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IZBOR BOLNIKOV ZA TAVI: 

- ambulantne in hospitalizirane bolnike s hudo AS po ESC smernicah za obravnavo 

bolnikov z boleznimi zaklopk (2021) → napotitev na CTA in po tem na kardiokirurški 

konzilij 

- ambulantno ali hospitalno opravi UZ karotid, pregled ORL in sanacijo zobovja 

- kandidati za TAVI: po ESC smernicah za obravnavo bolnikov z boleznimi zaklopk 

(2021), mnenje o anatomski primernosti poda TAVI operater pred/na kardiokirurškem 

konziliju 

 

TAVI AMBULANTA - funkcija: 

- kontrolni prelged 3-6 mesecev po TAVI (simptomi, EKG, PM, LVEF, AV 

max.gradient, PVL, PAH). 

- prvi pregled v primeru nejasnosti v dokumentaciji, potrebe po dodatni oceni, 

pogovoru z bolnikom in svojci 

 

TAVI SESTRA - funkcija: 

- zbiranje dokumentacije za KVK konzilij (izvidi), 

- nadzor nad čakalno listo, ev. spremembe hitrosti napotitev, 

- koordinacija z napotnimi zdravniki 

- koordinacija s pacienti in svojci 

- po oceni napotitev v TAVI ambulanto za prvi prelged  

- vodenje statistike 

- naročanje na sprejem 

- spremljanje bolnika tekom posega in hopsitalizacije 

- spremljanje v domačem okolju v primeru zgodnjega odpusta 
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TAVI dokumentacija za kardiokirurški konzilij 

TIP AS: 

• Klasična. 

• Kritična. 

• EF<45%. 

• LFLG. 

• Post bioAVR. 

 

KRITERIJI ZA OMT: 

• Izguba TT>2kg v 1 mesecu. 

• Nesamostojnost pri negi, v kuhinji, delo doma, zabava (>2 točki). 

• Mini mental test <20. 

• Ne more vstati s stola. 

• Socialna anamneza: nima organizirane pomoči. 

 

SPREMLJAJOČE BOLEZNI: 

• PAOB. 

• KLB. 

• AF na AKT. 

• Koronarna bolezen:_________ 

• Karcinom:_________ 

 

PRED TAVI JE OPRAVLJEN: 

• CTA po TAVI protokolu: anulus_____, SOV_____, ST_____, LVOT_____, 

koro._____, arkus_____, perif._____ 

• Koronarografija. 

• MAFA, ORL 

• UZ karotid. 
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HEART TEAM (KARDIOKIRURŠKI KONZILIJ) 

Datum:_____________ (ustrezno obkroži) 

1. Starost: _____ 

2. Anatomija je ustrezna za TAVI:          da           ne 

3. Toraks (FEV1, obsevanje):          da           ne 

4. Sternotomija (re-do):          da           ne 

5. EURO score >4:          da           ne 

6. Število predvidenih intervencij: aorta, revaskularizacija, mitralka: _______ 

Mnenje konzilija:    AVR+_______      TAVI (zaklopka:___________)+____     drugo_______ 

 

PRIPRAVA ZA TAVI SPREJEM 

• Pripravljena dokumentacija (UZ, CTA, MAFA, ORL). 

• TAVI sestra opravi pogovor z bolnikom in svojci, priprava na zgodnji odpust. 

• Izbrana zaklopka. 

• Na dan posega, tešč, Marevan z INR<1,8, brez NOAK>24-48h 

• Obrit bil. femoralno in bil. radialno 

 


