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Parla il prof. Andrea Talacchi, direttore della Uoc di Neurochirurgia del San Giovanni
Addolorata di Roma

Neurochirurgia all'avanguardia

Uno staff numeroso e multidisciplinare ha eseguito nel 2019 oltre 800 interventi con tecniche chirurgiche avanzate, e sul piano ambulatoriale quasi

cinquemila visite. Ridottissimi i tempi di attesa sia per lambulatorio che per la camera operatoria. Gli accorgimenti per la fase 2 del covid-19

di Elena Padovan

1 Prof. Andrea Talacchi, €
il direttore della UOC
Neurochirurgia del-
I’Azienda  Ospedaliera
San Giovanni-Addolorata.
Lui, romano di nascita, ¢ cresciuto
professionalmente a Verona, in
quella che negli anni novanta ¢
stata la piu prestigiosa Scuola
Neurochirurgica Italiana. Il dr.
Talcchi va orgoglioso di quel pe-
riodo veneto e dice: «Ho avuto il
privilegio di avere un gran mae-
stro come il professor Albino Bri-
colo. Da Iui ho cercato di
apprendere tutto il possibile. Ve-
rona - aggiunge - mi ha fatto cre-
scere professionalmente sia per la
tecnica chirurgica sia per la car-
riera universitaria e mi ha per-
messo di diventare uno dei
membri elettivi della Federazione
Mondiale di Neurochirurgia, dove
sono stato aggregato al gruppo che
si occupa di tumori cerebrali».
Dal 2018 il dott. Talacchi opera al-
I’interno del San Giovanni, dove
ha cercato di portate una medicina
e una neurochirurgia centrata sul
paziente, e ad oggi ha all’attivo
piu di 4.000 interventi in preva-
lenza di chirurgia cerebrale. La
UOC Neurochirurgia ¢ inserita nel
dipartimento Oncoematologico e
Testa Collo ed ¢ dotata di 27 posti
letto. Lo staff che la compone ¢
multidisciplinare ed ¢ formato da
neurochirurghi, neuropsicologi, fi-
sioterapisti, logopedisti e neurofi-
siologi. «Dal mio arrivo - spiega il
dr. Talacchi - il personale di sup-
porto, dedicato alla Neurochirur-
gia o condiviso con altri reparti,
sta diventando sempre pit nume-
roso e multidiscipliare. Sono pie-
namente convinto che questo
aspetto rappresenti un grande ele-

Dr. Andrea Talacchi

mento di modernita che puo assi-
curare la massima competenza e
competitivitay.

L’attivita operatoria si svolge in
regime di ricovero ordinario e in
day surgery. Nel 2019 sono stati
eseguiti 827 interventi, e dal suo
arrivo se ne contano il 26 % in piu
rispetto a prima. I1 45% di queste
operazioni riguardano la patologia
degenerativa del rachide, il 30% i
tumori come gliomi, meningiomi,
adenomi dell’ipofisi, neurinomi
dell’acustico, metastasi e spinali,
il 17% a traumi, il 5% riguarda
una chirurgia dei nervi periferici e
il 3% patologie malformative.
Per quanto riguarda invece le pre-
stazioni ambulatoriali, sempre nel
2019 si sono contate quasi 5000
visite, di cui 2300 arrivate dal
pronto soccorso, mentre circa 400
erano consulenze eseguite per altri
ospedali. Con il suo arrivo, anche
i numeri di queste prestazioni
hanno visto una crescita di oltre il
30%.

Un altro aspetto importante ri-
guarda i tempi di attesa che sono
molto ridotti rendendo cosi la
UOC di Neurochirurgia davvero
efficiente e competitiva. «L’anno
scorso 1 tempi per una visita am-
bulatoriale - spiega il dr Talacchi
sono stati inferiori ai 30 giorni e
per 1’83% dei casi abbiamo avuto
prime visite a dimostrazione che il
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La fase 2 in corso non ha
portato alla UOC grandi
cambiamenti. Per una que-
stione di massima sicurezza,
tuttora i pazienti non pos-
sono ricevere visite e chiun-
que si rechi in ospedale,
all’ingresso viene sottopo-
sto alla misurazione della
temperatura corporea e deve
seguire dei percorsi obbliga-
tori “sicuri". Ad oggi inol-
tre, I’attivita di routine non
ha ripreso a pieno regime.
«Questo aspetto - continua

w0y 1l Primario - mi preoccupa

molto perché in alcuni casi
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Piu di 800 interventi

Chirurgia ambulatoriale

potrebbe comportare di ar-
rivare tardivamente ad una
diagnosi e ad un intervento.
Inoltre molti pazienti, non
potendo usufruire del nostro
servizio, decidono di ricor-
rere alle prestazioni pri-
vatey.

In piena emergenza Covid,
I’ospedale ha dovuto rivolu-
zionare tempestivamente il
proprio assetto organizza-
tivo. Le scelte prese sono
state molto forti, ma sono
state fatte per garantire la si-

nostro reparto spesso ¢ volentieri
¢ la prima scelta. Questo puo es-
sere dovuto alla nostra compe-
tenza e anche al fatto che
assicuriamo dei tempi di attesa
brevi. Anche nel caso di ricovero,
1 tempi si aggirano intorno ai 30
giorni, e nel caso di tumori cele-
brali, si accorciano a un massimo
di 10 giorni circay.

