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• Radiologia Interventistica

• Neuroradiologia Interventistica

• Chirurgia Vascolare

• Cardiologia Interventistica (Emodinamica, Elettrofisiologia)

• Cardiochirurgia

• ORL (Impianti cocleari)

Chi usa la scopia?
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• Endoscopia (ERCP e interventi combinati con rendez-vous) 

• Urologia

• Chirurgia 

• Neurochirurgia 

• Ortopedia

• Pneumologia (Trattamenti endobronchiali combinati)
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Quali sono i riferimenti normativi?
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Limiti e svantaggi dell’imaging Radiologico con 
l’uso dell’arco a C

Qualità immagine
Potenza apparecchiature
Disponibilità apparecchiature
Manovrabilità arco a C
Letto chirurgico
Movimento “attori”
Antisepsi
Ergonomia

Suff Buono Ott
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Potenziali rischi di interruzione delle procedure per i limiti termici del tubo radiogeno



109 routine     EVARs
58 in OR with a C-arm

51 in HYBRID ROOM
No difference in terms of  complication rates, operative mortality, endoleaks at 30 day of follow-up

Significantly lower amount of contrast medium (76,3 vs 107ml) and less total OR.TIME(115 vs 145 min)

No large differences in fluoroscopic times

No significant difference in mean additionalEVAR components utilized between the hybrid and OR/C-arm(0.31vs 0.38)
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• Radiologia Interventistica (centri di I livello)

• Neuroradiologia Interventistica

• Chirurgia Vascolare

• Cardiologia Interventistica (Emodinamica, Elettrofisiologia)

• Cardiochirurgia

• Neurochirurgia 

• ORL (Impianti cocleari)

a chi serve un arco a C?
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• Endoscopia (ERCP e interventi combinati con rendez-vous) 

• Urologia

• Chirurgia 

• Ortopedia

• Pneumologia (trattamenti endobronchiali combinati)



• Endoscopia 

               - ERCP e interventi combinati con rendez-vous

               - Posizionamento di protesi metalliche intestinali

• Urologia

              - Nefrostomie

              - Stenting ureterale

              - Cistografie

              - Rimozione di calcoli

a chi serve un arco a C?
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• Chirurgia 

              - Colangiografie in corso di colecistectomia

              - Ricerca corpi estranei in corso di intervento

• Ortopedia

              - Qualsiasi intervento di sintesi o protesi

• Pneumologia 

              - Trattamenti endobronchiali combinati

              - Stenting bronchiale



• Neurochirurgia 

• Qualsiasi intervento di stabilizzazione vertebrale

• Qualsiasi intervento con NNG 

• Vertebroplastica

• Cifoplastica

• Nucleoplastica e discectomie

• Trattamenti percutanei colonna vertebrale

a chi serve un arco a C?
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• Chirurgia Vascolare

               - endoprotesi aortiche (solo EVAR semplici)

               - PTA, stenting e diagnostica angiografica vascolare

               - Ricanalizzazioni periferiche in emergenza (salvataggio arto)

               - Trombolisi e trombectomia periferica

               - RF e sclerotizzazione VGS

a chi serve un arco a C?
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• Radiologia Interventistica (centri di I livello)

• Scleroembolizzazione varicocele

• Ricanalizzazioni periferiche in emergenza (salvataggio arto)

•  trombolisi e trombectomia periferica

•  filtri cavali

•  embolizzazione sanguinamenti (emergenza in S.O.)

• nefrostomie percutanee

•  stenting ureterali 

a chi serve un arco a C?
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• EVAR semplici

• Cifoplastica

• Vertebroplastica

• Nucleoplastica e discectomie

• impianti di accessi vascolari centrali
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• F-EVAR ,  B-EVAR

• TEVAR

• TIPS

• Biliare (tutto + bilioplastica e stenting biliare)

• Stroke (trombectomia cerebrale)

• Stent cerebrali

• Embolizzazioni intracraniche

• Cardiologia Interventistica (Emodinamica, Elettrofisiologia)

• Trattamenti percutanei complessi della colonna vertebrale

E per le procedure complesse ?
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• Chemioembolizzazione - Radioembolizzazione

