CORRIERE DELLA SERA

La malattia che piega le dita della mano

Lo specialista

l morbo di Dupuytren

nato la cura della malattia grazie a una lunga
serie di vantaggi, a partire dalla minore invasi-
vitd (non si usa il bisturi) e dalla facile ripetibi-
lith. Si basa sull'uso di due enzimi combinati
(Collagenase clostridium histolycum), in grado
di sciogliere il collagene di cui € fatto il cordo-
ne. 1l farmaco viene iniettato all'interno della
membrana e dopo 24 ore di azione, il chirurgo
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palmare, attraverso incisioni sul palmo della
M@oY Un'alira cura possibile era la cordoto- |
mia, tecnica in cui si utilizza uno speciale ago
per tagliare il cordone: I'ago viene inserito nel |
palmo per sezionare i tessuti e fare in modo

che il dito torni dritto e funzionante. Oggi perd |
possiamo contare su un nuovo trattamentos: le
iniezioni di collagenasi, che hanno rivoluzio-






« Fino ad alcuni anni fa il trattamento classico consisteva
nell'asportazione chirurgica dellaponeurosi in modo
da distendere il palmo € riottenere I'apertura della fanol

« Oggiil trattamento di elezione & a base di-unenzima,
la chevieneiniettata allinterno
della membrana per «sciogliere» il cordone.
A distanza di 24 ore dall'iniezione si procede con.una particolare
manipolazione della an@'che porta alla distensione del palmo.
|1 terzo giorno inizia la fisioterapia, che dovra essere tanto pil
impegnativa quanto maggiore era la rigidita iniziale

+ || momento ideale per intervenire con la collagenasi
& quando una o piu dita iniziano a piegarsi. Se si aspetta troppo,
i tempi di recupero diventano maggiori

= In caso di recidive, che sono frequenti trattandosi di una malattia
genetica, si pud ripetere il trattamento con la collagenasi

« La collagenasi puo essere impiegata anche in caso di recidive La collagenasi agisce sciogliendo
! L gt agisce sciogliendo il cordone
in persone operate con fa chirurgia tradizionale che si forma nella membrana palmare, costituita,
« L'intervento puo essere eseguito con il Sistema sanitario come i tendini, da collagene. L enzima non ha effetti
solo in centri di chirurgia dellalfiaio] selezionati negativi su vasi e nervi perché sono costituiti
dalle singole Regioni da tipi diversi di collagene
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