palloncino
introdotto bilateralmente per via percutanea — dichiara il Prof. Angelo Lavano,
responsabile dell’Unita Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione
“Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro - Questa
tecnica é stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura in modo controllato,
correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire l'insorgere di nuove fratture e
soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato e migliorare la qualita della vita
del paziente.”

L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su 49
pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento.
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“Dei 49 pazienti sequiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. | risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore — scala VAS - e della
qualita della vita — spiega il Prof. Lavano - Dopo lintervento € stato riscontrato un
notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un
miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si
ottenuto anche un significativo aumento dell’'altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell'intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti e
quasi tutti i pazienti — 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata . Dall’analisi dei risultati
ottenuti si puo concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un semplice e
valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in termini di
risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di
stabile e duratura riduzione delle deformita.”

La cifoplastica con palloncino € un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo lintervento, il
paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nellimmediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli risparmi
economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore.

Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia dell’Ateneo
“Magna Graecia” di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione che, interventi di
guesto tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della ricerca scientifica
in campo universitario e della sanita in Calabria.
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Catanzaro 03/05/2010
Tumori, trattamento mininvasivo fratture. Presentato stu dio

Uno studio su 49 pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-
ematologiche, alle quali & stato applicato il trattamento mininvasivo di stabilizzazione
meccanica denominato cifoplastica con palloncino é stato realizzato dall’Unita di
Neurochirugia del Centro oncologico fondazione Tommaso Campanella del Policlinico
universitario di Catanzaro. La tecnica é stata avviata a Catanzaro dal 2007. Le fratture
vertebrali dolorose da compressione rappresentano uno dei maggiori fattori invalidanti in
alcune patologie ematologiche e oncologiche come il mieloma multiplo e le metastasi
vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della mammella, della prostata, del colon,
dell’'esofago, dell'utero e dell'osso. Il trattamento finora utilizzato prevedeva
I"immobilizzazione forzata del paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione di
notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione vertebrale
estremamente invasivi. "Dei 49 pazienti seguiti - afferma Angelo Lavano, responsabile
dell’'Unitd operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico - 38 erano affetti da
metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi principale era di mieloma multiplo. I risultati clinici
sono stati determinati confrontando i dati pre e postoperatori secondo scale di
misurazione del dolore (scala Vas) e della qualita della vita. Dopo l'intervento é stato
riscontrato un notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato
ad un miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti". "Dall"analisi dei
risultati ottenuti - sostiene ancora Lavano - si pud concludere che la cifoplastica con
palloncino rappresenta un semplice e valido trattamento per le fratture vertebrali su base
onco-ematologica in termini di risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento
della qualita della vita e di stabile e duratura riduzione delle deformita".
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FRATTURE VERTEBRALI ONCOLOGICHE: A CATANZARO UNA TECNICA
CHIRURGICA PER ALLEVIARE | DOLORI

(Sn) - Catanzaro, 03 mag. - Le fratture vertebrali dolorose da compressione
rappresentano uno dei maggiori fattori invalidanti in alcune patologie ematologiche e
oncologiche, come il mieloma multiplo e le metastasi vertebrali dovute a neoplasia del
polmone, della mammella, della prostata, del colon, dell'esofago, dell'utero e dell'osso
stesso.

Le conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la disabilita,
i pazienti soffrono anche di ridotta mobilita e dellinsorgenza di deformita spinali come
cifosi e scoliosi. Il trattamento finora utilizzato prevedeva I'immobilizzazione forzata del
paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci
antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi.
“Il miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo e la stabilizzazione
meccanica, che oggi puo essere ottenuta con l'impiego di una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento
0SSeo in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un palloncino
introdotto bilateralmente per via percutanea — dichiara il Prof. Angelo Lavano,
responsabile dell’'Unita Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione
“Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro - Questa
tecnica é stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura in modo controllato,
correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire I'insorgere di nuove fratture e
soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato e migliorare la qualita della vita
del paziente.”

L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su 49
pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento.
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“Dei 49 pazienti sequiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. | risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore — scala VAS - e della
qualita della vita — spiega il Prof. Lavano - Dopo lintervento e stato riscontrato un
notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un
miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si e
ottenuto anche un significativo aumento dell’altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell'intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti e
quasi tutti i pazienti — 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata . Dall’'analisi dei risultati
ottenuti si puo concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un semplice e
valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in termini di
risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di
stabile e duratura riduzione delle deformita.”

