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Valvola mitrale

Eziologia:
Organico/Degenerativa
Funzionale/Ischemica

Funzionale/Dilatativa

Valvola mitrale \
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Mitraclip: cos’e?

MitraClip® System
|

Procedura transcatetere

Sistema radio-opaco ed
eco-genico

Anestesia generale
Accesso vena femorale

Giorni di ricovero: 2/3

e» 0 a «doppio orifizio» J P

Tecnica «edge to edg
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Mitraclip: epidemiologia

8 milioni di persone nel mondo occidentale (4 milioni in Europa e 4 in
America)

40 mila pazienti in Svizzera

250 mila nuovi pazienti allanno negli Stati Uniti
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Rimodellamento ventricolare e relativo
cambio di geometria cardiaca

Post ischemica,
funzionalita ventricolare
sinistra compromessa
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Endocardite, reumatica

Gold standard: cch Gold standard: cch | Gold standard: Mitraclip
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Full Volume
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Presa in carico del paziente

* Visita e contatti periodici con il paziente fino al ricovero
 Multidisciplinarita dei ruoli

* Anello di collegamento tra la struttura e il paziente
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MITRACLIP: prima del ricovero

Sospensione
terapia ACO
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Mitraclip: al CCT

Routine ematochimica preoperatoria-chirurgica
al momento del ricovero

Colloqui con cardiologo, anestesista e familiari
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COMPLICANZE PROCEDURALI

Controlli procedurali con paziente in sala:
-Check identificativo del paziente

-Esami ematici (assetto coagulativo)
-Consenso informato

-Ecocardio

-Controllo della tricotomia

-Rimozione protesi mobili

formazione di fistola A/VEmatomi
*\lersamento pericardico
«Jamponamento cardiaco
Stroke / TIA
~embolizzazione e/o parziale distacco della clip
*Problemi delle vie respiratorie




CONTROLLI POST PROCEDURALI

Monitoraggio in Cure Intensive per un giorno
circa

Permanenza totale in struttura per 2 — 3 gg

Follow-Up a 6 mesi ed a 1 anno

« walking test

* Questionario Minnesota Living
* Ecocardio TT
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MITRACLIP: VANTAGGI E LIMITI

STUDIO EVEREST 2
(Endovascular Valve Edge-to-Edge REpair STudy)

TRIAL MULTICENTRICO, PROSPETTICO E RANDOMIZZATO
ANALISI COSTO/EFFICACIA MITRACLIP/CHIRURGIA TRADIZIONALE

PAZIENTI ARRUOLATI:
« Elevato rischio chirurgico (rischio mortalia procedurale > 12%)

 Valvulopatia mitralica significativa e sintomatica di grado severo

DUE TIPI DI GRUPPI DI RECLUTAMENTO a secondo del tipo di
insufficienza funzionale o degenerativa
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RISULTATI

* Nei primi 30 qg

« A12 mesi

* Follow-up a 3 anni

« analisi COSTO/EFFICACIA
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