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Lintervento

Camminail bimbo conle “ossadivetro”
A 11 anni fa i suoi primi passi al Meyer

diMargherita Cecchin

Chissa cosa ha provato nel preciso
istante in cui, per la prima volta a
11 anni, ha iniziato a camminare. E
una storia che parla di gioia, tra-
guardi e successo in sala operato-
ria quella che arriva dal Meyer. Pro-
tagonista un piccolo paziente, che
soffre di una forma molto severa
di osteogenesi imperfetta, comu-
nemente chiamata “la malattia del-
le ossa di vetro”. Grazie al lavoro di
squadra dei medici, dopo quattro
interventi chirurgici e una lunga
riabilitazione, il bambino ha final-
menle potuto muovere i primi pas-
sianche se, almeno per ora, con l'a-
iuto delle stampelle. Quando i ge-
nitori si sono rivolti all’Ortopedia
Pediatrica dell’AOU Meyer IRCCS,
il piccolo aveva appena avuto 'en-
nesima frattura della diafisi del fe-
more, 'osso della coscia. Fino ad al-
lora riusciva a muoversi solo gatto-
nando. Dopo una serie di indagini
tra endocrinologi e genetisti, € arri-
vata la diagnosi. L’'osteogenesi im-
perfetta, spiegano dall’ospedale,
fa parte di una famiglia di patolo-
gie genetiche che comporta un di-
fetto del collagene e nei casi pii
gravi provoca una importante fra-
gilita ossea. Le gambe del bambi-
no erano fratturate in modo pato-
logico comportando negli anni

Varie operazioni e una
lunga riabilitazione
vincono la lotta su una
forma di osteogenesi

L'ospedale Meyer

una grave deformita, con curvatu-
ra a forma di sciabola sia delle co-
sce che delle gambe: di qui 'impos-
sibilita del movimento in posizio-
ne eretta. Cominciatoil lungorico-
vero, a seguire il caso & statal'equi-
pe di Ortopedia e Traumatologia
pediatrica, diretta dal professor
Giovanni Beltrami. Una angiotac
agli arti inferiori ha permesso lo
studio approfondito e, prima degli
interventi, i chirurghi si sono “alle-
nati” con modelli a grandezza na-

turale della ossa deformi, ottenuti
con la stampa 3D del laboratorio
congiunto T3Ddy, guidato dalla
professoressa Monica Carfagni
per I'Universita di Firenze e dall’in-
gegner Kathleen McGreevy per il
Meyer. Simulazioni con cui i chi-
rurghi Giuseppe Cucca responsa-
bile dell’Ortopedia Pediatrica, Si-
mone Lazzeri e Alessandro Zanar-
di, hanno programmato una serie
di osteotomie, tagli mirati dell’os-
so, che progressivamente hanno
permesso di raddrizzare le gambe.
Fondamentale 'uso di chiodi tele-
scopici, capaci di “allungarsi” ac-
compagnando la crescita fisiologi-
ca del bambino e contemporanea-
mente proteggendo '0sso, cosi co-
me il percorso nel reparto di riabili-
tazione pediatrica ad alta specia-
lizzazione del Centro IRCCS Don
Carlo Gnocchi di Firenze, dove I'e-
quipe coordinata dalla fisiatra del-
'eta evolutiva Giovanna Cristella,
ha individuato la strategia pit effi-
cace per consentire al piccolo di
spostarsi sulle proprie gambe. Al-
trettanto importante, evidenziano
infine dal Meyer, I'individuazione
di una cura per impedire 'avanza-
mento della patologia: le terapie
specifiche proseguiranno presso
I'Auxoendocrinologia del Meyer,
diretta dal professor Stefano Stagi,
dove erano iniziate.
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