La cifoplastica con palloncino € un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo lintervento, il
paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nellimmediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli risparmi
economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore.
Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia dell’Ateneo
“Magna Graecia” di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione che, interventi di
questo tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della ricerca scientifica
in campo universitario e della sanita




Data: 04/05/2010

IL CORRIERE DEL SUD.IT 1/2 Utenti unici: N.D.

I CORRIERE DEL SUD

Catanzaro - Una nuova tecnica per le fratture
vertebrali oncologiche

Le fratture vertebrali dolorose da compressione rappresentano uno dei maggiori fattori
invalidanti in alcune patologie ematologiche e oncologiche, come il mieloma multiplo e le
metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della mammella, della prostata, del
colon, dell'esofago, dell'utero e dell’'osso stesso.

Le conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la
disabilita, i pazienti soffrono anche di ridotta mobilita e dell'insorgenza di deformita spinali
come cifosi e scoliosi. Il trattamento finora utilizzato prevedeva I'immobilizzazione forzata
del paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci
antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi.
“Il miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo e la stabilizzazione
meccanica, che oggi pud essere ottenuta con I'impiego di una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento
0SSeo in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un palloncino
introdotto bilateralmente per via percutanea — dichiara il Prof. Angelo Lavano,
responsabile dell’Unita Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione
“Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro - Questa
tecnica é stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura in modo controllato,
correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire l'insorgere di nuove fratture e
soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato e migliorare la qualita della vita
del paziente.”

L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su 49
pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento.
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“Dei 49 pazienti sequiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. | risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore — scala VAS - e della
qualita della vita — spiega il Prof. Lavano - Dopo lintervento e stato riscontrato un
notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un
miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si
ottenuto anche un significativo aumento dell’'altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell'intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti e
guasi tutti i pazienti — 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata . Dall’analisi dei risultati
ottenuti si puo concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un semplice e
valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in termini di
risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di
stabile e duratura riduzione delle deformita.”

La cifoplastica con palloncino € un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo lintervento, il
paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nellimmediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli risparmi
economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore.
Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia dell’Ateneo
“Magna Graecia” di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione che, interventi di
guesto tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della ricerca scientifica
in campo universitario e della sanita in Calabria.
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Fratture vertebrali oncologiche
Pubblicato da fidest su martedi, 4 maggio 2010

Le fratture vertebrali dolorose da compressione rappresentano uno dei maggiori fattori
invalidanti in alcune patologie ematologiche e oncologiche, come il mieloma multiplo e le
metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della mammella, della prostata, del
colon, dell’'esofago, dell’utero e dell'osso stesso. Le conseguenze di queste fratture sono
molteplici: oltre al dolore vertebrale e la disabilita, i pazienti soffrono anche di ridotta
mobilita e dell'insorgenza di deformita spinali come cifosi e scoliosi. Il trattamento finora
utilizzato prevedeva l'immobilizzazione forzata del paziente con impiego di busto,
radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed eventuali interventi di
stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi. L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in
collaborazione con le Unita Operative di Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher,
di Anestesia diretta dal Prof. Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai
Professori Piersandro Tagliaferri e PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010
uno studio partito nel 2007 su 49 pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie
onco-ematologiche, che ha confermato la validita del trattamento.
La cifoplastica con palloncino € un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo lintervento, il
paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nellimmediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli risparmi
economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore.
Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia
dell’Ateneo “Magna Graecia” di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione che,
interventi di questo tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della ricerca
scientifica in campo universitario e della sanita in Calabria.
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Tecnica chirurgica mininvasiva per le fratture vertebrali oncologiche
clicMedicina - redazione@clicmedicina.it

Le fratture vertebrali dolorose da compressione rappresentano uno dei maggiori fattori
invalidanti in alcune patologie ematologiche e oncologiche, come il mieloma multiplo e le
metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della mammella, della prostata, del
colon, dell'esofago, dell'utero e dell’'osso stesso.

Le conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la disabilita,
I pazienti soffrono anche di ridotta mobilita e dellinsorgenza di deformita spinali come
cifosi e scoliosi. Il trattamento finora utilizzato prevedeva I'immobilizzazione forzata del
paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci
antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi.

“Il miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo e la stabilizzazione
meccanica, che oggi puod essere ottenuta con l'impiego di una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento
0SSeo in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un palloncino
introdotto bilateralmente per via percutanea — dichiara il Prof. Angelo Lavano,
responsabile dell’Unita Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione
“Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro - Questa
tecnica é stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura in modo controllato,
correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire l'insorgere di nuove fratture e
soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato e migliorare la qualita della vita
del paziente.”

