RUOLO DEL MMG
PERCORSO TERRITORIO/OSPEDALE

SCOMPENSO SOSPETTO SCOMPENSO
CARDIACO CARDIACO CRONICO
"Nuova diagnosi "Nuova diagnosi
ospedaliera" extra ospedaliera”

Screening dei fattori di rischio
Stadio B ACC/AHA

FOLLOW UP PERIODICO:

v’ aderenza alla terapia

-4 v sintomi ed esame fisico

v’ prevenzione e precoce riconoscimento

delle cause d’instabilizzazione
Laboratorio -
ECG
Rx Torace \
PEPTIDI NATRIURETICI ‘ Cardiologo del territorio
per consulenza

{

ECOCARDIOGRAMMA

Alterazioni strutturali o funzionali
Referto compatibile con scompenso cardiaco

Invio con priorita B o D-P
in base
Classificazione NYHA

AMBULATORIO DELLO SCOMPENSO

CENTRO DELLO v’ Presa in carico
SCOMPENSO v Completamento diagnostico
Il LIVELLO v" Titolazione farmacologica

v" Counselling con infermiere dedicato

¥ <65 aa. FE <35% v Programmazione del follow up

v" Intenso livello

assistenziale

v' Instabilizzazione ADI
v' Scompenso refrattario ADI-UOCP
alle terapie in atto Approccio palliativo
End stage HOSPICE




