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B Iniziamo a conoscerci: di cosa si occupa la
Ginecologia Oncologica?

Il Reparto ospita le pazienti che, come lei, devono essere sottoposte ad
intervento chirurgico per patologie del tratto genitale.

L'Unita Operativa di Ginecologia Oncologica rappresenta una struttura
altamente specializzata nella diagnosi e nel trattamento chirurgico delle
donne affette da malattia ginecologica oncologica. Caratteristica
dell’lUnita e [I'approccio multidisciplinare nella gestione clinico-
assistenziale delle pazienti, basata sulla collaborazione di diversi
specialisti  del settore quali, radiologo, anatomopatologo,
radioterapista, oncologo e psicologo - in grado di intervenire e
supportare le pazienti nei diversi stadi di malattia oncologica. L'attivita
dell’Unita Operativa di Ginecologia Oncologica & funzionalmente
collegata con quella dellAmbulatorio, dove garantiamo alle pazienti
operate un follow-up dedicato.

DMT (Disease Management Team)

Settimanalmente un team multidisciplinare che comprende: ginecologo,
radiologo, anatomo-patologo, radioterapista, oncologo, psicologo e data
manager si riunisce per discutere i casi clinici delle pazienti operate e
decidere il successivo percorso terapeutico, in base allo stadio di
malattia, alle comorbilita e in accordo con le linee guida nazionali ed
internazionali. Per ogni seduta viene redatto un verbale e per ogni
paziente viene redatta una relazione con la decisione finale del DMT che
viene poi consegnata alla paziente nel momento della consegna del
referto dell’esame istologico.

Collaborano con noi:

Radiologia: Annelisa Marsella

Anatomia Patologica Maria Antonia Carosi

Oncologia Medica Domenico Sergi e Antonella Savarese

Radioterapista Carolina Giordano

Psicologa Stefania Torelli

Case Manager Aurora De Leo

Assistente- Arabella Bufalo
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B Il percorso Diagnostico e Terapeutico

L'attivita assistenziale & articolata in tre ambiti: regime di ricovero
ordinario, regime di Day-Surgery e regime ambulatoriale.

Attivita di ricovero ordinario

Le prestazioni terapeutiche in regime di ricovero ordinario riguardano in
larga prevalenza I'effettuazione di interventi chirurgici.

L’Unita effettua oltre 450 interventi annui di ginecologia oncologica in
regime ordinario e oltre 250 interventi di Day- Surgery.

Un percorso formativo multidisciplinare e costante di aggiornamento, le
strumentazioni tecnologicamente avanzate delle sale operatorie
(laparoscopia, laparoscopia monoaccesso, chirurgia robotica), la
progressiva crescita interdisciplinare e lo sviluppo di un percorso
diagnostico all'avanguardia, permettono di offrire ad ogni singola
paziente un percorso finalizzato per il miglior trattamento disponibile.

La chirurgia laparoscopica e ancora di piu la chirurgia robotica
garantiscono molti vantaggi propri della chirurgia mininvasiva rispetto
alla chirurgia tradizionale: la riduzione del trauma chirurgico, la
riduzione delle perdite ematiche e del dolore post operatorio, e quindi
maggiore velocita di ripresa delle pazienti nel post operatorio e una
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minore ospedalizzazione. La chirurgia robotica puo definirsi la formula
evolutiva della chirurgia laparoscopia, ma sicuramente & molto di piu.
L'interesse nei confronti di questa nuova tecnologia applicata alla
medicina sta aumentando anno dopo anno, grazie soprattutto all’ampio
utilizzo che se ne puo fare. La visione tridimensionale ci permette una
migliore esecuzione degli interventi anche piu complessi come
I'isterectomia radicale e la linfoadenectomia pelvica e lomboaortica,
permettendo anche una migliore gestione delle eventuali complicanze.
L' equipe ginecologica, si avvale inoltre di consulenti interdisciplinari in
chirurgia generale, chirurgia epato-biliare e urologia. Non & quindi
inusuale che wuna paziente affetta da neoplasia a partenza
primariamente ginecologica venga sottoposta durante l'intervento
chirurgico a procedure simultanee sull'apparato digerente, urinario e
vascolare.

Particolare attenzione & dedicata alla chirurgia conservativa nelle
pazienti giovani e desiderose di mantenere la propria fertilita. Da alcuni
anni e infatti attivo presso I’Unita di Ginecologia Oncologia un percorso
di oncofertilita per la preservazione della fertilita nelle giovani pazienti
oncologiche che consente la crioconservazione del tessuto ovarico,
prelevato mediante intervento laparoscopico, e crioconservato presso la
nostra Banca del Tessuto Ovarico (BTO).

v X
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Il ricovero nel reparto di degenza

Dopo aver completato le formalita del ricovero (ricordi pertanto di
portare il documento di riconoscimento, la tessera sanitaria e tutta la
documentazione relativa alla sua patologia), le viene assegnato un letto
e la camera (tutte le camere hanno almeno 2 letti).

