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K ur z - u n d L a n g z eit er g e b niss e d es g e c o v ert e n St e nts n a c h 
v as k ul är er L eist e n k o m pli k ati o n b ei d er Tr a ns k at h et er 

A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n  

A b str a ct v o n P a ul M ari a L e d wi g  
 
Hi nt e r g r u n d  

D ur c h  di e w elt w eit e  Et a bli er u n g  u n d  dr astis c h e  E x p a nsi o n  d er Tr a ns k at h et er 
A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n  (T A VI ) bi et et  si c h  h e ut z ut a g e  a u c h  m ulti m or bi d e n, 
i n o p er a bl e n P ati e nt e n mit k al zifi zi er e n d er A ort e n kl a p p e nst e n os e ( A S)  di e M ö gli c h k eit 
ei n es A ort e n kl a p p e n ers at z es i m  G e g e ns at z z u r ei n k o ns er v ati v e n M et h o d e n.  
D o c h  tr ot z  d es  t e c h nis c h e n  F orts c hritt es  u n d  d er  st ei g e n d e n  Erf a hr u n g  i n  d er 
D ur c hf ü hr u n g  d er  T A VI  si n d v as k ul är e  K o m pli k ati o n e n  i n  A b h ä n gi g k eit  d es 
Z u g a n gs w e g es  u n d  d er  Z u g a n gs art (V A S R C ) i n  di es e m  Z us a m m e n h a n g  im m er  n o c h 
h ä ufi g u n d b e ei nfl uss e n d as O ut c o m e d er P ati e nt e n er h e bli c h.  
 
P ati e nt e n k oll e kti v u n d M et h o di k  

V o n  3 8 9  z wis c h e n  2 0 1 3  u n d  2 0 1 5  i m  H er z z e nt r u m  D üss el d orf  d ur c h g ef ü hrt e n 
tr a nsf e m or al e n T A VIs k a m es b ei 5 1 P ati e nt e n z u ei n er V A S R C ( 1 3 %), v o n d e n e n 4 0 
P ati e nt e n ( 7 8 %) mit ei n e m g e c o v ert e n St e nt ( C S G ) ( Fl u e n c y ®, C. R. B ar d I n c., M urr a y 
Hill,  NJ,  4 0 -8 0  x  7 -1 2  m m)  u n d  1 1  P ati e nt e n  ( 2 2 %)  k o ns er v ati v  a uf  a n d er e  W eis e 
b e h a n d elt  w ur d e n. U m  p ot e nti ell e St e ntfr a kt ur e n (St F ) u n d  d er e n  h ä m o d y n a mis c h e  
A us wir k u n g e n  z u  d et e kti er e n,  f ü hrt e n  wir  b ei  2 9  P ati e nt e n  ei n  k o m pl ett es F oll o w -U p  
(F U ) mit  k o ns e q u e nt er  fl u or os k o pis c h er  Vis u alisi er u n g  s o wi e  w eit er e n  kli nis c h e n  u n d 
f u n kti o ns di a g n ostis c h e n U nt ers u c h u n g e n d er St e nts d ur c h. 
 
E r g e b ni s s e  

U ns er e  A n al ys e n  k o n z e ntri ert e n  si c h  d a b ei  k ur zfristi g  a uf  d e n  s of orti g e n  Erf ol g  d er 
Bl ut u n gs k o ntr oll e u n d mitt el - bis l a n gfristi g a uf f u n kti o n ell e s o wi e str u kt ur ell e P ar a m et er 
d er St e nts mit ei n e m F U v o n 6 bis 1 2 M o n at e n (i m Mitt el 3 3 4 ± 1 8 8 T a g e) . I n u ns er er 
St u di e k o n nt e n wir z ei g e n, d ass di e I m pl a nt ati o n ei n es C S G i n di e b es c h ä di gt e Art eri e z u 
ei n er  s of orti g e n  u n d  v ollst ä n di g e n  Bl ut u n gs k o ntr oll e  f ü hrt e  ( 1 0 0 %)  u n d  w e d er  ei n e 
N a c h dil at ati o n d es St e nts n o c h ei n e bl ut k o ntr olli er e n d e B all o n dil at ati o n n öti g w ar e n.  Wir 
k o n nt e n d e m o nstri er e n, d ass St F  i n 1 4 % ( n = 4) d er i m pl a nti ert e n C S G g ef u n d e n w er d e n 
k ö n n e n  u n d  d ass  di es e  mit  ei n er  u n ei n g es c hr ä n kt e n  F u n kti o n alit ät  u n d  o h n e 
fl ussli miti er e n d e St e n os e n ei n h er g e h e n. 
 
S c hl u s s f ol g e r u n g  

V or  all e m  i n  B e z u g  a uf  di e  I n di k at i o ns er w eit er u n g  d es  i nt er v e nti o n ell e n 
A ort e n kl a p p e n ers at z es  i n  ni e dri g er e  Risi k o k oll e kti v e  u n d  s o mit  d er  Er w art u n g  ei n es 
j ü n g er e n u n d m o bil er e n T A VI-K oll e kti vs m uss g e kl ärt w er d e n, o b ei n e r o uti n e m ä ßi g e 
I m pl a nt ati o n  ei n es  C S G  als b ail -o ut  Pr o z e d ur  b ei  Bl ut u n gs k o m pli k ati o n e n  ü b er  d e n 
u n b estr eit b ar e n  V ort eil  d er  u n mitt el b ar e n  Bl ut u n gs k o ntr oll e  hi n a us  z us ät zli c h e 
l a n gfristi g e N a c ht eil e ( z. B. Fr a kt ur-b e di n gt e ( R e -) St e n os e n / I nst e nt-T hr o m b os e n) mit 
si c h bri n gt.  
D a h er  s ollt e n  a u c h  z u k ü nfti g  f u n kti o n ell e  s o wi e str u kt ur ell e  P ar a m et er  d er  C S G  a uf 
Gr u n dl a g e u ns er er D at e n i n pr os p e kti v e n, r a n d o misi ert e n St u di e n b e urt eilt w er d e n.  
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St e nt fr a ct ur es aft er c o m m o n f e m or al art er y b ail -o ut st e nti n g d u e t o 

s ut ur e d e vi c e f ail ur e i n T A V R *  

A b str a ct fr o m P a ul M ari a L e d wi g  
 

 

B a c k g r o u n d  

V as c ul ar  a c c ess  sit e -r el at e d c o m pli c ati o ns  ar e  fr e q u e nt  i n  t h e  c o nt e xt  of  tr a nsf e m or al 

tr a ns c at h et er a orti c v al v e r e pl a c e m e nt ( T A V R). T h e i m pl a nt ati o n of a c o v er e d st e nt gr aft 

is  a n  eff e cti v e  tr e at m e nt  o pti o n  f or  bl e e di n g  c o ntr ol.  H o w e v er,  t h e  ext er n al  ili a c  a n d 

c o m m o n  f e m or al  art eri es  ar e  e x p os e d  t o  fl e xi o n  of  t h e  hi p  j oi nt.  T h er ef or e,  st e nt 

c o m pr essi o n a n d st e nt/str ut fr a ct ur es m a y o c c ur, f a cilit ati n g st e nt o c cl usi o n.  