L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su 49
pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento.
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“Dei 49 pazienti sequiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. | risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore — scala VAS - e della
qualita della vita — spiega il Prof. Lavano - Dopo lintervento e stato riscontrato un
notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un
miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si e
ottenuto anche un significativo aumento dell’altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell'intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti e
quasi tutti i pazienti — 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata . Dall’analisi dei risultati
ottenuti si puo concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un semplice e
valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in termini di
risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di
stabile e duratura riduzione delle deformita.”

La cifoplastica con palloncino € un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo lintervento, il
paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nellimmediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli risparmi
economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore.
Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia dell’Ateneo
“Magna Graecia” di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione che, interventi di
questo tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della ricerca scientifica
in campo universitario e della sanita in Calabria.
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FRATTURE VERTEBRALI ONCOLOGICHE

A CATANZARO UNA TECNICA CHIRURGICA MININVASIVA AIUTA AD ALL EVIARE
DOLORI E RIDURRE | TEMPI DI RECUPERO

Recente studio, condotto dal Prof. Angelo Lavano, responsabile dell’'Unita Operativa di
Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione “Tommaso Campanella” del Policlinico
Universitario di Germaneto di Catanzaro, conferma la validita del trattamento
mininvasivo.

Catanzaro, 02 maggio 2010 - Le fratture vertebrali dolorose da compressione
rappresentano uno dei maggiori fattori invalidanti in alcune patologie ematologiche e
oncologiche, come il mieloma multiplo e le metastasi vertebrali dovute a neoplasia del
polmone, della mammella, della prostata, del colon, dell'esofago, dell'utero e dell'osso
stesso.

Le conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la disabilita,
i pazienti soffrono anche di ridotta mobilita e dell'insorgenza di deformita spinali come
cifosi e scoliosi. Il trattamento finora utilizzato prevedeva I'immobilizzazione forzata del
paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci
antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi.
“Il miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo e la stabilizzazione
meccanica, che oggi puo essere ottenuta con l'impiego di una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento
0SSeo in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un palloncino
introdotto bilateralmente per via percutanea — dichiara il Prof. Angelo Lavano,
responsabile dell’'Unita Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione
“Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro - Questa
tecnica é stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura in modo controllato,
correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire I'insorgere di nuove fratture e
soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato e migliorare la qualita della vita
del paziente.”

L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su 49
pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento.




Data: 04/05/2010
Utenti unici: N.D.

CYBERMED.IT 2/2

Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. | risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore — scala VAS - e della
qualita della vita — spiega il Prof. Lavano - Dopo lintervento €& stato riscontrato un
notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un
miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si
ottenuto anche un significativo aumento dell’'altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell'intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti e
quasi tutti i pazienti — 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata . Dall’analisi dei risultati
ottenuti si puo concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un semplice e
valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in termini di
risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di
stabile e duratura riduzione delle deformita.”

La cifoplastica con palloncino € un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo lintervento, il
paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nell'immediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli risparmi
economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore

Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia
dell’Ateneo “Magna Graecia” di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione che,
interventi di questo tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della ricerca
scientifica in campo universitario e della sanita in Calabria.
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Fratture vertebrali oncologiche: a Catanzaro una tecnica ch irurgica mininvasiva
aiuta ad alleviare dolori e ridurre i tempi di recupero

Recente studio, condotto dal Prof. Angelo Lavano, responsabile dell"Unita Operativa di
Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione "Tommaso Campanella” del Policlinico
Universitario di Germaneto di Catanzaro, conferma la validita del trattamento
mininvasivo

Le fratture vertebrali dolorose da compressione rappresentano uno dei maggiori fattori
invalidanti in alcune patologie ematologiche e oncologiche, come il mieloma multiplo e le
metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della mammella, della prostata, del
colon, dell'esofago, dell’'utero e dell’'osso stesso.

Le conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la
disabilita, i pazienti soffrono anche di ridotta mobilita e dell'insorgenza di deformita spinali
come cifosi e scoliosi. Il trattamento finora utilizzato prevedeva I'immobilizzazione forzata
del paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci
antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi.
“Il miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo e la stabilizzazione
meccanica, che oggi pud essere ottenuta con l'impiego di una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento
0SSeo in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un palloncino
introdotto bilateralmente per via percutanea — dichiara il Prof. Angelo Lavano,
responsabile dell’Unita Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione
“Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro - Questa
tecnica é stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura in modo controllato,
correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire I'insorgere di nuove fratture e
soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato e migliorare la qualita della vita
del paziente.”