•  PTA e stenting vascolare

•  Ricanalizzazioni vascolari ed extravascolari

•  Trombolisi e trombectomia periferica

• Embolizzazione di MAV-FAV e aneurismi

• Vertebroplastica - cifoplastica

•  Nucleoplastica e discectomie

•  ORL (Impianti cocleari) 

•  Impianti valvolari 



51.8°

Inclinazione Arco-CInclinazione Arco-C
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R i lasc io  d el l ’e nd o p rot esi  co n i l  m as simo  

d e lla lu ng he zz a de l l’a nc ora g gio (p z. c o lletto  o stile)

Rilascio dell’endoprotesi con il massimo 

della lunghezza dell’ancoraggio (pz. colletto ostile)

Doppia Inclinazione Arco-CDoppia Inclinazione Arco-C
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Inclinazione Arco-CInclinazione Arco-C

Perpendicolare al pazientePerpendicolare al paziente
Perpendicolare all’aorta addominale 
a livello dell’arteria renale inferiore

Perpendicolare all’aorta addominale 
a livello dell’arteria renale inferiore
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Inclinazione Arco-C

Inclinazione Arco-C
P erp end icolare as se ren ale (la tero-latera le)

Perpendicolare asse renale (latero-laterale)
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Doppia Inclinazione Arco-C

Doppia Inclinazione Arco-C

21°21°

13°13°

Pz. Colletto Corto & Angolato
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Colletto Angolato e Corto

Colletto Angolato e Corto

21°

21°
13°

13°
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Colletto Angolato e  Corto

Colletto Angolato e Corto
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Ma allora quale è la migliore soluzione?

L’apparecchiatura più idonea alle procedure che posso eseguire:
-     per tipologia di Struttura
-     per competenze degli operatori 
- per disponibilità di risorse
- per il rapporto costo-beneficio
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Ipotesi di spesa (installazione ex novo)

Arco a C                                      80- 250k
Angiografo monoplano            600/800k + 100 + 500 opere e impianti
Angiografo biplano                   800/1.000k + 100 + 500 opere e impianti 
Sala Ibrida monoplano          2.000k

Anche costi di manutenzione molto diversi



Angiografi monoplanari
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• Radiologia e Neuroradiologia Interventistica:

           -  Stent cerebrali

           -  Embolizzazioni intracraniche 

           -  Trattamenti complessi della colonna vertebrale

A chi serve un biplano ?
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• Cardiologia Interventistica 

           -   Impianti valvolari 

• ORL 

           -  Impianti cocleari 



Questo studio non ha identificato aumento significativo della dose al paziente con l'uso del biplano (68% delle procedure) rispetto al monoplano. 
Il sistema biplano, quando disponibile, è stato preferibilmente utilizzato anche  per il trattamento endovascolare di pazienti colpiti da ictus ischemico.
E' da rilevare che entrambi i sistemi erano stati configurati in modo identico per garantire prestazioni simili.

Gli autori concludono che la superiorità del sistema biplano è oggi soprattutto nell'interventistica:  i due studi
 più recenti indicano una riduzione trascurabile della dose negli esami diagnostici, oggi meno importanti, 
versus una riduzione di circa il 37% per l'interventistica neurologica. Nel complesso, è stata dimostrata  una 
tendenza positiva verso la riduzione della dose, delle complicazioni post intervento e del tempo di durata
 dell'intervento stesso.Complessivamente, visti i vantaggi che un sistema biplano può fornire in termini di
 sicurezza, qualità dell'assistenza, supporto ai programmi di apprendimento basati sulle migliori pratiche, 
maggiore capacità nell'esecuzione di procedure complesse, gli autori concludono che questa tecnologia 
dovrebbe essere implementata.
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Ma la dose aumenta con il biplano?
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Angiografi biplanari



Angiografi biplanari
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E la sala Ibrida?
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Clinical disciplines in the hybrid operating room



Sala Ibrida
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Clinical disciplines in the hybrid operating room

Interventional Radiology
Interventional Neuroradiology
Vascular surgery
Cardiac surgery
Cardiology
Thoracic surgery
Neurosurgery
Urology
Orthopedic surgery
Ophthalmology
Oral and maxillofacial surgery
Otolaryngology-Cervicofacial surgery