 

P ati e nt s a n d m et h o d s  

I n all 3 8 9 p ati e nts w h o r e c ei v e d tr a nsf e m or al T A V R fr om 2 0 1 3 – 2 0 1 5 at t h e D u e ss el d orf 

H e art  C e ntr e,  w e  m o nit or e d  t h e  m a n a g e m e nt  of  v as c ul ar  a c c ess  sit e -r el at e d 

c o m pli c ati o ns.  O ur  a n al ys es  f o c us e d  o n  i m m e di at e  t e c h ni c al  s u c c ess  a n d  bl e e di n g 

c o ntr ol, pri m ar y p at e n c y, a n d t h e o c c urr e n c e of st e nt/str ut fr a ct ur es a ft er si x t o 1 2 m o nt hs 

of f oll o w -u p.  

 

R e s ult s  

V as c ul ar  a c c ess  sit e -r el at e d  c o m pli c ati o ns  o c c urr e d i n  1 3%  ( n = 5 1),  w h er e of  i n  1 1  

p ati e nts, t h e bl e e di n g w as s u c c essf ull y m a n a g e d b y pr ol o n g e d c o m pr essi o n  or b all o o n 

c at h et er . I n 4 0 o ut of 5 1 p ati e nts, a c o v er e d st e nt gr aft w as i m pl a nt e d i n t h e c o m m o n  

f e m or al art er y, l e a di n g t o 1 0 0% i m m e di at e bl e e di n g c o ntr ol . Aft er a m e a n f oll o w-u p of 

3 3 4 ± 1 8 8  d a ys,  2 8  st e nts  o ut  of  2 9  p ati e nts  wit h  c o m pl et e d  f oll o w -u p  ( e x cl u di n g  e.  g. 

d e at h)  w er e  wit h o ut  fl o w -li mitin g  st e n osis  ( pri m ar y  p at e n c y  9 7 %)  or  r el e v a nt  st e nt 

c o m pr essi o n ( di a m et er pr e/ p ost 8. 6/ 8. 1 m m, p = 0. 0 4 8, l at e l u m e n l oss 1. 1 ± 0. 2 m m, m e a n 

flo w  v el o cit y  9 2 ± 3 4  c m/s).  I n  f o ur  as y m pt o m ati c  p ati e nts,  st e nt/str ut  fr a ct ur es w er e 

d et e ct e d ( 1 4 %) wit h o ut fl o w -li miti n g st e n osis.  

 

C o n cl u si o n s  

T h e i m pl a nt ati o n of a c o v er e d st e nt gr aft is hi g hl y eff e cti v e a n d s af e t o c o ntr ol v as c ul ar 

a c c ess sit e -r el at e d c o m pli c ati o ns aft er T A V R. St e nt/str ut fr a ct ur es i n t h e fl e xi bl e s e g m e nt 

of t h e c o m m o n f e m or al art er y m a y o c c ur, as c o ns e q u e ntl y v erifi e d b y X -r a y vis u ali z ati o n, 

b ut s h o w n o i m p air m e nt o n fl o w or cli ni c al p ar a m et ers aft er si x t o 1 2 m o nt hs.  

 

 
*  V e ul e m a n s V, Af z al S, L e d wi g P, et al. St e nt fr a ct ur e s aft er c o m m o n f e m or al art er y b ail -o ut st e nti n g d u e 

t o s ut ur e d e vi c e f ail ur e i n T A V R. V as a. 2 0 1 8; 4 7( 5): 3 9 3 -4 0 1. d oi: 1 0. 1 0 2 4/ 0 3 0 1 -1 5 2 6/ a 0 0 0 7 1 2 © H o gr ef e  
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A S   A ort e n kl a p p e nst e n os e  
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ml   Millilit er    

M S C T   M e hrs c hi c ht -C o m p ut ert o m o gr a p hi e  

N Y H A   N e w Y or k H e art Ass o ci ati o n  
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1.  Ei nl eit u n g  

1. 1.  A ort e n kl a p p e nst e n os e  ( A S) 

1. 1. 1.  D efi niti o n  

 

Di e  A ort e n kl a p p e nst e n os e ( A S) ist  ei n e  k o n g e nit al e  o d er  er w or b e n e  V er e n g u n g  d es 

li n ks v e ntri k ul är e n A usfl usstr a kt es ( L VO T)  a uf H ö h e d es A n ul us a ort a e.  

W ä hr e n d  u nt er  d e n  k o n g e nit al e n  Viti e n  di e  bi k us pi d  a n g el e gt e  A ort e n kl a p p e  di e 

h ä ufi gst e Urs a c h e f ür di e E ntst e h u n g ei n er A S  ist [ 1-4] , u nt erli e gt di e er w or b e n e F or m  

ei n er a kti v e n u n d m ultif a kt ori ell e n Äti ol o gi e  [ 5, 6]. Mitt el d er W a hl z ur Di a g n osti k  d er 

A S  u n d  d er e n  S c h w er e gr a d  ist  di e  D o p pl er-E c h o k ar di o gr a p hi e.  D a b ei  si n d  di e 

Kl a p p e n öff n u n gsfl ä c h e  ( A Ö F), d er  mittl er e  Dr u c k gr a di e nt  (D p m ) u n d  di e  m a xi m al e 

Fl uss g es c h wi n di g k eit  ( V m a x) ü b er  d er  Kl a p p e  di e  e nts c h ei d e n d e n  Krit eri e n  z ur 

Gr a d ui er u n g d es S c h w er e gr a ds d er St e n os e  [ 7].  

Gr u n ds ät zli c h ist d i e St e n os e l a ut g elt e n d e n Ri c htli ni e n als h o c h gr a di g ei n z ust uf e n, w e n n 

di e Kl a p p e n öff n u n gsfl ä c h e  w e ni g er als 1 c m 2  misst , d er mittl e r e Dr u c k gr a di e nt ü b er d er 

Kl a p p e ü b er 4 0 m m H g  li e gt o d er di e m a xi m al e Fl uss g es c h wi n di g k eit ü b er d er Kl a p p e 

m e hr  als  4  m/s  b etr ä gt  [ 7] (si e h e  A b bil d u n g  (s.  A b b.) 1) . V or a uss et z u n g  f ür  di es e 

Ei nt eil u n g ist z us ät zli c h, d ass b ei er h ö ht e m Gr a di e nt e n ü b er d er K l a p p e ( V m a x ≥  4 m/s, 

D p m ≥   4 0  m m H g) ei n  er h ö ht er  Fl uss  ( S c hl a g v ol u m e ni n d e x  ( S Vi) >  5 8  ml/ m 2 ))  ü b er 

di es er  a us g es c hl oss e n  o d er als  irr e v ersi b el  d efi ni ert  w er d e n  k a n n.  B ei  ni e dri g e m 

Gr a di e nt e n ( V m a x < 4 m/s, D p m < 4 0 m m H g)  u n d ei n er A Ö F ≤  1 c m2  b esti m mt e b e n s o 

d er S Vi d as w eit er e V or g e h e n: w ä hr e n d ei n n or m al er S Vi ( > 3 5 ml/ m 2 ) ei n e h o c h gr a di g e 

A S u n w a hrs c h ei nli c h m a c ht, m uss b ei ei n e m ni e dri g e m S Vi ( ≤  3 5 ml/ m 2 ) z us ät zli c h di e 

li n ks v e ntri k ul är e Ej e kti o nsfr a kti o n ( L V E F) b esti mmt w er d e n. Li e gt di es e b ei < 5 0 % u n d 

w eist i m D o b ut a mi n Str ess e c h o ei n e Fl ussr es er v e a uf,  li e gt ei n e ( ps e u d o-) h o c h gr a di g e 

A S  v or.  Li e gt  di e  L V E F  b ei ≥   5 0%  o d er  w eist  k ei n e  Fl ussr es er v e  a uf,  s o ist  d er 

C al ci u ms c or e mitt els C o m p ut ert o m o gr a p hi e ( C T) z u b esti m m e n  (s. A b b.  2  u n d 3 ). Di e 

B ef u n d k o nst ell ati o n  a us D p m <  4 0  m m H g,  A Ö F ≤   1  c m2 ,  L V E F  <  5 0%  u n d  S Vi  

≤  3 5 ml/ m 2  wir d als L o w -fl o w-l o w-gr a di e nt -A S  ( L F L G-A S)  b e z ei c h n et.  