Successivamente gli infermieri del reparto, che I’hanno presa in carico,
eseguono il prelievo del sangue. || medico di reparto, il coordinatore
infermieristico, e gli infermieri sono a sua disposizione, durante tutto il
periodo di degenza, per chiarire ogni dubbio e perplessita.

In genere il giorno del ricovero coincide con il giorno dell’intervento.
Nell’attesa dell’intervento, il medico di reparto le fara un “intervista”
per registrare la sua anamnesi nella cartella clinica e per discutere di
nuovo con lei riguardo I'intervento chirurgico a cui deve sottoporsi. Nei
giorni successivi la guidera nell’esecuzione di tutti gli esami necessari nel
post operatorio per controllare che tutto proceda per il meglio. Alla
dimissione Le viene consegnata una nota riassuntiva con la descrizione
dellintervento eseguito, le terapie da fare a domicilio, le informazioni
sui i giorni delle medicazioni e per il ritiro dell’esame istologico.

L'Istituto Regina Elena e una struttura a carattere scientifico dedicata
alla Ricerca per la Cura e lo Studio dei Tumori, pertanto le
sottoporremo una serie di moduli informativi e di consensi informati per
la lunga serie di attivita scientifiche, studi clinici, protocolli sperimentali
e raccolta di materiale biologico che affiancano integralmente la nostra
attivita clinica.

Gli orari del reparto

Ore 5.00-7.00 il personale infermieristico somministra la terapia, esegue
il prelievo del sangue, se richiesto dal medico di reparto, rileva i
parametri (la pressione arteriosa e la temperatura corporea, e
valutazione dei drenaggi)

Ore 7.30-8.00 viene servita la colazione.

Ore 8.00-10.00 giro visita con il medico di reparto che cambia a seconda
della turnazione.
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Ore 8.30-12.00 gli infermieri eseguono le cure igieniche dando tutto il
supporto necessario se si hanno problemi e non si € in grado di essere
autonomi. Somministrazione delle eventuali terapie necessarie e
medicazioni delle ferite chirurgiche.

Ore 13.00 viene servito il pranzo.

Ore 15.00-19.00 il personale di reparto somministra le terapie, rileva i
parametri (la pressione arteriosa e la temperatura corporea, e
valutazione dei drenaggi), prepara i pazienti per gli interventi dei giorni
successivi

Ore 19.00 viene servita la cena.

Ore 22.00- 24.00 il personale somministra la terapie della sera.

ORARIO VISITE PARENTI:

Dal Lunedi al Sabato ore 14.30-17.00

Domenica e festivi ore 10.00-12.00 e ore 14.30-17.00

In corsia non & consentito sostare, né parlare al telefono. Negli orari
sotto riportati & consentita la visita di al massimo 2 persone per
paziente. Il rispetto di queste regole semplici & inderogabile.

L’orario d’ingresso per il colloquio con i medici di reparto
dal Lunedi al Venerdi ore 14:00 — 15:00

Attivita di Day Surgery

Le attivita in regime di Day Surgery comprendono interventi di tipo
ginecologico eseguiti in anestesia locale e generale, tutte procedure che
prevedono la dimissione dopo poche ore dall’intervento o al massimo il
giorno successivo nei casi di One-Day Surgery.

Tra questi:

- isteroscopie diagnostiche e/o operative

- escissioni vulvari

- revisioni dalla cavita uterina

- conizzazioni

- laparoscopie diagnostiche

Il ricovero in questi casi avviene nel reparto dedicato al Day Surgery al 6°
piano (Palazzina E). Dopo aver completato le formalita del ricovero
(ricordi, anche in questo caso, di portare il documento di
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riconoscimento, la tessera sanitaria e tutta la documentazione relativa
alla sua patologia!) le viene assegnato un letto e la camera. Alla
dimissione le viene consegnata una nota riassuntiva con la descrizione
dell’intervento eseguito, le terapie da eseguire a domicilio, gli eventuali
giorni delle medicazioni e notizie per il ritiro dell’esame istologico.

Prenotazione :
Le visite ambulatoriali si prenotano tramite Numero verde 069939 —
CUP Regionale

guida al Paziente ‘ cj iﬁ%



Ginecologia Oncologica [[E3IN

Dove siamo:

Reparto Piano 6 Palazzina E Ascensori 3-4
Ambulatorio: Piano -1- Attesa 5- Ascensori D-E
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