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| MIO cuore era malato
e rischiavo di morire.
Ora a 8/ anni vado ancora a funghi

La storia di Rina, di Clusone, sottoposta a un innovativo intervento
mini-invasivo di sostituzione della valvola aortica

e ACURADI MARIA CASTELLANO

@ «Rischiavo di non arrivare a
@ Natale per colpa del mio cuore
® malato. Orainvece, grazieall'in-

tervento di sostituzione di una
delle valvole, mi sento di nuovo
bene e posso godermi i miei figli e
imieinipotini. E non solo: pensiche
ho anche ricominciato ad andare
a funghi, la mia grande passione, e
a curare l'orto. Se solo me lo aves-
sero detto mesi fa che mi sarei ri-
presa cosi e cosi velocemente non
ci avrei creduto». 87 anni di Cluso-
ne, Caterina, per tutti Rina, ha gli
occhi azzurri, penetranti, che par-
lano ancor piu delle parole. Rac-
contano la gioia di essere viva, at-
torniata dai suoi cari, e la
gratitudine per chi l'ha operata, il
dottor Maurizio Tespili, cardiologo
bergamasco doc con origini da
parte materna proprio della Val
Seriana, tra i massimi esperti nel
campo della cardiologia interven-
tistica e della sostituzione mini-in-
vasivadivalvoleaortiche. «Lasigno-
ra Rina soffriva di una severa
stenosi della valvola aortica. La sua
valvola era malata e molto com-
promessa e non le avrebbe per-
messo di sopravvivere per sei
mesi» racconta il dottor Tespili,
coordinatoredell'area cardiologica
degli Istituti Ospedalieri Bergama-
schi e responsabile dellunita di
cardiologia dell'lstituto  Clinico
SantAmbrogio, tutte realta appar-

tenenti al Gruppo San Donato.
«Lultima volta che lavevo vista
questestate, nello studio di Ponte
Nossa, era molto affaticata. Aveva
difficolta a respirare, faceva fatica a
camminare e a svolgere le norma-
li attivita quotidiane. Temevo che,
se non si fosse sottoposta all'inter-
vento di sostituzione della valvola,
non le sarebbero rimasti molti
mesi davanti a sé oppure sarebbe

stata destinata a essere invalida fino
alla morte. Una cosa difficile da
accettare per una donna come lei
abituata fin da bambina a lavorare,
darsi da fare e sentirsi attiva». E cosi
il cardiologo le propone l'interven-
to. «I miei figli all'inizio erano scet-
tici e preoccupati, vista la mia eta.
Ma io avevo gia preso la mia deci-
sione prima ancora di arrivare alla
macchina dopo la visita: volevo

fare l'intervento. Sapevo di essere
in buone mani» continua la signo-
ra Rina. «<Abbiamo valutato attenta-
mente il da farsi e, sebbene in ogni
intervento ci possano essere dei
rischi, soprattutto considerata l'eta
della signora, eravamo certi che
sarebbe potuto riuscire benex le fa
eco il dottor Tespili. E cosi, ad apri-
le, Rina viene operata a Milano,
all'lstituto  Clinico SantAmbrogio
-centro di riferimento a livello ita-
liano per la cardiologia interventi-
stica e per questo tipo di patologie-
con una tecnica mini-invasiva
chiamata TAVI (Transcatheter Aor-
tic Valve Implantation) che si ese-
gue solo in centri specializzati,
dotati di una Cardiologia Interven-
tistica Avanzata e un reparto di
Cardiochirurgia), poiché richiede
grande esperienza da parte degli
operatori sia dal punto di vista tec-
nico sia nella scelta dei materiali.
«Grazie a questa tecnica, mini-in-
vasiva ad altissima efficacia, oggi e
possibile sostituire la valvola aortica
senza aprire lo sterno e fermare il
cuore, ma con un accesso percu-
taneo. In pratica, dall'inguine e at-
traverso larteria femorale, sotto
continuo  controllo  ecografico
viene inserita una piccola protesi
cardiaca, che puo essere di mate-
riali diversi. Una volta raggiunta la
valvola aortica malata, questa pro-
tesi si ‘aggancia” e inizia a funzio-
nare come una valvola naturale,
ripristinando  immediatamente il
flusso della circolazione prima dif-

ficoltoso» spiega il dottor Tespili.
«Questa tecnica presenta moltissi-
mivantaggi: oltre che all'assenza di
cicatrici, un minore stress operato-
rio, minori rischi - non essendo
necessaria una circolazione extra-
corporea con le complicanze im-
portanti che possono essere ad
essa associati - e tempi di ripresa
inferiori. Proprio in virtu di tutto
questo la TAVI, che una volta era
riservata solo a pazienti giudicati ad
alto rischio, ora e stata approvata
dalla Fda (Food and Drugs Admini-
stration, massimo organo di con-
trollo delle procedure operatorie
negli Stati Uniti) anche per i pazien-
ti @ basso rischio. Questo ha un

valore culturale e scientifico di
grande impatto sul trattamento
futuro di questa patologia che po-
tra essere esteso a una serie di
pazienti un tempo inoperabili. Da
non dimenticare la riduzione di
tempi di ospedalizzazione e dei
costi socio-sanitari ad essa colle-
gati. ARina, in particolare- e questa
e la novita - abbiamo impiantato
una valvola di nuovissima genera-
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zione, super-performante,  piu
piccola, piu sottile e ancora meno
invasiva. E stato il primo intervento
in ltalia di questo tipo: infatti le ar-
terie della paziente erano molto
piccole e non avrebbero consenti-
to altri approcci operatori per posi-
zionare le valvole di vecchia gene-
razione». Lintervento e il decorso
operatorio di Rina vanno nel mi-
gliore dei maodi. Tre giorni dopo la
procedura € gia a casa, nella sua
Clusone, e un passo alla volta rico-
mincia a stare meglio. Ha di nuovo
le forze per dedicarsi all'orto, per
andare a piedi al cimitero a trovare
i suoi cari, perricamare e anche per
andare a caccia di porcini. «Per me
i funghi sono una vera malattia»
dice Rina ridendo. «Lo sa anche il
dottor Tespili. Appena sono stata
meglio 'ho invitato a pranzo per il
mio risotto ai funghi». e
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