Di e  I n di k ati o n  f ür  ei n e n  A ort e n kl a p p e n ers at z er gi bt  si c h  a us  d er  K o m bi n ati o n 

v ers c hi e d e n er Krit eri e n: z ur E nts c h ei d u n gsfi n d u n g tr ä gt ni c ht n ur di e S c h w er e u n d di e 

bil d g e b e n d e n  B ef u n d e d er A S  b ei , s o n d er n a u c h di e S y m pt o m ati k  d es P ati e nt e n . Di es 

wir d i m e nts pr e c h e n d e n K a pit el g e n a u er erl ä ut ert.  
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A b b. 1:  Kr a n k h eit s v erl a uf b ei k al zifi zi ert er A ort e n kl a p p e n st e n o s e  ( A S): V erl a uf d er m a kr o s k o pi s c h e n 

A ort e n kl a p p e n m er k m al e mit Kl a p p e n öff n u n g u n d D o p pl er g e s c h wi n di g k eit e n  w ä hr e n d d er  

S y st ol e . 

A o rti c s cl e r o si s  = A ort e n s kl er o s e;  Mil d -t o-m o d e r at e a o rti c st e n o si s  = l ei c ht - bi s mitt el gr a di g e 

A S;  S e v e r e a o rti c st e n o si s  = H o c h gr a di g e A S . 

A u s: R e p r o d u c e d wit h p e r mi s si o n f r o m Ott o C M. N E n gl J M e d 2 0 0 8 ;3 5 9: 1 3 9 5 – 8 ., C o p y ri g ht 

M a s s a c h u s ett s M e di c al S o ci et y.  
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A b b. 2:  S c hritt w ei s er  i nt e gr ati v er  A n s at z  z ur  B e urt eil u n g  d e s A S -S c h w er e -gr a d e s  ( m o difi zi ert  n a c h 

B a u m g art n er et al).  

A S = A ort e n kl a p p e n st e n o s e; Δ P m = mittl er er tr a n s v al v ul är er Dr u c k gr a di e nt; V m a x = m a xi m al e 

tr a n s v al v ul är e Fl u s s g e s c h wi n di g k eit.; a  Hi g h -fl o w k a n n r e v er si b el s ei n b ei Z u st ä n d e n wi e A n ä mi e, 

H y p ert h yr e o s e  o d er art eri o v e n ö s er S h u nt.; b  Ei n e „ p s e u d o s c h w er e ” A S i st d efi ni ert d ur c h ei n e n 

A n sti e g  d er Kl a p p e n öff n u n g sfl ä c h e  ( K Ö F)  >  1, 0  c m 2  mit  N or m ali si er u n g  d e s  tr a n s v al v ul är e n 

Fl u s s e s.  

A u s: P o c k et -L eitli ni e: M a n a g e m e nt v o n H er z kl a p p e n er kr a n k u n g e n ( V er si o n 2 0 1 7).  

D e ut s c h e  G e s ell s c h aft  f ür  K ar di ol o gi e –  H er z -u n d  Kr ei sl a uff or s c h u n g  e. V.  ( 2 0 1 8)  E S C/ E A C T S  P o c k et 

G ui d eli n e s. M a n a g e m e nt v o n H er z kl a p p e n er kr a n k u n g e n, V er si o n 2 0 1 7. B ör m Br u c k m ei er V er l a g G m b H, 

Gr ü n w al d . K ur zf a s s u n g  d er " E S C/ E A C T S  G ui d eli n e s  f o r  t h e  m a n a g e m e nt  of  v al v ul a r  h e a rt  di s e a s e " . 

E ur o p e a n H e art J o ur n al 2 0 1 7 - d oi: 1 0. 1 0 9 3/ e ur h e artj/ e h x 3 9 1).   

C al ci u m -S c or e p er C T 
(si e h e A b b. 3) 
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A b b. 3:  Krit eri e n , di e  b ei  P ati e nt e n  mit Kl a p p e n öff n u n g sfl ä c h e  ( K Ö F) <  1, 0  c m 2  u n d  mittl er e n 

Dr u c k gr a di e nt e n  <  4 0  m m H g  b ei  er h alt e n er  Ej e kti o n sfr a kti o n  di e  W a hr s c h ei nli c h k eit  ei n er 

s c h w er e n A ort e n st e n o s e er h ö h e n  ( m o dif. n a c h B a u m g art n er et al.). 

L V (O T ) =  l i n k s v e ntri k ul är(er  A u sfl u s str a kt ); a  H ä m o d y n a mi k  g e m e s s e n  b ei m  n or m ot e n si v e n 

P ati e nt e n;  T E E = tr a n s o e s o p h a g e al e E c h o k ar di o gr a p hi e;  

M S C T = M e hr s c hi c ht c o m p ut ert o m o gr a p hi e; C M R = k ar di al e M a g n etr e s o n a n zt o m o gr a p hi e;    

b A n g e g e b e n e W ert e i n will k ürli c h e n Ei n h eit e n u nt er V er w e n d u n g d e s A g at st o n V erf a hr e n s z ur 

Q u a ntifi zi er u n g d er Kl a p p e n v er k al k u n g.  

A u s: P o c k et -L eitli ni e: M a n a g e m e nt v o n H er z kl a p p e n er kr a n k u n g e n ( V er si o n 2 0 1 7).  

D e ut s c h e  G e s ell s c h aft  f ür  K ar di ol o gi e –  H er z -u n d  Kr ei sl a uff or s c h u n g  e. V.  ( 2 0 1 8)  E S C/ E A C T S  P o c k et 

G ui d eli n e s. M a n a g e m e nt v o n H er z kl a p p e n er kr a n k u n g e n, V er si o n 2 0 1 7. B ör m Br u c k m ei er V erl a g G m b H, 

Gr ü n w al d.  K ur zf a s s u n g  d er " E S C/ E A C T S  G ui d eli n e s  f o r  t h e  m a n a g e m e nt  of  v al v ul a r  h e a rt  di s e a s e " . 

E ur o p e a n H e art J o ur n al 2 0 1 7 - d oi: 1 0. 1 0 9 3/ e ur h e artj/ e h x 3 9 1).  
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1. 1. 2.  E pi d e mi ol o gi e  

 

Di e k al zifi zi er e n d e A S  ist di e a m h ä ufi gst e n  er w or b e n e H er z kl a p p e n er kr a n k u n g i n d e n 

w estli c h e n  L ä n d er n .  Si e  ni m mt  kli nis c h e  R ess o ur c e n  h e ut e  s c h o n i n  gr o ß e m  M a ß e  i n 

A ns pr u c h u n d i hr kli nis c h er Ei nfl uss wir d a uf gr u n d d er alt er n d e n w estli c h e n P o p ul ati o n  

v or a ussi c htli c h  st eti g z u n e h m e n  [ 8, 9]. 

 

D er  Pr o z ess  d er  pr o gr essi v e n  K al zifi zi er u n g  e ntst e ht  d a b ei  ü b er wi e g e n d  a uf  ei n er 

a n at o mis c h tri k us pi d  o d er ei n er k o n g e nit al bi k us pi d a n g el e gt e n A ort e n kl a p p e.  

