CRITERI DI PRIORITA CLINICA PER L’ACCESSO AGLI INTERVENTI
PROGRAMMATI

DOCUMENTO CONDIVISO DALLE CHIRURGIE VASCOLARI
DELLA REGIONE EMILIA-ROMAGNA
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¢ Aneurismi dell ‘Aorta toracica con diametro maggiore di 7 cm o in rapido
accrescimento.

*  Aneurismi dell'Aorta addominale con diametro maggiore di 6,5 cm o in rapido
CLASSE A accrescimento.

e Aneurismi iliaci con diametro maggiore di 4 cm.
e Aneurismi periferici/viscerali sintomatici o con diametro maggiore di 4 cm.
e Stenosi carotidee o dei tronchi sovra-aortici sintomatiche.

e AOCP con ischemia critica

o Aneurismi dell ‘Aorta toracica con diametro inferiore a 7 cm.

CLASSE B e Aneurismi dell'Aorta addominale con diametro inferiore a 6,5 cm.

e Aneurismi iliaci con diametro inferiore a 4 cm.

e Aneurismi periferici/viscerali con diametro tra 3 e 4 cm.

e Stenosi carotidee asintomatiche con grado di stenosi = 80%

CLASSEC e Aneurismi periferici/viscerali con diametro inferiore a 3 cm.
e AOCP con claudicazio invalidante.

Stenosi carotidee asintomatiche con grado di stenosi < 80%

e Malattia varicosa degli arti inferiori complicata Classe CEAP C4, C5,C6.




CLASSED

| criteri riportati rappresentano un’ indicazione di massima.

L’ inserimento secondo le Classi sopraindicate o il rispetto dei tempi di attesa potra non
essere corrisposto in casi specifici, quali:

1) Caratteristiche del singolo caso ricavabili dall'imaging e dal quadro clinico che possono
giustificare una priorita o una  dilazione nel timing di trattamento.

2) Patologie concomitanti che possono richiedere una priorita o una dilazione nel timing del
trattamento vascolare.

3) Disponibilita di devices endovascolari specifici per il caso clinico.

4) | casi di complicanza non sono oggetto del presente documento per la relativa rarita e
disomogeneita dei casi '