Sala Ibrida

Le cose giuste al posto giusto.
L’aumento della complessità della procedura non significa aumento del “caos” 

e della “agitazione”

Ergonomia
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Sala Ibrida

 Spazio adeguato

 Libertà di movimento

 Disponibilità e fruibilità di materiali e 
apparecchiature

 Software dedicati
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Sala Ibrida: quali vantaggi? 
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multidisciplinare

spazi per 
stoccaggio 
materiali

esigenze 
di vari 
tecnici

layout  
leggero e 
flessibilemultimedialeadattabile

esigenze di 
vari specialisti
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Procedure mini-
invasive

Facile 
“conversione”

Procedure 
combinate
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• Endoprotesi Toracica/Addominale percutanea e/o con accesso chirurgico
• Endoprotesi Toracica/Addominale + Ibrido
• PTA/Stent : che necessitano accesso chirurgico
•       (aorta, vasi viscerali, periferici con aumentato R di conversione o TEA femoro-
iliache e/o femoro-poplitee con controllo post-procedurale)
• TEA o Bypass + PTA/Stent distale o prossimale
• Chirurgia open sui vasi epiaortici, viscerali, periferici che necessitano controllo
• Urgenze

Procedure endovascolari in sala ibrida
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• Occlusione percutanea dell’auricola
• Estrazione di cateteri infetti
• Ablazioni complesse con intervento anestesiologico
• Procedure ibride di ablazione durante intervento di cardiochirurgia

Cardiologia interventistica in sala ibrida
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• Trattamento di patologie valvolari per via percutanea
• TAVI
• MITRACLIP

• Rivascolarizzazione miocardica “ibrida”

Cardiochirurgia in sala ibrida
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TAVI

Mitraclip
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• Interventi combinati multispecialistici

• Impianti cocleari

• Nuovi trattamenti tumori endobronchiali

• Neurochirurgia Endovascolare

• Chirurgia della colonna

Altri Specialisti in sala ibrida
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**

DISPOSIZIONE DEGLI ARREDI DI SALA E DEGLI OPERATORI (P): ENDOPROTESI TORACICA
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5. Angiogrammi
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La sala ibrida… costa!
Angiografo monoplano  full optional        600.000
Letto operatorio Maquet                               60.000
7 anni di manutenzione full                         490.000
Sala ibrida opere e impianti                         600.000
Apparecchiature varie da sala                     150.000
Manutenzione impianti  (8 anni)                100.000

Totale    2.000.000 : 8 :200 =  1.250 €/giorno
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Sala Ibrida multidisciplinare: problematiche

logistica 

progettazione!!!

organizzazione 

organico autonomo/ integrato
esposizione rx

alta specializzazione

costi

budget
rimborsabilità

pianificazione e programmazione

Rischio di 
sottoutilizzo !!!!
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LOGISTICA ORGANIZZATIVA
Codifica e regolamento Aziendale

 Norme di sicurezza e antisepsi
 Percorso pazienti, personale e materiali
 Condivisione multidisciplinare dell’attività proposta per evitare  
     “inappropriatezze” d’uso
 Suddivisione “slot” di accesso per specialità: 

Rad. Interventistica - Chir. Vascolare 4 volte/settimana
CCH 1 volta/settimana
Emodinamica 1 volta/settimana
Aritmologia 1 volta/settimana
NCH 1 volta/settimana

Chi la gestisce
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8-14 14.30-20

lunedi Chirurgia vascolare
Radiologia interventistica

elettrofisiologia

martedi Radiologia 
inerventistica

CCH

mercoledi Chirurgia vascolare
Radiologia interventistica

Chirurgia vascolare

giovedi CCH/Emodinamica CCH/Emodinamica

venerdi elettrofisiologia A rotazione

Assegnazione degli slot: ideale 7/7  H24
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Ambiente protetto e tecnologicamente avanzato

Garantire il massimo livello qualitativo, strutturale, tecnologico, competenze 

Eseguire procedure con maggior precisione

Eseguire maggior numero di procedure innovative ibride e mini invasive

SALA IBRIDA 
In conclusione ……….

Eseguire procedure con maggior sicurezza (pazienti e operatori)

Non è indispensabile per eseguire le procedure 
endovascolari ma…..
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