Di e bi k us pi d e A nl a g e st ellt i n di es e m Z us a m m e n h a n g ei n e n er h e bli c h e n Risi k of a kt or f ür 

di e E ntst e h u n g ei n er P at h ol o gi e d er A ort e n kl a p p e u n d v or all e m d er e n St e n os e d ar:  

- di e M e hr h eit d er M e ns c h e n mit ei n er Bi k us pi di e  e nt wi c k elt i m L a uf e i hr es L e b e ns 

ei n e s ol c h e P at h ol o gi e  [ 1-4] .  

- N a h e z u  5 0 %  d er  v er k al kt e n  u n d  c hir ur gis c h  ers et zt e n  A ort e n kl a p p e n  si n d 

bi k us pi d  a n g el e gt,  o b w o hl  di e  Pr ä v al e n z  di es es  k o n g e ni t al e n  Viti u ms  l e di gli c h 

0, 5 - 1 % b etr ä gt  [ 4]. 

- Di e k al zifi zi er e n d e St e n os e b ei  bi k us pi d er Kl a p p e e ntst e ht 1 bis 2 D e k a d e n fr ü h er 

als b ei tri k us pi d er A nl a g e  [ 4].  

 

Di e  A ort e ns kl er os e,  w el c h e  d i e  pr ä kli nis c h e  P h as e  d er  k al zifi zi er e n d e n 

Kl a p p e n er k r a n k u n g d arst ellt ,  ist  d efi ni ert  d ur c h  ei n e n art eri os kl er otis c h  b e di n gt e n 

U m b a u  d er  A ort e n w a n d  b e zi e h u n gs w eis e  ( b z w.) V er di c k u n g u n d  b e gi n n e n d e 

K al zifi zi er u n g  d er  A ort e n k l a p p e. I n  di es er  P h as e k o m mt  es  n o c h  ni c ht  z u  ei n er 

si g nifi k a nt e n O bstr u kti o n d es L V O T  u n d di e m a xi m al e Fl uss g es c h w i n di g k eit ü b er d er 

Kl a p p e  li e gt u nt er 2, 5 m/s [ 1 0]. 

Di e Pr ä v al e n z  di es es St a di u ms  ni m mt mit d e m Alt er d e utli c h z u : si e wir d a uf 2 5 % d er 

ü b er 6 5 -j ä hri g e n u n d a uf 5 0 % d er ü b er 8 5-j ä hri g e n B e v öl k er u n g g es c h ät zt [ 1 1-1 3] . 

Di e  Pr o gr essi o nsr at e  hi n  z u  ei n er  kli nis c h  r el e v a nt e n A S  li e gt i n  di es e m 

P ati e nt e n k oll e kti v b ei 1, 8 –  1. 9 % pr o J a hr  [ 1 1]. 

Di e Pr ä v al e n z d er k al zifi zi er e n d e n A S  i n d er w estli c h e n W elt wir d l et zt e n dli c h a uf 0, 4 % 

i n der G es a mt p o p ul ati o n u n d a uf 1, 7 % i n d er P o p ul ati o n d er ü b er 6 5 -J ä hri g e n g es c h ät zt  

[ 8]. A b  d e m  6 5.  L e b e nsj a hr  st ei gt  di e  Pr ä v al e n z  d er  h o c h g r a di g e n A S  st ar k  a n:  b ei 

M e ns c h e n a b d e m 7 5. L e b e nsj a hr li e gt si e b ei cir c a 3, 4 %.  V o n di es e n P ati e nt e n z ei g e n 

7 5 % mi t di es er Er kr a n k u n g ass o zii ert e S y m pt o m e [ 1 4]. 
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D er f ü hr e n d e kli nis c h e Ei nfl uss d er A S  ist e b e nf alls d ur c h di e E ur o H e art S ur v e y  b el e gt:  

U nt er all e n  P ati e nt e n  mit  ei n er n ati v e n Kl a p p e n er kr a n k u n g ,  di e  i m  Kr a n k e n h a us 

a uf g e n o m m e n  u n d b e h a n d elt  w ur d e n, li e gt  di e  Pr ä v al e n z  d er  k al zifi zi er e n d e n A S  b ei 

3 4 % u n d di e d er Mitr al kl a p p e ni ns uffi zi e n z b ei  2 5 % . 

4 7 % all er P ati e nt e n, di e a uf gr u n d ei n er Kl a p p e n er kr a n k u n g o p eri ert w ur d e n, wi es e n ei n e 

A S  a uf. B ei l e di gli c h 1 4 % w ar di e Mitr al kl a p p e ni ns uffi zi e n z d er Gr u n d f ür di e O p er ati o n 

a n j e n er H er z kl a p p e  [ 1 5]. 

 

A uf gr u n d d er alt er n d e n B e v öl k er u n g u n d d es M a n g els a n Pr ä v e nti o ns m ö gli c h k eit e n wir d 

er w art et,  d ass  d er  kli nis c h e  Ei nfl uss  d er  k al zifi zi er e n d e n  A S  i n n er h al b  d er  n ä c hst e n 

D e k a d e n  w eit er hi n  st ar k  z u ni m mt. S c h ät z u n g e n,  di e  a uf  a kt u ell e n  Pr ä v al e n z e n  u n d 

Pr o g n os e n b er u h e n, s a g e n d e m  K oll e kti v d er ü b er 7 0 - o d er 7 5 -j ä hri g e n P ati e nt e n ei n e n 

2 - bis  3 -f a c h e n A nsti e g di es er Er kr a n k u n g v or a us [ 1 4, 1 6, 1 7] (s. A b b.  4 ). 

 

 

A b b. 4 :  G e s c hl e c ht er k o m bi ni ert e Pr ä v al e n z  d er P er s o n e n i m Alt er v o n ≥  6 7 J a hr e n mit Pr o g n o s e d er  

s c h w er e n  A ort e n st e n o s e  b a si er e n d  a uf  d er Di a g n o sti k  d ur c h  E c h o k ar di o gr a p hi e  ( E C H O)  u n d 

C o m p ut ert o m o gr a p hi e ( C T)  i n I sl a n d. 

N u m b e r of i n di v i d u al s = A n z a hl a n  P er s o n e n; y e a r / s = J a hr /e . 

A u s: D a ni el s e n, R., et al., T h e p r e v al e n c e of a o rti c st e n o si s i n t h e el d e rl y i n I c el a n d a n d p r e di cti o n s f o r t h e 

c o mi n g d e c a d e s: t h e A G E S -R e y kj a vi k st u d y . I nt J C ar di ol, 2 0 1 4. 1 7 6( 3): p. 9 1 6-2 2.  

C o p y ri g ht © 2 0 1 4 El s e vi e r I r el a n d Lt d. P u bli s h e d b y El s e vi e r I r el a n d Lt d. All ri g ht s r e s e r v e d.  
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1. 1. 3.  Äti ol o gi e  

 

F ür  ei n e  l a n g e  Z eit  w ur d e  di e  Äti ol o gi e  d er  k al zifi zi er e n d e n A S  als  z eit a b h ä n gi g er , 

d e g e n er ati v er Pr o z ess v erst a n d e n, d er si c h u n a b h ä n gi g v o n d er A ort e ns kl er os e v oll zi e ht 

u n d d er p assi v e n C al ci u m a bl a g er u n g u nt erli e gt.  

