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ORGANIZZAZIONE PERCORSO STROKE CAREGGI

FINESTRA ESTESA (LINEE GUIDA ISO 
2021)

- Ictus al risveglio
- Ictus 6 – 24 ore con selezione 

basata su CTP



Ospedale 
AVC

Triage

Neurologo 
stroke

Neuroradiolog
ia

Neurologo 
Stroke

Neuroradiologo
Neurointervent

ista

Sala 
angiografica

Neurointervent
ista

Anestesista

OBI-Stroke
T. Subintensiva

rt-PA

Terapia Intensiva
Intubato

Case 
manager

72 ORE

No IA

Neurologo
Neuroradiologo 

Neurointerventista
PRESENTI 24/7

Letto aggiunto 
sempre 

disponibile 24/7

ORGANIZZAZIONE PERCORSO STROKE CAREGGI

Visual 
Hospital

TC PERFUSIONE
RM ENCEFALO
PRESENTI 24/7



ICTUS ISCHEMICO, % CASI TRATTATI CON 
TROMBECTOMIA – PRIMO RICOVERO
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Trombectomia primaria Combinata rtPA EV

TRATTAMENTI EFFETTUATI A CAREGGI - 2023



Trattamento combinato
Trombectomia primaria
Trombolisi EV
NON trattati

73
(34%)

94
(43%)

47 
(22%)

3 (2%)

TRATTAMENTI EFFETTUATI A CAREGGI IN 
PAZIENTI INVIATI  - 2023

217  
pazienti 
inviati



N=217
167  (IQR= 117-
229)

N=465

N=109

N=139

259  (IQR= 193-
383)

186  (IQR= 121-
262)

138  (IQR= 102.50-
227.50)

ICTUS ISCHEMICO, DOOR TO GROIN – PRIMO 
RICOVERO
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RIENTRI DEI PAZIENTI INVIATI PER 
TROMBECTOMIA



MOTIVI DEI RIENTRI SUPERIORI A 24 ORE

 RIENTRO 4-6 GIORNI: Instabilità clinica
Carenza posto letto presso Ospedale di 

provenienza

 RIENTRO  > 6 GIORNI: Deceduti (15/54)
Gravità clinica (trasferimento in 

Terapia Intensiva
Complicanze legate all’ictus 

(emorragia, edema)
Co-morbidità (pazienti ad alta 

complessità)
Richieste familiari



Organizzare una rete assistenziale vuol dire c  

 Percentuale/tipologia di stroke mimic trattati

 Codifica trombolisi in PS

 mRankin a 3 mesi

………..

 Ridurre i tempi di trattamento

 Campagne informative/prevenzione primaria

Tante cose abbiamo fatto e tante ne dobbiamo ancora fare



GRAZIE 
PER 

L’ATTENZION
E
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