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Il dermatologo & frequentemente chiamato in causa per ottemperare
alla richiesta di ablazione di neoformazioni che si presentano in eta pe-
diatrica. La gran parte dei casi é rappresentato da lesioni benigne, di
carattere malformativo, costituzionale od infettivo, che per le loro carat-
teristiche di disseminazione o di collocazione topografica traggono van-
taggio dal trattamento con metodiche alternative alla chirurgia classica.

Accanto ai moderni laser, il cui grado di affidabilita e di selettivita
ha permesso di estendere il trattamento ad una serie sempre piu este-
sa di lesioni, sussistono casi nei quali I'utilizzo delle tradizionali
metodiche di crioterapia e di curettage trova a tutt’oggi indicazione
talora elettiva.

Crioterapia

E la metodica pit semplice ed economica, ancora oggi valida per il
trattamento di numerose neoformazioni cutanee. Si utilizza oramai uni-
versalmente |'azoto liquido (-195,8 C°) che viene inserito in una appa-
recchiatura particolare (Cry-Ac ad esempio), dentro la quale raggiunge,
per sue caratteristiche, una pressione gassosa abbastanza elevata. Il gas
viene poi spruzzato direttamente sulla pelle attraverso |’apposito eroga-
tore. Il metodo di inserire un applicatore tipo cotton-fioc in azoto e quindi
applicarlo sulla cute, pur ancora molto utilizzato, € consigliato solamente
su lesioni di piccole dimensioni dato che con questa modalita il conge-
lamento risulta lento e superficiale.

L'azione della crioterapia si basa essenzialmente su di un effetto di
morte cellulare, nonostante non siano stati ancora ben compresi i mec-
canismi alla base del fenomeno. | requisiti essenziali per I'ottenimento
del risultato sono:

- rapido congelamento (velocita superiore a 100 C°/min)

- temperature dei tessuti inferiori ai -25 C°

- lento scongelamento (10 C°/min o meno)

— due cicli di congelamento/scongelamento.
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