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Il trattamento Endovascolare a 

supporto della Chirurgia

• Limitare l’invasività del trattamento chirurgico

• Possibilità di trattare Pz ad elevato rischio 

chirurgico

• Trattamento in condizioni anatomiche 

sfavorevoli

• Migliorare l’outcome di trattamenti chirurgici 

complessi



Chirurgia Aorto-Iliaca

Ricanalizzazione subintimale Aorto-iliaca sxAngiografia intraoperatoria



Tea iliaca esterna a cielo coperto con Anello di Vollmar



TEA diretta  A.Femorale Comune
+

A. Femorale Profonda

RICANALIZZAZIONE ASSE ILIACO-FEMORALE

Placca ateromasica

Tempo chirurgico



A. Iliaca Esterna

A. Femorale Comune

Tempo chirurgico

TEA remota Asse Iliaco con anello di Vollmar (cielo coperto)



Stenting Asse Iliaco

Tempo 

Endovascolare

A. Femorale Comune
A. Iliaca Esterna

A. Iliaca Comune



Stenting aorto-iliaco Cross-Over fem-fem sx-dx

in e-PTFE Tipo Propaten da 8mm



I Caso (1998)

Evoluzione in TAA Tipo IV di patologia aneurismatica trattata coEvoluzione in TAA Tipo IV di patologia aneurismatica trattata con n 

endoprotesiendoprotesi ZenithZenith--Cook con Cook con endoleakendoleak di tipo I (prossimale)di tipo I (prossimale)

TAA





•• Accesso Retroperitoneale sinistroAccesso Retroperitoneale sinistro

•• ClampaggioClampaggio Tangenziale dellTangenziale dell’’aortaaorta

iuxtaiuxta--diaframmaticadiaframmatica

•• DebranchingDebranching con protesi biforcata con protesi biforcata 

in in DacronDacron 16x8 mm16x8 mm

Tempo chirurgico



… trattamento AAA con accesso Retroperitoneale



• L’approccio Retroperitoneale è ideale per i “Casi Complessi”e non 

trattabili con metodica EVAR

• E’ dimostrato che tale accesso è superiore all’approccio TP in termini 

di Mortalità e Morbilità

• …siccome il training per tale procedura è lungo e complesso sempre 

meno chirurghi lo utilizzano!

The retroperitoneal approach to the abdominal aorta in the endovascular era. Christopher P. Twine, 

MD, FRCS, Ian F. Lane, MD, FRCS, and Ian M. Williams, MD, FRCS, Cardiff, Wales, United Kingdom ( J 

Vasc Surg 2012;56:834-8.)

… concludendo

A Ferrara sono stati trattati oltre 400 pazienti 

con tale metodica …per noi non è

semplicemente una procedura di routine…è la 

nostra prima scelta!



GORE -TAG

Protesi Biforcata 
Dacron- Knitted

• Posizionamento di endoprotesi

toracica retta  Gore-Tag.

Tempo 

Endovascolare

COOK 

BIFORCATA



GORE® and designs are trademarks of W. L. Gore & Associates. © 2011 W. L. Gore & Associates, Inc.





Configurazioni



Principi Generali

Puntura del Vaso



Principi Generali

Introduzione guida



Principi Generali

Introduzione stent-graft



Principi Generali

Posizionamento del Graft per in-flow



Principi Generali

Rilascio dello Stent



Principi Generali

Balloning



Riperfusione/Punti di ancoraggio

Principi Generali



Radial 

Deployment

The nitinol reinforced section should be 

introduced into the vessel by at least 2.5 cm



• Standard

Modalità d’impianto

• Over the wire



• Evitare il clampaggio

• Ridurre tempo di ischemia

• Assenza di sanguinamento anastomotico

• Minor dissezione dei vasi

• Accesso in siti ostili

Vantaggi della tecnica ibrida



–Arterie viscerali

–Tronchi Sopraortici

–Arteria Ipogastrica

–Assi Iliaco-femorali

–Anastomosi aortiche

POSSIBILITA’ APPLICATIVE



Tronchi Sopraortici

29



Arteria Ipogastrica



Vasi Viscerali



Asse Femoro-Popliteo

Anastomosi Convenzionale

Tecnica Hybrid



• Pz 77 aa, F

• IRC in trattamamento emodialitico trisettimanale

• DM ID

• ACOP IV sec. La classificazione di L-F arto inf. sx

Caso clinico



Intraoperatorio



Controllo post-operatorio



CONCLUSIONICONCLUSIONI
•• Con lCon l’’avvento delle procedure avvento delle procedure endovascolariendovascolari ci ci 

troveremo sempre pitroveremo sempre piùù spesso a dover trattare casi spesso a dover trattare casi 

complessicomplessi

•• llll solo uso di tecniche solo uso di tecniche endovascolariendovascolari non consente ancora non consente ancora 

il trattamento definitivo di particolari casi complessiil trattamento definitivo di particolari casi complessi

•• Le nuove protesi  ibride offrono al chirurgo esperto Le nuove protesi  ibride offrono al chirurgo esperto 

nuove prospettive nuove prospettive di trattamentodi trattamento



Grazie