L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su 49
pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento.
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"Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. | risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore - scala VAS - e della
qualita della vita - spiega il Prof. Lavano - Dopo l'intervento & stato riscontrato un
notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un
miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si
ottenuto anche un significativo aumento dell’altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell’intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti e
quasi tutti i pazienti - 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata. Dall’analisi dei risultati
ottenuti si puo concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un semplice e
valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in termini di
risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della vita e di
stabile e duratura riduzione delle deformita."

La cifoplastica con palloncino € un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo I'intervento, il
paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nell'immediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli risparmi
economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore.

Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia dell”Ateneo
"Magna Graecia" di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione che, interventi di
guesto tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della ricerca scientifica
in campo universitario e della sanita in Calabria.
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Fratture vertebrali oncologiche: tecnica chirurgica mini nvasiva. 04 mag. 10
Comunicato stampa

FRATTURE VERTEBRALI ONCOLOGICHE: A CATANZARO UNA TECNICA
CHIRURGICA MININVASIVA AIUTA AD ALLEVIARE DOLORI E RIDURRE | TEMPI
DI RECUPERO

Recente studio, condotto dal Prof. Angelo Lavano, responsabile dell’'Unita Operativa di
Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione “Tommaso Campanella” del
Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro, conferma la validita del trattamento
mininvasivo.

Catanzaro, 03 maggio 2010 - Le fratture vertebrali dolorose da compressione
rappresentano uno dei maggiori fattori invalidanti in alcune patologie ematologiche e
oncologiche, come il mieloma multiplo e le metastasi vertebrali dovute a neoplasia del
polmone, della mammella, della prostata, del colon, dell’'esofago, dell'utero e dell'osso
stesso.

Le conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la
disabilita, i pazienti soffrono anche di ridotta mobilita e dell'insorgenza di deformita
spinali come cifosi e scoliosi. |l trattamento finora utlizzato prevedeva
'immobilizzazione forzata del paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione
di notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione
vertebrale estremamente invasivi.
“Il miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo € la stabilizzazione
meccanica, che oggi pud essere ottenuta con l'impiego di una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento
0SSe0 in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un
palloncino introdotto bilateralmente per via percutanea — dichiara il Prof. Angelo
Lavano, responsabile del’Unitd Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico
Fondazione “Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di
Catanzaro - Questa tecnica e stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura
in modo controllato, correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire
I'insorgere di nuove fratture e soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato
e migliorare la qualita della vita del paziente.”
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L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su
49 pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento.

“Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. I risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore — scala VAS - e della
gualita della vita — spiega il Prof. Lavano - Dopo lintervento € stato riscontrato un
notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un
miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si e
ottenuto anche un significativo aumento dell’altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell’intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti
e quasi tutti i pazienti — 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata . Dall'analisi dei
risultati ottenuti si pud concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un
semplice e valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in
termini di risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della
vita e di stabile e duratura riduzione delle deformita.”

La cifoplastica con palloncino & un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo lintervento, il
paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nell'immediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli
risparmi economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore

Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia
dellAteneo “Magna Graecia” di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione
che, interventi di questo tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della
ricerca scientifica in campo universitario e della sanita in Calabria.
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Fratture vertebrali: nuova tecnica chirurgica a Catanzaro