H e ut z ut a g e  b el e g e n  j e d o c h kli nis c h e  u n d hist o p at h ol o gis c h e D at e n,  d ass  di es e  b ei d e n 

E ntit ät e n  v ers c hi e d e n e  St a di e n  d ess el b e n  Pr o z ess es  si n d  u n d  ei n er  a kti v e n  u n d 

m ultif a kt ori ell e n Äti ol o gi e u nt erli e g e n:  

di e A bl a g er u n g v o n Li p o pr ot ei n e n f ü hrt i niti al z u ei n er V er di c k u n g d er Kl a p p e. Ü b er d e n 

m e c h a nis c h e n Str ess, di e c hr o nis c h e I nfl a m m ati o n mit e n d ot h eli al e r D ysf u n kti o n  u n d di e 

a kti v e K al zifi zi er u n g  d er T as c h e n k o m mt es l et zt e n dli c h z u ei n er pr o gr essi v e n R e d u kti o n 

d er Kl a p p e n öff n u n gsfl ä c h e u n d s o mit z u ei n er h ä m o d y n a mis c h r el e v a nt e n St e n os e  [ 5, 6]. 

 

V ers c hi e d e n e  St u di e n  z ei g e n  d a b ei  ei n e  R el a ti o n d er  k al zifi zi er e n d e n 

Kl a p p e n er kr a n k u n g z u  d e m  V or h a n d e ns ei n  v o n  k ar di o v as k ul är e n  Risi k of a kt or e n  wi e  

h o h es  Alt er,  m ä n nli c h es  G es c hl e c ht,  art eri ell e  H y p ert o ni e,  Di a b et es  m ellit us, 

D ysli pi d ä mi e  u n d  p ositi v e m  R a u c h erst at us ,  w el c h e  all es a mt  d e n  Pr o z ess  d er 

Art eri os kl er os e r e g uli er e n [ 1 3,  1 8-2 4] . Es  gi bt  s o mit  ei n e n  dir e kt e n  Z us a m m e n h a n g 

z wi s c h e n v al v ul är er  K al zi u m a bl a g er u n g  u n d  d er  E nt wi c kl u n g  k ar di o v as k ul är er 

Er kr a n k u n g e n u n d E v e nts [ 2 4-2 7] . 

Di e  v al v ul är e K al zifi zi er u n g  w ur d e als M a nif est ati o n d er g e n er alisi ert e n Art eri os kl er os e 

mit  g e m ei ns a m e n  p at h o p h ysi ol o gis c h e n  M e c h a nis m e n  i d e ntifi zi ert  [ 2 5,  2 8-3 4] . I n 

A n b etr a c ht di es er T ats a c h e  wir d  si e h e ut z ut a g e als ei n a kti v er, h o c h k o m pl e x er Pr o z ess 

mit  s ys t e mis c h er  Äti ol o gi e  v erst a n d e n,  i n  d e m bi o c h e mis c h e,  i m m u n ol o gis c h e  u n d 

g e n etis c h e F a kt or e n mit ei n a n d er  i nt er a gi er e n [ 3 5]. 

 

Di es er k o m pl e x e Pr o z ess l ässt si c h gr o b i n f ol g e n d e P h as e n  ei nt eil e n:   

I nitii er u n g, e n d ot h eli al e  D ysf u n kti o n, A bl a g er u n g v o n Li p o pr ot ei n e n, o xi d ati v er  Str ess  

u n d i nfl a m m at oris c h e A nt w ort . 

Di es e P h as e n b e ei nfl uss e n si c h g e g e ns eiti g u n d f ü hr e n s c hli e ßli c h z u r Fi br osi er u n g u n d 

pr o gr essi v e n K al zifi zi er u n g d er A ort e n kl a p p e  [ 3 6] (s. A b b. 1).  

 

Di e  r h e u m atis c h  b e di n gt e A S  r es ultiert  a us  ei n er  u n b e h a n d elt e n  I nf e kti o n  mit 

Str e pt o k o k k e n  d er  Gr u p p e  A  [ 3 7]. W ä hr e n d  si e  z u  B e gi n n  d es  2 0.  J a hr h u n d ert s  di e 
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M e hr z a hl  d er  Urs a c h e n  f ür  Er kr a n k u n g e n d es Kl a p p e n a p p ar at es  a us m a c ht e, s pi elt  si e 

h e ut e i n d e n w estli c h e n L ä n d er n a uf gr u n d d er a nti mi kr o bi ell e n  T h er a pi e m ö gli c h k eit e n  

ei n e u nt er g e or d n et e R oll e  [ 3 8]. 

I n  E nt wi c kl u n gsl ä n d er n,  z u m  B eis pi el ( z. B.) d er  ur b a n e n  B e v öl k er u n g  v o n  S ü d afri k a,  

z ei g e n  St u di e n  i m m er  n o c h  ei n e  h o h e  I n zi d e n z  ( 3 6 % ) a n  r h e u m at isc h  b e di n gt e n  

H er z er kr a n k u n g e n  [ 3 9]. 

Di e Äti ol o gi e d er str u kt ur ell e n Kl a p p e n er kr a n k u n g e n ist d a b ei i n 7 2 % r h e u m atis c h u n d 

i n 2 1% d e g e n er ati v b e di n gt  [ 3 9]. 

 

1. 1. 4.  P at h o g e n es e  

 

Di e  St e n os e  d er  A ort e n kl a p p e  r es ulti ert  als  V er e n g u n g  d es L V O T  i n  ei n er  er h ö ht e n 

s yst olis c h e n Dr u c k b el ast u n g d es li n k e n V e ntri k els. Di es e f ü hrt k o m p e ns at oris c h z u ei n er 

H y p ertr o p hi e  d er  K ar di o m y o z yt e n  mit  i nt erstiti ell er  Fi br os e  u n d  ei n e m  k o or di ni ert e n 

W a c hst u m d es H er z e ns [ 4 0]. A uf di es e W eis e  u n d d ur c h di e Bil d u n g n e u er S ar k o m er e i n 

d e n  M y o z yt e n  g eli n gt  es  d e m  H er z,  d e n  er h ö ht e n  Dr u c k gr a di e nt  z u  ü b er wi n d e n  u n d 

z u n ä c hst ei n e n or m al e Ej e kti o nsfr a kti o n a ufr e c ht z u er h alt e n.  

Mit st ei g e n d er H y p ertr o p h i e u n d w a c hs e n d e m tr a ns m ur al e n Dr u c k d es li n k e n V e ntri k els 

k o m mt es z u ei n e m er h ö ht e n Wi d erst a n d i n d e n K or o n ar art eri e n, w as i n ei n er R e d u kti o n 

d er k or o n ar e n Fl ussr es er v e r es ulti ert  [ 4 1, 4 2]. D a d ur c h e ntst e ht  v or all e m u nt er B el ast u n g  

ei n Miss v er h ält nis  z wis c h e n m y o k ar di al e m  S a u erst off v er br a u c h  u n d – a n g e b ot.  Di es 

st ellt ei n e n e nts c h ei d e n d e n F a kt or i n d er E ntst e h u n g m y o k ar di al er Is c h ä mi e n d ar, w el c h e 

h ä ufi g mit d e m A uftr et e n v o n S y m pt o m e n , v or all e m D ys p n o e, S c h wi n d el u n d A n gi n a 

P e ct oris , v er b u n d e n  si n d . D as  r e p etiti v e  A uftr et e n  di es er  s u b e n d ot h eli al e n  Is c h ä mi e n 

f ü hrt  z ur  A p o pt os e  v o n  M y o z yt e n  u n d  d er  E nt wi c kl u n g  ei n er  m y o k ar di al e n  Fi br os e.  

