Cardiologia diventa
centro di tutoraggio
(con sensori-spillo)

Aschieri: nulla da invidiare
agli ospedali limitrofi.
Ripartita la Sincope Unit

PIACENZA

® Abreve la Cardiologia di Pia-
cenza diventera un centro di ri-
ferimento e tutoraggio per alcu-
ne metodiche di avanguardia.
Come il nuovo pacemaker - di cui
abbiamo parlato nei giorniscor-
si- collocato nel Fascio di His con
l'obiettivo di generare unarispo-
sta il piu fisiologica e naturale
possibile del ventricolo, esatta-
mente come se fosse attivata dal
pacemaker naturale del cuore e
non da un impulso esterno.

Ad annunciarlo & la primaria Da-
niela Aschieri in occasione della
presentazione alla stampa del
nuovo pacemaker da parte della
equipe di elettrofisiologia guida-
tada Luca Rossi.

«Dinuovoil team di elettrofisio-
logia - commenta - dimostral’al-
tissimo livello della propria pra-
tica clinica e strumentale. Negli
ultimi annii professionisti di que-
sto ambito hanno dato prova di
saper spaziare tra le diverse tec-
niche innovative. In primis le pro-
cedure diablazione della fibrilla-
zione atriale, metodica che cipo-
ne anche per numerosita dei ca-
si trattati tra i centri piu qualifica-
tiin Italia, ma ancheil posiziona-
mento del pit1 piccolo pacemaker
attualmente in commercio che
viene applicato al cuore senza ca-
teteri. La sala di elettrofisiologia
non ha niente da invidiare ai piu
rinomati ospedali della zone li-
mitrofe».

Dopo due anni di riduzione per

lapandemia, haripreso alavora-
reapienoregimela Sincope Unit.
Lattivita e finalizzata allo studio
del paziente che ha avuto episo-
didi sincope ossia perditadi co-
scienza. Possono accedere tuttii
pazienti che necessitano di uno
studio approfondito delle cause
di “svenimento” sia provenienti
dal territorio (attraverso una se-
gnalazione dei medici di fami-
glia) sia provenienti da Pronto
SOCCOTSO0.

Nell'ambulatorio si svolgonoi test
neuromediati diI e II livello, tra
cui I'impianto di loop recorder,
uno strumento altamente sofisti-
cato di controllo delritmo cardia-
co in monitoraggio a distanza.
Una sorta di “microchip” posizio-
nato sottocute del paziente. Il pa-
ziente € monitorato 24 ore su 24
da casaeil tecnico di cardiologia
che controlla quotidianamente i
report inviati dal loop recorder
puo valutare costantemente co-
sa succede a distanza. In questo
modo siriesce a identificare la
causadello svenimento. «La tec-
nologia - evidenzia la referente
Maria Giulia Bolognesi - e diven-
tataincredibilmente innovativa:
utilizziamo dispositivi che con-
tengono sensori grandi poco piu
di uno spillo e che sono in grado
di connettersi con una app sullo
smartphone. Riescono a trasferi-
re l'elettrocardiogramma al no-
stro ambulatorio permettendo
cosl al paziente di rimanere co-
stantemente connesso». «Avere
a disposizione metodiche dia-
gnostiche sofisticate - conclude
Bolognesi - permette di indiriz-
zare alla piu corretta terapiaipa-
zienti che afferiscono al nostro
centro». _r.c.