Le fratture vertebrali dolorose da compressione rappresentano uno dei maggiori fattori
invalidanti in alcune patologie ematologiche e oncologiche, come il mieloma multiplo e
le metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della mammella, della prostata,
del colon, dell’esofago, dell'utero e dell'osso stesso. Le conseguenze di queste fratture
sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la disabilita, i pazienti soffrono anche di
ridotta mobilita e dell'insorgenza di deformita spinali come cifosi e scoliosi. Il
trattamento finora utilizzato prevedeva l'immobilizzazione forzata del paziente con
impiego di busto, radioterapia, assunzione di notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed
eventuali interventi di stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi. “lIl miglior
procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo e la stabilizzazione
meccanica, che oggi puo essere ottenuta con l'impiego di una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento
0SsSe0 in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un
palloncino introdotto bilateralmente per via percutanea - dichiara il prof. Angelo Lavano,
responsabile dell’'Unita Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione
“Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro -
Questa tecnica e stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura in modo
controllato, correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire I'insorgere di
nuove fratture e soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato e migliorare
la qualita della vita del paziente.” L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione
con le Unita Operative di Neuroradiologia diretta dal prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia
diretta dal Prof. Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori
Piersandro Tagliaferri e PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno
studio partito nel 2007 su 49 pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-
ematologiche, che ha confermato la validita del trattamento. “
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“Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. I risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore - scala VAS - e della
qualita della vita - spiega il prof. Lavano - Dopo lintervento & stato riscontrato un
notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un
miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si e
ottenuto anche un significativo aumento dell’altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell’intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti
e quasi tutti i pazienti - 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata. Dall'analisi dei
risultati ottenuti si pud concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un
semplice e valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in
termini di risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della
vita e di stabile e duratura riduzione delle deformita.” La cifoplastica con palloncino € un
intervento della durata di circa mezz'ora che viene eseguito in anestesia locale o
generale, a seconda del paziente. Dopo l'intervento, il paziente rimane in osservazione
per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi scompaiono nellimmediato. | vantaggi
correlati a questa tecnica chirurgica sono numerosi: dalla rapidita con cui viene
restituita la mobilita al paziente, ai notevoli risparmi economico-sociali rispetto alle cure
tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di ospedalizzazione, riabilitazione e cura
farmacologica del dolore. Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di
Medicina e Chirurgia dell’Ateneo “Magna Graecia” di Catanzaro, ha tenuto a precisare
con soddisfazione che, interventi di questo tipo non possono che portare ad un
progressivo sviluppo della ricerca scientifica in campo universitario e della sanita in
Calabria.
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Nuove tecniche per
ridurre dolori e
recupero da fratture
oncologiche

Nuove tecniche per ridurre dolori e recupero da
fratture oncologiche

03 mag 10 Recente studio, condotto dal Prof. Angelo
Lavano, responsabile dell,Unita Operativa di
Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione
"Tommaso Campanella® del Policlinico Universitario di
Germaneto di Catanzaro, conferma la wvalidita del
trattamento mininvasivo. Catanzaro, 03 maggio 2010 -
Le fratture vertebrali .dolorésg - da compressione
rappresentano uno -dei maggiori fattori invalidanti in
alcune patologie ematologiche .e oncologiche, come |l
mieloma multiplo e le metastasi vertebrali dovute a
neoplasia del polmone, della mammella, della prostata,
del colon, dellesofago, dellutero e dellosso stesso. Le
conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al
dolore vertebrale e la disabilita, | pazienti soffrono anche
di ridotta mobilita e dellinsorgenza di deformita spinali
come cifosi e scoliosi. I trattamento finora utilizzato
prevedeva |immobilizzazione forzata del paziente con
impiego di busto, radioterapia, assunzione di notevoli dosi
di farmaci antidolorifici ed eventuali interventi di
stabilizzazione vertebrale estremamente invasivi. "lI




Data: 04/05/2010
Utenti unici: N.D.

NUOVACOSENZA.COM 2/3

NuovaCosenza.com

miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di
questo tipo & la stabilizzazione meccanica, che oggi puo
essere ottenuta con limpiego di-una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che. consiste nelliniezione a
bassa pressione di.cemento.0sseo in una cavita creata
nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un
palloncino introdotto bilateralmente per via percutanea -
dichiara il Prof. Angelo Lavano, responsabile dell'Unita
Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico

Fondazione "Tommaso Campanella” del Policlinico
Universitario di Germaneto di Catanzaro - Questa tecnica

e stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la
frattura in modo controllato, correggere le deformita della
colonna vertebrale, prevenire linsorgere di nuove fratture
e soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e
prolungato e migliorare la qualita della vita del paziente”.
L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le
Unita Operative di Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt
Pardatcher, di Anestesia diretta.-dal Prof. Ermenegildo
Santangelo e di. Oncologia . diretta dai Professori