D ur c h  d as  V or a ns c hr eit e n  d er  Kl a p p e nst e n os e  u n d  d er  m y o k ar di al e n  Fi br os e  mit 

r es ulti er e n d er v er mi n d ert er R el a x ati o nsf ä hi g k eit d es h y p ertr o p h e n M y o k ar ds k o m mt es 

r asc h z u ei n er di ast olis c h e n D ysf u n kti o n.   

I m  E n dst a di u m  d er  Er kr a n k u n g  si n kt  l et zt e n dli c h  a uf gr u n d  d er  b es c hri e b e n e n 

P at h ol o gi e n  di e L V E F .  A us  d er  r e d u zi ert e n  D e h n b ar k eit  d es  V e ntri k els  s o wi e  d er 

g est ei g ert e n e n d di ast olis c h e n F üll u n g r es ulti ert i m V erl a uf ei n e V ol u m e n b el ast u n g mit 

er h ö ht e n  li n ks v e ntri k ul är e n  F üll u n gs dr ü c k e n ,  oft  s e k u n d är  b e gl eit et  v o n  ei n er 

p ul m o n al e n  H y p ert o ni e .  Es  e ntst e ht  ei n e  li n ks v e ntri k ul är e Dil at ati o n  mit  F ol g e  ei n er 
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a br u pt  a nst ei g e n d e n,  li n ks v e ntri k ul är e n  W a n ds p a n n u n g , d ess e n  R es ult at  di e  k ar di al e 

D e k o m p e ns ati o n ist.  

 

1. 1. 5.  Kli ni k  

 

P ati e nt e n  mit l ei c ht- bis  mitt el gr a di g er  A S  bl ei b e n  h ä ufi g  l a n g e  s y m pt o mfr ei,  d a  di e 

h ä m o d y n a mis c h e n  A us wir k u n g e n  v or  all e m  b ei  r efl e kti v er, t eils  u n b e w usst er 

k ör p erli c h er S c h ö n u n g g eri n g a usf all e n.  

S y m pt o m atis c h e  P ati e nt e n  f all e n i n  d er  k ör p erli c h e n  U nt ers u c h u n g  u n d  a n a m n estis c h 

z u n ä c hst d ur c h di e  di e E nt wi c kl u n g v o n All g e m ei ns y m pt o m e n wi e S c h w ä c h e g ef ü hl u n d 

Ei ns c hr ä n k u n g  d er  k ör p erli c h e n  A kti vit ät  a uf .  I m  f ort g es c hritt e n e n  St a di u m  mit 

h ä m o d y n a mis c h d e utli c h er R e l e v a nz k ö n n e n si c h di e S y m pt o m e D ys p n o e, S c h wi n d el, 

A n gi n a P e ct or is u n d S y n k o p e  d ur c h z er e br al e Mi n d er p erf usi o n  er g e b e n.  

 

Di e gr o ß e M e hr h eit d er P ati e nt e n, di e f ür ei n e g e n a u er e Di a g n osti k a n s p e zi alisi ert e Är zt e 

ü b er wi es e n w ir d, f ällt i m V or hi n ei n kli nis c h a uf.   

I n  ei ni g e n  F äll e n  wir d  di e  V er k al k u n g b z w.  St e n os e  d er  A ort e n kl a p p e  j e d o c h  b ei 

P ati e nt e n  e nt d e c kt,  b ei  d e n e n  di e  E c h o k ar di o gr a p hi e  urs pr ü n gli c h  ei n er  a n d er e n 

I n di k ati o n  g alt.  D a d ur c h  st e ht  di es e  Di a g n os e  s c h o n  fr ü h  v or  d e m  A uftr et e n  erst er 

S y m pt o m e f est u n d di e P ati e nt e n k ö n n e n i m V erl a uf b e gl eit et u n d r e g el m ä ßi g u nt ers u c ht 

w er d e n,  bis  d a n n  g e g e b e n e nf alls  di e  I n di k ati o n  z u m  el e kti v e n  A ort e n kl a p p e n ers at z 

b est e ht.  

 

1. 1. 6.  Di a g n osti k  

 

A n a m n es e u n d k ör p erli c h e U nt ers u c h u n g : 

Erst e  Hi n w eis e  a uf  d as  V orli e g e n  ei n er  A S  li ef er n  di e  A n a m n es e  u n d  k ör p erli c h e 

U nt ers u c h u n g, di e o b e n g e n a n nt e ( o. g.)  S y m pt o m e z ei g e n k ö n n e n.  

B ei d er  A us k ult ati o n d es H er z e ns st ellt si c h di e A S als ei n s pi n d elf ör mi g es S yst oli k u m 

d ar, w el c h es d ur c h di e er h ö ht e Fl uss g es c h wi n di g k eit ü b e r d er Kl a p p e mit r es ulti er e n d e n 

T ur b ul e n z e n e ntst e ht u n d h ä ufi g bis i n di e Art eri a c ar otis f ort g el eit et wir d.  
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E c h o k ar di o gr a p hi e : 

D er G ol dst a n d ar d z ur Di a g n os e d er A S ist di e tr a nst h or a k al e E c h o k ar di o gr a p hi e (T T E ) 

mit  D o p pl er -D u pl e x -S o n o gr a p hi e,  w el c h e  A ufs c hl uss  ü b er  di e  A n at o mi e  u n d 

B es c h aff e n h eit  d er  H er z kl a p p e n  s o wi e  ü b er  Bl utfl uss -P ar a m et er  gi bt  [ 4 9].  Si e  di e nt 

z u d e m d er g e n a u e n B e urt eil u n g d es li n k e n V e ntri k els, d ess e n Gr ö ß e u n d F u n kti o n st ar k e 

pr o g n ostis c h e P ar a m et er  si n d.  Z ur  Di a g n os e  u n d  Gr a d ui er u n g  d er A S  g e h ör e n  di e 

B e urt eil u n g d er A n at o mi e u n d M or p h ol o gi e d er Kl a p p e, i hr h ä m o d y n a mis c h er Ei nfl uss, 

di e A us wir k u n g  d es d ur c h V ol u m e n b el ast u n g er h ö ht e n Dr u c k es a uf d e n li n k e n V e ntri k el  

s o wi e d er s y m pt o m atis c h e  St at us d es P ati e nt e n  [ 1 0, 4 3]. 

Mitt els tr a ns o es o p h a g e al er E c h o k ar di o gr a p hi e  ( T E E ) l ässt  si c h  ei n e  dir e kt e 

pl a ni m etris c h e  M ess u n g  d er  Kl a p p e n öff n u n gsfl ä c h e  d ur c hf ü hr e n  [ 5 3].  Si e  s ollt e 

ei n g es et zt w er d e n, w e n n di e T T E a m P ati e nt e n ei n e u n z ur ei c h e n d e Q u alit ät li ef ert o d er 

w e n n d er V er d a c ht a uf T hr o m b e n, E n d o k ar ditis o d er D ysf u n kti o n ei n er Kl a p p e n pr ot h es e 

b est e ht.  I ntr a pr o z e d ur al  wir d  di e  T E E  g e n ut zt,  u m  d e n  p er k ut a n e n  Mitr al - u n d 

A ort e n kl a p p e n ers at z  z u  l eit e n  u n d  di e  Er g e b niss e  all er  c hir ur gis c h e n  u n d  p er k ut a n e n 

Kl a p p e ni nt er v e nt i o n e n z u b e urt eil e n, v or all e m, w e n n K o m pli k ati o n e n a uftr et e n  [ 7]. 

