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La nuova tecnologia TAVI (impianto

- trans catetere della valvola aortica):
|la Regione promuove uno studio
osservazionale prima dell’adozione

La nuova tecnologia TAVI: comparsa per la prima volta in Francia nel 2002, ha un costo

elevato - circa 34 mila euro di media per ogni intervento - ma puo salvare la vita a pazienti con stenosi
severa della valvola aortica, inoperabili con gli interventl a cuore aperto.

[l progetto di ricerca per I’'applicazione di TAVI: proposto dal Policlinico

S.0rsola-Malpighi di Bologna per sperimentare 'applicazione di una tecnologia gia sul mercato ma senza
evidenze scientifiche di efficacia. Analizzato in Agenzia sanitaria e sociale regionale e in Commissione
cardiologica-cardiochirurgica regionale. Definito il progetto nel 2008: studio osservazionale nell'ambito
del programma Regione-Universita.

Lo studio osservazionale: durato due anni, concluso nel 2011. Tre i gruppi di pazienti: 116
trattati con TAVI; 163, con caratteristiche cliniche simili a quelle che potevano portare a scegliere TAVI,
sottoposti a intervento chirurgico a cuore aperto; 132, inoperabilli, trattati con terapia medica e intervento
palliativo. Molto buoni gli esiti: la mortalita dopo I'impianto TAVI a 30 giorni € del 6,2% €, a un anno,

del 16,5%, sostanzialmente analoga a quella dopo l'intervento chirurgico a cuore aperto (6,4% a un
mese e 16,3% a un anno); per | pazienti inoperabili, sottoposti a terapia medica e intervento palliativo,

la mortalita a un anno e del 28%.

Quando e come adottare TAVI: o studio promuove la metodica TAVI per i pazienti con

controindicazione all'intervento a cuore aperto. L'innovazione € percorribile. Stimato un fabbisogno
di 110 interventi/anno.