Piersandro  Tagliaferi e PierfrancescoTassone, ha
completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007
su 49 pazienti con fratture wvertebrali derivanti da
patologie onco-ematologiche, che ha confermato la
validita del trattamento. "Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano
affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. I risultati clinici sono
stati determinati confrontando i dati pre e postoperaton
secondo scale di misurazione del dolore - scala VAS - e
della qualita della vita - spiega il Prof. Lavano - Dopo
intervento & stato riscontrato un notevole e duraturo
miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad
un miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89%
dei pazienti; in alcuni casi si & ottenuto anche un
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significativo aumento dell,altezza del corpo vertebrale da
un punto di vista radiologico, con conseguente parziale
correzione della deformita della colonna. Inoltre, a
seguito dellintervento, non sono state registrate
complicanze cliniche rilevanti & quasi tutti | pazienti =~ 45
su 49- sono stati dimessi in 2° giornata. Dall,analisi dei
risultati ottenuti si puo concludere che la cifoplastica con
palloncino rappresenta un semplice e valido trattamento
per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in
termini di risoluzione della sintomatologia dolorosa, di
miglioramento della qualita della vita e di stabile e
duratura riduzione delle deformita.” La cifoplastica con
palloncino & un intervento della durata di circa mezz'ora
che viene esequito in anestesia locale o generale, a
seconda del paziente. Dopo lintervento, | paziente
rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi
sintomi dolorosi scompaiono .nelimmediato. I vantaggi
correlati a questa tecnica éhirurgicéi”'sona numerosi: dalla
rapidita con cui vier:jre_re_stituita ‘fa- mobilita al paziente, ai
notevoli risparmi economico-sociali rispetto alle cure
tradizionali. Vengono infatti evitati | cost di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del
dolore. 1l Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della
Facolta di Medicina e Chirurgia delllAteneoc ,Magna
Graecia%eo di Catanzaro, ha tenuto a precisare con
soddisfazione che, interventi di questo tipo non possono
che portare ad un progressivo sviluppo della ricerca
scientifica in campo universitario e della sanita in Calabria.
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Fratture vertebrali oncologiche: tecnica chirurgica mini nvasiva. 04 mag. 10
Comunicato stampa

FRATTURE VERTEBRALI ONCOLOGICHE: A CATANZARO UNA TECNICA
CHIRURGICA MININVASIVA AIUTA AD ALLEVIARE DOLORI E RIDURRE | TEMPI
DI RECUPERO

Recente studio, condotto dal Prof. Angelo Lavano, responsabile dell’'Unita Operativa di
Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione “Tommaso Campanella” del
Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro, conferma la validita del trattamento
mininvasivo.

Catanzaro, 03 maggio 2010 - Le fratture vertebrali dolorose da compressione
rappresentano uno dei maggiori fattori invalidanti in alcune patologie ematologiche e
oncologiche, come il mieloma multiplo e le metastasi vertebrali dovute a neoplasia del
polmone, della mammella, della prostata, del colon, dell’'esofago, dell'utero e dell'osso
stesso.

Le conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la
disabilita, i pazienti soffrono anche di ridotta mobilita e dell'insorgenza di deformita
spinali come cifosi e scoliosi. |l trattamento finora utlizzato prevedeva
'immobilizzazione forzata del paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione
di notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione
vertebrale estremamente invasivi.
“Il miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo € la stabilizzazione
meccanica, che oggi pud essere ottenuta con l'impiego di una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento
0SSe0 in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un
palloncino introdotto bilateralmente per via percutanea — dichiara il Prof. Angelo
Lavano, responsabile del’Unitd Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico
Fondazione “Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di
Catanzaro - Questa tecnica é stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura
in modo controllato, correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire
I'insorgere di nuove fratture e soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato
e migliorare la qualita della vita del paziente.”




Data: 04/05/2010
Utenti unici: N.D.

PIAZZASALUTE.IT 2/2

Piazza Salute

guida al benessere

L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su
49 pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento.

“Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. I risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore — scala VAS - e della
gualita della vita — spiega il Prof. Lavano - Dopo lintervento € stato riscontrato un
notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un
miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si e
ottenuto anche un significativo aumento dell’altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell’intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti
e quasi tutti i pazienti — 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata . Dall'analisi dei
risultati ottenuti si pud concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un
semplice e valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in
termini di risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della
vita e di stabile e duratura riduzione delle deformita.”

La cifoplastica con palloncino & un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo lintervento, il
paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nell'immediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli
risparmi economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore

Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia
dellAteneo “Magna Graecia” di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione
che, interventi di questo tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della
ricerca scientifica in campo universitario e della sanita in Calabria.
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Oncologia Catanzaro:Tecnica chirurgica mininvasiva

FRATTURE VERTEBRALI ONCOLOGICHE: A CATANZARO UNA TECNICA
CHIRURGICA MININVASIVA AIUTA AD ALLEVIARE DOLORI E RIDURRE | TEMPI
DI RECUPERO

Recente studio, condotto dal Prof. Angelo Lavano, responsabile dell’'Unita Operativa di
Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione “Tommaso Campanella” del
Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro, conferma la validita del trattamento
mininvasivo.

