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Consulte as Instruções de Uso para obter as instruções de dimensionamento. 
Recomenda-se que as extremidades do cilindro e dos medidores da Avalus™ 
sejam utilizadas para determinar o tamanho adequado da válvula.

A tabela da Área do Orifício Efetivo Indexado (IEOA) pode ser utilizada para 
identificar o tamanho da válvula aórtica para minimizar a possibilidade de 
incompatibilidade entre paciente-prótese.4

As informações da tabela da IEOA servem somente de referência.

A seleção final do tamanho da válvula deve se basear nos critérios do medidor 
e no julgamento clínico do cirurgião após levar em consideração a gravidade da 
estenose aórtica, qualidade de vida pós-operatória, a idade e sexo do 
paciente, a função e tamanho do ventrículo esquerdo, assim como a 
hipertrofia.5.

Bioprótese Avalus

Para obter uma lista das indicações, contraindicações, precauções, 
advertências e possíveis eventos adversos, consulte as Instruções de Uso.

Para uso exclusivo dos médicos.
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2.1 0.52 0.62 0.71 0.76 0.86

2.2 0.50 0.59 0.68 0.73 0.82

2.3 0.48 0.57 0.65 0.70 0.78

2.4 0.46 0.54 0.63 0.67 0.75

2.5 0.44 0.52 0.60 0.64 0.72
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PR

Área do Orifício Efetivo 
Indexado (IEOA) In Vivo

moderada

leveIEOA > 0.85 cm2/m2

IEOA ≤ 0.85 cm2/m2

graveIEOA ≤ 0.65 cm2/m2

Avalus™

ioprótese

Para auxiliar na Compatibilidade 
Paciente-Prótese2,3

- Primeiro, determine a área da superfície 
corporal (BSA) do paciente. 

- Em seguida, utilizando a tabela, selecione 
um tamanho de válvula com IEOA > 0,65 
para evitar PPM (Patient Prosthesis 
Mismatch) grave. 

EOA Média
(cm2)1

Tamanho
da Válvula
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