Di e mittl er w eil e  et a bli ert e z us ät zli c h e 3 D -F u n kti o n k a n n g e n ut zt w er d e n, u m di e Gr ö ß e 

d es A ort e n kl a p p e n a n ul us z u m ess e n. Si e b e d arf j e d o c h d er a usr ei c h e n d e n Erf a hr u n g d es 

Di a g n osti k ers u n d ei n er g ut e n S c h all q u alit ät.  

 

H er z k at h et er u nt ers u c h u n g:  

O b w o hl di e T T E s e hr g ut g e ei g n et ist, u m di e erf or d erli c h e n P ar a m et er z u er ui er e n, st ellt 

di e H er z k at h et er u nt ers u c h u n g  ( H K U) ei n e wi c hti g e O pti o n f ür di ej e ni g e n P ati e nt e n d ar, 

b ei  d e n e n  di e  Gr a d ui er u n g  u n d B e urt eil u n g  d er  h ä m o d y n a mis c h e n  A us wir k u n g  d er 

St e n os e  a uf gr u n d  u ns c hl üssi g er  o d er  wi d ers pr ü c hli c h er Er g e b niss e  i n  d er  T T E  ni c ht 

si c h er b esti m mt w er d e n k ö n n e n  [ 4 4]. D a di es e i n v asi v e Di a g n osti k j e d o c h ei n e  er h ö ht e 

K o m pli k ati o nsr at e b es o n d ers i n B e z u g a uf Bl ut u n g e n u n d z er e br al e E m b oli e n a uf w eist  

[ 4 5], s ollt e i hr e I n di k ati o n r estri kti v u n d n ur b ei P ati e nt e n g est ellt w er d e n, b ei d e n e n si c h 

d ur c h  ei n e  Ä n d er u n g  i m  S c h w er e gr a d  d as  t h er a p e utis c h e  M a n a g e m e nt  ä n d ert 

( k o ns er v ati v g e g e n i nt er v e nti o n ell). 

 

M e hrs c hi c ht -C o m p ut ert o m o gr a p hi e ( M S C T)  

Di e M S C T  tr ä gt  z ur  Gr a d ui er u n g  d er  Kl a p p e n er kr a n k u n g,  v or  all e m  d er  A S  [ 5 4,  5 5], 

s o wi e  z ur  B e urt eil u n g  d er  A ort e n kl a p p e  u n d -w ur z el,  d er  Gr ö ß e  u n d  F or m  d es 



	 1 9 	

A ort e n kl a p p e n a n ul us mit d ess e n A bst a n d z u d e n K or o n ar osti e n u n d d er A n at o mi e v o n 

H er z, T h or a x u n d t h or a k al er  A ort a b ei  [ 7]. Z u d e m l ässt si c h mit i hr d er v or all e m f ür di e 

Gr a d ui er u n g d er L F L G -A S e nts c h ei d e n d e C al ci u ms c or e v erl ässli c h q u a ntifi zi er e n [ 4 6-

4 8] . Di es er S c or e  st ellt di e W a hrs c h ei nli c h k eit d es V or h a n d e ns ei ns ei n er h o c h gr a di g e n 

A S a n h a n d d er K al k b el ast u n g d ar:  

1.)  H o c h gr a di g e A S s e hr w a hrs c h ei nli c h:  m ä n nli c h ≥ 3 0 0 0; w ei bli c h ≥ 1 6 0 0  

2.)  H o c h gr a di g e A S w a hrs c h ei nli c h:  m ä n nli c h ≥ 2 0 0 0; w ei bli c h ≥ 1 2 0 0  

3.)  H o c h gr a di g e A S u n w a hrs c h ei nli c h:  m ä n nli c h < 1 6 0 0; w ei bli c h < 8 0 0  

 

Ei n e f ast u n erl ässli c h e R oll e ni m mt di e M S C T i n d er pr äi nt er v e nti o n ell e n E v al u ati o n v o n 

P ati e nt e n  ei n,  di e  f ür  ei n e  tr a ns k at h et er  I nt er v e nti o n  b esti m mt  si n d,  all e n  v or a n  di e 

tr a ns k at h et er  A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n  ( T A VI).  Hi er b ei  si n d  di e  B e urt eil u n g  d er 

v ers c hi e d e n e n  Z u g a n gs w e g e  mit  i hr e n  mi ni m al e n  l u mi n al e n  D ur c h m ess er n  u n d  d er 

art eri os kl er otis c h e n  Pl a q u e b el ast u n g,  s o wi e  d as  V or h a n d e ns ei n  v o n  A n e ur ys m e n  u n d 

T hr o m b e n  ess e nti ell [ 7]. 

 

M a g n etr e s o n a n zt o m o gr a p hi e ( M R T)  

Mitt els  M R T  l ass e n  si c h  b es o n d ers  g ut  di e  Kl a p p e n öff n u n gsfl ä c h e  u n d  s o mit  d er 

S c h w er e gr a d d er P at h ol o gi e b esti m m e n. Z u d e m ist si e s e hr g ut g e ei g n et, u m  u n a b h ä n gi g 

v o m  V or h a n d e ns ei n  ei n er  k or o n ar e n  H er z er kr a n k u n g  d as  V ol u m e n  d er  V e nt ri k el,  di e 

s yst olis c h e F u n kti o n, A n o m ali e n a n d er A ort a as c e n d e ns u n d ei n e m y o k ar di al e Fi br os e 

z u b e urt eil e n . B ei di a g n ostis c h e n V ort eil e n  d er M R T i m B er ei c h v o n W ei c ht eilstr u kt ur e n 

u n d  f u n kti o n ell e n  P ar a m et er n ist di es e  d er  M S C T  i n  B e z u g  a uf  di e  B e w ert u n g  v o n 

G ef ä ß gr ö ß e n u n d d er e n K al k b el ast u n g  u nt erl e g e n [ 7]. 

 

Bi o m ar k er:  

I m Bl ut v or h a n d e n e Bi o m ar k er k ö n n e n hilfr ei c h s ei n, u m d e n S c h w er e gr a d d er St e n os e 

u n d  i hr e  Pr o gr essi o n  s o wi e  i hr e  A us wir k u n g  v or  all e m  a uf  d e n  li n k e n  V e ntri k el 

ei n z us c h ät z e n.  S o  gi bt  es  z u m  B eis pi el  ei n e n  Z us a m m e n h a n g  z wis c h e n  d er 

S er u m k o n z e ntr ati o n  v o n  B -T y p  n atri ur etis c h e m  P e pti d  u n d  d er N e w  Y or k  H e art 

Ass o ci ati o n ( N Y H A)  Kl assifi k ati o n  [ 5 6], w o d ur c h di es es P e pti d v or all e m b ei d er A S z ur 

Risi k ostr atifi zi er u n g u n d Z eit pl a n u n g ei n er I nt er v e nti o n di e nt u n d b ei wi e d er h olt dr eif a c h 

er h ö ht e m L e v el di e I n di k ati o n z u m A ort e n kl a p p e n ers at z r e c htf erti g e n k a n n  [ 7]. 
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1. 1. 7.  T h er a pi e  

1. 1. 7. 1.  I n di k ati o n 

 

Ei n e  gr u n dl e g e n d e  u n d d efi niti v e  I n di k ati o n f ür  ei n e n  A ort e n kl a p p e n ers at z ( Kl ass e  I, 

L e v el B ) b est e ht b ei s y m pt o m atis c h e n P ati e nt e n mit ei n er h o c h gr a di g e n A S  u n d ei n e m 

er h ö ht e n  Dr u c k g r a di e nt e n  ü b er  d er  Kl a p p e  (mittl er er  Dr u c k gr a di e nt ≥  4 0  m m H g  o d er 

m a xi m al e  Fl uss g es c h wi n di g k eit  ü b er  d er  Kl a p p e ≥  4  m/s ) [ 7]. Di e  ei n zi g e  A us n a h m e 

st ell e n  P ati e nt e n  d ar , di e a uf gr u n d s c h w er er K o m or bi dit ät e n ei n e Ü b erl e b e ns er w art u n g 

v o n u nt er ei n e m J a hr h a b e n  o d er b ei d e n e n a uf gr u n d i hr er g e n er ell e n V erf ass u n g ni c ht 

v o n  ei n er  V er b ess er u n g  d er  L e b e ns q u alit ät  o d e r  d es  Ü b erl e b e ns  a us g e g a n g e n  w er d e n 

k a n n  [ 7]. 