Catanzaro, 03 maggio 2010 - Le fratture vertebrali dolorose da compressione
rappresentano uno dei maggiori fattori invalidanti in alcune patologie ematologiche e
oncologiche, come il mieloma multiplo e le metastasi vertebrali dovute a neoplasia del
polmone, della mammella, della prostata, del colon, dell’'esofago, dell'utero e dell'osso
stesso.Le conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la
disabilita, i pazienti soffrono anche di ridotta mobilita e dell'insorgenza di deformita
spinali come cifosi e scoliosi. |l trattamento finora utlizzato prevedeva
'immobilizzazione forzata del paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione
di notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione
vertebrale estremamente invasivi.

“Il miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo € la stabilizzazione
meccanica, che oggi pud essere ottenuta con l'impiego di una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento
0SSe0 in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un
palloncino introdotto bilateralmente per via percutanea — dichiara il Prof. Angelo
Lavano, responsabile del’Unitd Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico
Fondazione “Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di
Catanzaro - Questa tecnica e stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura
in modo controllato, correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire
I'insorgere di nuove fratture e soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato
e migliorare la qualita della vita del paziente.”




Data: 05/05/2010

INFOOGGL.IT 212 Utenti unici: N.D.

K info|OGG

L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su
49 pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento.

“Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. I risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore — scala VAS - e della
qualita della vita — spiega il Prof. Lavano - Dopo lintervento & stato riscontrato un
notevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad un
miglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si e
ottenuto anche un significativo aumento dell’altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell’intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti
e quasi tutti i pazienti — 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata. Dall'analisi dei
risultati ottenuti si pud concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un
semplice e valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in
termini di risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della
vita e di stabile e duratura riduzione delle deformita.”

La cifoplastica con palloncino & un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo lintervento, il
paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nellimmediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli
risparmi economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore.

Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia
dellAteneo “Magna Graecia” di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione
che, interventi di questo tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della
ricerca scientifica in campo universitario e della sanita in Calabria.
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Le fratture vertebrali dolorose da compressione rappresentano uno dei maggiori fattori
invalidanti in alcune patologie ematologiche e oncologiche, come il mieloma multiplo e
le metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della mammella, della prostata,
del colon, dell’esofago, dell’'utero e dell'osso stesso.

Le conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e
ladisabilita, i pazienti soffrono anche di ridotta mobilitd e dell'insorgenza di deformita
spinali come cifosi e scoliosi. |l trattamento finora utilizzato prevedeva
'immobilizzazione forzata del paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione
di notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione
vertebrale estremamente invasivi.

“Il miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo é la stabilizzazione
meccanica, che oggi pu0 essere ottenuta con I'impiego di una metodologia,
detta cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di
cemento 0sseo in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un
palloncino introdotto bilateralmente per via percutanea — dichiara il Prof. Angelo
Lavano, responsabile dell’'Unita Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico
Fondazione “Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di
Catanzaro - Questa tecnica € stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura
in modo controllato, correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire
l'insorgere di nuove fratture e soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato
e migliorare la qualita della vita del paziente.”

L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su
49 pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento.
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“Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. I risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore — scala VAS - e della
qualita della vita — spiega il Prof. Lavano - Dopo lintervento & stato riscontrato
unnotevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad
unmiglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si &
ottenuto anche un significativo aumento dell’altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell’intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti
e quasi tutti i pazienti — 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata . Dall'analisi dei
risultati ottenuti si pud concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un
semplice e valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in
termini di risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della
vita e di stabile e duratura riduzione delle deformita.”

La cifoplastica con palloncino € un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo lintervento, il
paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nellimmediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli
risparmi economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore.

Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia
dellAteneo “Magna Graecia” di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione
che, interventi di questo tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della
ricerca scientifica in campo universitario e della sanita in Calabria
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Fratture vertebrali oncologiche: a Catanzaro una tecnica ch irurgica mininvasiva
aiuta ad alleviare dolori e ridurre i tempi di recupero

Recente studio, condotto dal Prof. Angelo Lavano, responsabile dell’'Unita Operativa di
Neurochirurgia del Centro Oncologico Fondazione “Tommaso Campanella” del
Policlinico Universitario di Germaneto di Catanzaro, conferma la validita del trattamento
mininvasivo.

