"INFORMA SALUTE" L'INTERVISTA
Il cardiochirurgo Santè ai microfoni di "Italia Sud Sanità"
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di Luigi Palumbo
NAPOLI. 17 luglio 2012 - Con questa intervista esclusiva, "Italia Sud Sanità" inaugura la video-rubrica “InformaSalute”, appuntamento settimanale nel quale saranno dispensate preziose informazioni su patologie comuni e rare, sui sintomi e le diagnosi e sulle modalità di cura e prevenzione. Nella prima puntata, il giornalista Giuseppe De Stefano ha trattato un argomento importante collegate alle cardiopatie con Pasquale Santè, professore associato di cardiochirurgia alla Seconda Università di Napoli, plesso ospedaliero Monaldi. L'intervista integrale è visibile nell'apposita rubrica, sulla destra dello schermo, "Video Informa Salute".
Professore, cos'è un infarto? È una necrosi delle cellule muscolari cardiache. Il cuore è formato da tessuto muscolare. In condizioni di carenza nell'apporto di sangue ed ossigeno, il tessuto passa da una fase di ischemia, con il tipico dolore anginico, ad una di necrosi, quindi di morte cellulare. Quali sono i campanelli d'allarme di un attacco cardiaco? Il dolore è sicuramente un sintomo da tenere in debito conto. È un dolore tipicamente oppressivo, centrale e retrosternale, esteso alla zona mandibolare ed alla parte alta dell'addome, che procura una sensazione “di morte imminente”. Spesso però il quadro è più ambiguo, perchè il dolore è di intensità tale da non associarlo immediatamente ad una lesione grave e potenzialmente letale. Si tratta di casi che meritano maggiore attenzione tanto da parte dei medici quanto da parte del pubblico in generale. Quali sono le prime cose da fare se ci si trova difronte ad un caso di infarto acuto? Bisogna tener presente che il “timing” dell'intervento è fondamentale perchè le conseguenze dell'infarto siano minime e non si traducano nell'evento morte. L'infarto è ancora la principale causa di morte nel mondo occidentale. Accanto ad una accurata prevenzione c'è dunque bisogno di riconoscere e trattare per tempo l'attacco, soprattutto nelle prime due ore. Quali sono le tipologie di intervento che si trova ad affrontare con maggiore frequenza? Sicuramente gli interventi mirati al trattamento chirurgico della cardiopatia ischemica, come il bypass ortocoronarico, che si è dimostrato, in termini di sopravvivenza a medio-lungo termine, superiore ad interventi di tipo conservativo come l'angioplastica coronarica. Poi va citato il trattamento delle cardiopatie valvolari, in aumento parallelamente all'allungarsi dell'età media. Professore, cosa passa per la testa di chi, quotidianamente, lavora sul filo sottile tra vita e morte? Una grande voglia di trasmettere competenze e conoscenze ai più giovani. Al Monaldi abbiamo la fortuna di avere un reparto in cui ospedale ed università convivono, mettendo in contatto l'attività assistenziale di altissimo livello con l'entusiasmo dei giovani specializzandi. Le sensazioni legate alla “solitudine” del chirurgo sono altre, ma preferisco tenerle per me.

