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1. SCOPO ED AMBITO DI APPLICAZIONE

Questo protocollo disciplina le procedure di lifting del volto e del collo, definendo gli
standard di sicurezza e qualita in accordo con le linee guida AICPE e i principi dell'EBM.

Si applica agli interventi che vengono eseguiti presso il Polo Chirurgico MEDISAN.

2. DEFINIZIONI

Lifting del Volto e del Collo: Intervento chirurgico volto a ridurre i segni
dell'invecchiamento attraverso il riposizionamento dei tessuti molli e
I'asportazione della cute in eccesso.

EBM: Medicina basata sulle prove di efficacia.

AICPE: Associazione Italiana di Chirurgia Plastica Estetica.

3. DESCRIZIONE DELLE ATTIVITA

Valutazione preoperatoria: Prima dell'intervento, il chirurgo esegue una
valutazione approfondita del viso e del collo del paziente. Questa fase prevede
I'analisi delle condizioni della pelle, dei muscoli e dei tessuti sottostanti per
determinare la tecnica piu adatta a ottenere risultati naturali. Durante questa
visita, si discute anche del tipo di anestesia da utilizzare e del risultato finale che
il paziente pud aspettarsi. La fase preoperatoria comprende esami ematochimici
quali emocromo con formula, fattori della coagulazione, V.E.S. e PCR, valutazione
fotografica, elettrocardiogramma ed una visita dall'anestesista. Il paziente deve
seguire prima di sottoporsi all'intervento, delle accortezze, quali: interrompere
I'assunzione di alcuni tipi di farmaci, ad esempio, anticoagulanti (almeno sei
giorni prima dell'intervento) e alcuni tipi di antinflammatori; evitare di fumare
(anche sigarette elettroniche e sigarette senza combustione).

Anestesia: I'intervento di lifting del viso puo essere eseguito in anestesia generale
0 con sedazione cosciente associata ad anestesia locale, a seconda della
complessita dell'intervento e delle preferenze del paziente. La scelta
dell’anestesia viene discussa durante la fase pre-operatoria, garantendo che il
paziente sia completamente a suo agio e non avverta dolore durante l'intervento.
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e Preparazione chirurgica: La zona di interesse chirurgico viene disinfettata con
tintura di iodio con tecnica di pennellatura con garze intinte di tintura di iodio,
successivamente viene reperito un accesso venoso periferico (18g) con inserto a
due/tre vie, I'anestesia potra eseguire anestesia locale con sedazione.

e Esecuzione Le incisioni per il lifting del viso vengono generalmente fatte lungo la
linea dei capelli, vicino alle orecchie e talvolta estese fino al cuoio capelluto. In
questo modo, le cicatrici risultano ben nascoste e difficilmente visibili una volta
guarite. Le incisioni permettono al chirurgo di accedere ai tessuti piu profondi del
viso e riposizionare i muscoli e la pelle in modo naturale. Riposizionamento e
risospensione dei tessuti.

Una volta effettuate le incisioni, il chirurgo procede con il riposizionamento dei
tessuti profondi, come il SMAS (Sistema Muscolo Aponeurotico Superficiale), che
viene sollevato e tirato per ripristinare il volume del viso e correggere la caduta
dei tessuti. Questo € uno dei passaggi piu importanti dell'intervento, poiché
contribuisce a dare un aspetto naturale e giovanile al volto. La pelle in eccesso
viene quindi rimossa per evitare che appaia “tirata”. Chiusura delle incisioni
Dopo aver riposizionato e sollevato i tessuti, il chirurgo chiude le incisioni con
punti di sutura sottili, che favoriscono una guarigione estetica ottimale. Grazie alla
precisione delle tecniche moderne, le cicatrici risultano molto discrete,
specialmente perché vengono nascoste lungo le linee naturali del viso e del cuoio
capelluto. Lifting del collo (se combinato).

In molti casi, il lifting del viso viene abbinato a un lifting del collo. Le incisioni si
estendono dietro le orecchie per permettere al chirurgo di intervenire anche sul
collo, rimuovendo |'eccesso di pelle e riposizionando i muscoli per ottenere un
risultato pit armonioso e giovanile.

e Follow-up: osservare un periodo di riposo di 5-8 giorni, durante il quale &
meglio evitare attivita fisiche eccessive, alcool, fumo, bagni turchi e saune.
Durante questi giorni € meglio anche rinunciare alle creme per il viso

4. RESPONSABILITA

o Maedico Chirurgo: Esegue l'intervento e garantisce la sicurezza del paziente.
+ Direttore Sanitario: Verifica I'applicazione del protocollo.
 Personale Infermieristico: Assiste il paziente nel pre e post-operatorio.

5. ALLEGATI

e Modulo di consenso informato.
e Linee guida AICPE per il lifting del volto e del collo.
e Registro sala operatoria

e« Fascicolo sanitario
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6. RIFERIMENTI NORMATIVI

e Linee Guida Associazione Italiana di Chirurgia Plastica Estetica (AICPE)

e Societa Italiana di Chirurgia Plastica Ricostruttiva ed Estetica (SICPRE) ha
pubblicato linee guida specifiche per la profilassi antibiotica e altre procedure
correlate

e Linee guida AICPE per il lifting del volto e del collo
e D.Lgs. 81/08 sulla sicurezza sul lavoro.

7. MONITORAGGIO

Fattore Obiettivo Indicatore Target Docum_e ek Fr.e quen_za
provenienza misurazione
. . Corretta . .
Qualita del servizio - % di complicanze post- o . I Afine
Erogato compilazione del operatorie >2% Fascicolo Sanitario intervento
fascicolo sanitario
5 - -

Qualita del servizio |  Soddisfazione | % di soddisfazione del ai?e/; o s%ﬁéggfe Afine
Erogato Paziente paziente P intervento

soddisfatto

Paziente
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