Le fratture vertebrali dolorose da compressione rappresentano uno dei maggiori fattori
invalidanti in alcune patologie ematologiche e oncologiche, come il mieloma multiplo e
le metastasi vertebrali dovute a neoplasia del polmone, della mammella, della prostata,
del colon, dell'esofago, dell'utero e dell’'osso stesso.

Le conseguenze di queste fratture sono molteplici: oltre al dolore vertebrale e la
disabilita, i pazienti soffrono anche di ridotta mobilita e dell'insorgenza di deformita
spinali come cifosi e scoliosi. |l trattamento finora utlizzato prevedeva
'immobilizzazione forzata del paziente con impiego di busto, radioterapia, assunzione
di notevoli dosi di farmaci antidolorifici ed eventuali interventi di stabilizzazione
vertebrale estremamente invasivi.

“Il miglior procedimento per trattare fratture vertebrali di questo tipo € la stabilizzazione
meccanica, che oggi pud essere ottenuta con l'impiego di una metodologia, detta
cifoplastica con palloncino, che consiste nell'iniezione a bassa pressione di cemento
0SSe0 in una cavita creata nei corpi vertebrali crollati da una dilatazione di un
palloncino introdotto bilateralmente per via percutanea — dichiara il Prof. Angelo
Lavano, responsabile del’Unitd Operativa di Neurochirurgia del Centro Oncologico
Fondazione “Tommaso Campanella” del Policlinico Universitario di Germaneto di
Catanzaro - Questa tecnica e stata ideata per ridurre prima e stabilizzare poi la frattura
in modo controllato, correggere le deformita della colonna vertebrale, prevenire
I'insorgere di nuove fratture e soprattutto alleviare il dolore in modo rapido e prolungato
e migliorare la qualita della vita del paziente.”
L'equipe del Prof. Angelo Lavano, in collaborazione con le Unita Operative di
Neuroradiologia diretta dal Prof. Kurt Pardatcher, di Anestesia diretta dal Prof.
Ermenegildo Santangelo e di Oncologia diretta dai Professori Piersandro Tagliaferri e
PierfrancescoTassone, ha completato a Febbraio 2010 uno studio partito nel 2007 su
49 pazienti con fratture vertebrali derivanti da patologie onco-ematologiche, che ha
confermato la validita del trattamento.
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“Dei 49 pazienti seguiti, 38 erano affetti da metastasi vertebrali, e in 11 la diagnosi
principale era di mieloma multiplo. I risultati clinici sono stati determinati confrontando i
dati pre e postoperatori secondo scale di misurazione del dolore — scala VAS - e della
qualita della vita — spiega il Prof. Lavano - Dopo lintervento & stato riscontrato
unnotevole e duraturo miglioramento della sintomatologia dolorosa associato ad
unmiglioramento delle attivita di vita quotidiane nel 89% dei pazienti; in alcuni casi si &
ottenuto anche un significativo aumento dell’altezza del corpo vertebrale da un punto di
vista radiologico, con conseguente parziale correzione della deformita della colonna.
Inoltre, a seguito dell’intervento, non sono state registrate complicanze cliniche rilevanti
e quasi tutti i pazienti — 45 su 49- sono stati dimessi in 2° giornata . Dall'analisi dei
risultati ottenuti si pud concludere che la cifoplastica con palloncino rappresenta un
semplice e valido trattamento per le fratture vertebrali su base onco-ematologica in
termini di risoluzione della sintomatologia dolorosa, di miglioramento della qualita della
vita e di stabile e duratura riduzione delle deformita.”

La cifoplastica con palloncino € un intervento della durata di circa mezz'ora che viene
eseguito in anestesia locale o generale, a seconda del paziente. Dopo lintervento, il
paziente rimane in osservazione per qualche ora, mentre i suoi sintomi dolorosi
scompaiono nellimmediato. | vantaggi correlati a questa tecnica chirurgica sono
numerosi: dalla rapidita con cui viene restituita la mobilita al paziente, ai notevoli
risparmi economico-sociali rispetto alle cure tradizionali. Vengono infatti evitati i costi di
ospedalizzazione, riabilitazione e cura farmacologica del dolore.

Il Prof. Giovanbattista De Sarro, Preside della Facolta di Medicina e Chirurgia
dellAteneo “Magna Graecia” di Catanzaro, ha tenuto a precisare con soddisfazione
che, interventi di questo tipo non possono che portare ad un progressivo sviluppo della
ricerca scientifica in campo universitario e della sanita in Calabria