La Neurochirurgia del San Gio-
vanni risulta essere all’avanguar-
dia perché offre un ventaglio
completo di tecniche chirurgiche.
«Per la patologia cerebrale -
spiega - abbiamo il monitoraggio
intraoperatorio, il awake surgery,

la chirurgia della base cranica ¢ la
chirurgia endoscopica. Per quella
spinale invece vantiamo di tecni-
che come la artrodesi, le stabiliz-
zazioni e le decompressioni.
Per raggiungere i traguardi auspi-
cati, la UOC si sta dotando di ade-
guati strumenti in modo tale da
fornire agli specialisti le armi ne-
cessarie per poter dimostrare tutte
le loro competenze. «Noi atten-
diamo molto fiduciosi perché sap-
piamo che 1’azienda di cui
facciamo parte ha grandi progetti
e si sta adoperando per permet-
terci di raggiungere importanti
obiettivi.

curezza ¢ la salute dei pa-
zienti e di tutti gli operatori. Il post
Covid non cancellera alcune pre-
cauzioni che sono state adottate e
lascera la consapevolezza che
anche un’azienda ospedaliera puo
essere flessibile.
«Credo che il lavoro svolto in
questi mesi dal San Giovanni non
sia stato semplice e noi tutti ci
siamo resi conto di far parte di
una squadra capace di modificarsi
in corsa. Sicuramente - conclude
il dr. Talacchi - si ¢ trattato anche
di scelte rischiose, ma sono certo
abbiano portato a degli ottimi ri-
sultati e abbiano garantito la sicu-
rezza di tutti noi».

SCHEDA

Direttore
Dott. ANDREA TALACCHI

Sede
San Giovanni Corpo B Piano 1 -Tel.06 77055490 se-
greteria — 77055474 medici
Fax 06 77055356 -
E-Mail neurochirurgia@hsangiovanni.roma.it

Staff Medici: Regulo Octaviano Baravoglia Hernan-
dez, Andrea Bolognini, Giorgio Maria Callovini, Anto-
nio Comberiati, Andrea Faiola, Cristina Anastasia
Maria Ferrario, Roberto Gazzeri, Konstantinos Pa-
nagiotopoulos, Giovanna Ricci, Marcello Nunzio Ti-

rendi. Neuropsicologa: Maria Cristina Cossu
Coordinatore Infermieristico: Mariarita Marseglia.

Assistente gestione pre e post-ricovero: Cinzia Alti-

gieri

Descrizione attivita
La nostra Unita Operativa & dotata di un gruppo di
esperti con competenze tali da affrontare tutte le

esigenze in modo esauriente offrendo un valore ag-
giunto dato dalla loro interpretazione e dall'integra-

zione delle diverse conoscenze.
Disponiamo delle seguenti tecniche chirurgiche:

Chirurgia oncologica assistita da neurofisiologia in-

traoperatoria, navigazione e con impiego di trac-
cianti; Chirurgia con paziente sveglio; Adenomi

dellipofisi e patologia sellare con endoscopia; Me-

ningiomi della base cranica; Neurinoma dell'acu-
stico; Chirurgica dei nervi periferici; Neurotraumato-
logia cerebrale e spinale; Chirurgia plastica
ricostruttiva del cranio; Chirurgia vertebrale mini in-
vasiva ed endoscopica.

Struttura
Il reparto & dotato di 26 posti letto e si avvale di due
sale operatorie dedicate

Accesso
RICOVERI URGENTI
Pazienti con documentazione TAC o RM di sospetto
tumore cerebrale o spinale possono inviare una
mail al neurochirurgia@hsangiovanni.roma.it e ver-
ranno ricontattati entro 48 h.

RICOVERI DA PRONTO SOCCORSO
PER LE URGENZE
A'seguito di accesso al Pronto Soccorso, qualora rite-
nuto necessario dal medico, si procede al ricovero
presso il reparto di degenza.

VISITE SPECIALISTICHE AMBULATORIALI ED ESAMI
DIAGNOSTICO STRUMENTALI
Per accedere alla prima visita specialistica presso I'am-
bulatorio dedicato, €' necessario prenotarsi contattando
il CUP regionale al numero 06 9939, muniti di richiesta
SSN del proprio medico di base o di un medico speciali-
sta. Le visite di controllo, successive alla prima, possono
essere prenotate direttamente, recandosi di persona
presso gli sportelli del CUP aziendale situati nel Presidio
Santa Maria. Ambulatorio neurochirurgico (lunedi - mar-

tedi - giovedi - venerdi ore 8-14);
Ambulatorio di Neurochirurgia NO CUP - mercoledi ore
13 per controlli e casi urgenti.

RICOVERO IN ELEZIONE (O RICOVERO
PROGRAMMATO)

Per accedere al ricovero programmato si deve effettuare
una prima visita specialistica ambulatoriale nella quale il
medico valuta la necessita del ricovero. Se necessario
un intervento chirurgico, il paziente viene inserito nelle
liste di preospedalizzazione per effettuare gli esami pre-
visti (ECG, Rx torace, esami del sangue e visita aneste-
siologica) e, successivamente, viene chiamato dal
reparto, secondo criteri di priorita clinica. Il ricovero
potra’ essere, secondo le condizioni, ordinario (cioé di
piu’ giorni) oppure di Day Surgery.