Ei n e w eit er e I n di k ati o n ( Kl ass e I, L e v el C) b est e ht b ei s y m pt o m atis c h e n P ati e nt e n mit 

ei n er  h o c h gr a di g e n L F L G -A S  mit  r e d u zi ert er  L V E F  ( < 5 0 %)  u n d  d e m  B e w eis ei n er 

Fl ussr es er v e  (Er h ö h u n g  d es  S c hl a g v ol u m e ns  >  2 0 %) .  Di es e n  er bri n gt  di e D o b ut a mi n -

Str ess -E c h o k ar di o gr a p hi e , mit w el c h er si c h ei n e w a hr e h o c h gr a di g e St e n os e v o n ei n er 

ps e u d o -h o c h gr a di g e n A S  u nt ers c h ei d e n  l ässt.  B ei  l et zt er er  v er gr ö ß ert  si c h u nt er  d er 

B e l ast u n g di e Kl a p p e n öff n u n gsfl ä c h e a uf >  1 c m 2  u n d es k o m mt z u ei n er N or m alisi er u n g 

d er Ej e kti o nsfr a kti o n  [ 4 9]. Tritt  d er  F all  ei n,  d ass b ei  d er L F L G -A S  mitt els  Str ess -

E c h o k ar di o gr a p hi e k ei n e  Fl ussr es er v e g e z ei gt  w er d e n  k a n n , m uss  di e I n di k ati o n  g ut 

b e d a c ht  s ei n.  Si e  b est e ht d a n n n ur,  w e n n  di e  M S C T a uf gr u n d  d es  C al ci u ms c or es 

( m ä n nli c h ≥  2 0 0 0; w ei bli c h ≥  1 2 0 0) di e Di a g n os e d er h o c h gr a di g e n A S  b est äti gt ( Kl ass e 

II a,  L e v el  C) [ 7]. A u c h  w e n n  b ei  di es er  K o nst ell ati o n  ei n  h ö h er es  o p er ati v es 

M ort alit ätsrisi k o  b est e ht,  k o n nt e  g e z ei gt  w er d e n,  d ass  ei n  Ers at z  d er  Kl a p p e  z u  ei n er 

V er b ess er u n g d er Ej e kti o nsfr a kti o n u n d d es kli nis c h e n St at us d es P ati e nt e n b eitr ä gt  [ 4 9, 

5 0] . 

B ei  as y m pt o m atis c h e n  P ati e nt e n  erf or d ert  di e  E nts c h ei d u n g  z ur  O p er ati o n  a n  d er 

H er z kl a p p e ei n e  n o c h  gr ü n dli c h er e  u n d  kritis c h er e  A b w ä g u n g  z wis c h e n  N ut z e n  u n d 

Risi k o. Di e d er z eiti g e St u di e nl a g e bi et et hi er n o c h k ei n e a usr ei c h e n d e n D at e n, u m ei n e 

u n ei n g es c hr ä n kt e  E m pf e hl u n g  z u m  c hir ur gis c h e n  A ort e n kl a p p e n ers at z z u  g e b e n,  a u c h 

b ei  P ati e nt e n mit d er Di a g n os e ei n e r h o c h gr a di g e n  A S  [ 5 1, 5 2]. W ä hr e n d di e T A VI b ei 

as y m pt o m atis c h e n P ati e nt e n ni c ht e m pf o hl e n ist, b est e ht di e I n di k ati o n ( Kl ass e 1, L e v el 

C) z u m fr ü h el e kti v e n c hir ur gis c h e n A ort e n kl a p p e n ers at z b ei di es e m K oll e kti v b ei ei n er 

h o c h gr a di g e n  A S  mit 1.) s yst olis c h er li n ks v e ntri k ul är er D ysf u n kti o n, w el c h e ni c ht d ur c h 

a n d er e  P at h ol o gi e n  h er v or g er uf e n  w ur d e ,  o d er  2.)  p at h ol o gis c h e m  Str esst est, w el c h er  
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S y m pt o m e d es P ati e nt e n b ei k ör p erli c h er A nstr e n g u n g a uf d e c kt, di e si c h er  a uf di e A S  

z ur ü c k z uf ü hr e n si n d  [ 7, 5 3, 5 4]. 

 

1. 1. 7. 2.  K o ns er v ati v e T h er a pi e  

 

Di e  k o ns er v ati v e  T h er a pi e  ist i n di zi ert b ei  as y m pt o m atis c h e n  P ati e nt e n  mit  l ei c ht - bis 

h o c h gr a di g er  A S , i ns of er n k ei n e L V E F < 5 0 % , k ei n p at h ol o gis c h er Str esst est (A uftr et e n 

v o n S y m pt o m e n  o d er  A bf all  d es  Bl ut dr u c k es  u nt er  di e B as e li n e) o d er  k ei n er  d er 

f ol g e n d e n  Risi k of a kt or e n  v orli e gt: V m a x ü b er  d er  Kl a p p e >  5, 5  m/s;  h o c h gr a di g 

k al zifi zi ert e A ort e n kl a p p e mit ei n er Pr o gr essi o n d er V m a x ≥  0, 3 m/s pr o J a hr; dr eif a c h 

er h ö ht e  N e ur o h or m o n e  o d er  B -T y p  n atri ur etis c h es  P e pti d  mit  A uss c hl uss  a n d er e r 

Urs a c h e n , s c h w er e p ul m o n al e H y p ert o ni e ( p H T; s yst olisc h er p ul m o n al art eri ell er Dr u c k  

>  6 0  m m H g ) [ 7]. Si e  si e ht r e g el m ä ßi g e  V erl a ufs u nt ers u c h u n g e n  i n  k ur z e n  I nt er v all e n 

s o wi e  ei n e a usf ü hrli c h e  I nf or m ati o ns v er mittl u n g  a n  d e n  P ati e nt e n  v or,  d a  di e 

Pr o gr e di e n zt e n d e n z v or all e m b ei d e r alt ers b e di n gt d e g e n er ati v e n A S ä u ß erst s c h w er z u 

k al k uli er e n ist . A s y m pt o m atis c h e P ati e n t e n m üss e n di e B e d e ut u n g  u n d Wi c hti g k eit v o n 

V erl a ufs u nt ers u c h u n g e n  u n d  S y m pt o m e n  k e n n e n  u n d  si c h  b ei m  A u ftr et e n  di es er 

u m g e h e n d v orst ell e n.  

B ei h o c h gr a di g er A S s ollt e n di e P ati e nt e n mi n d est e ns all e s e c hs M o n at e i n B e z u g a uf 

n e u  a uf g etr et e n e  S y m pt o m e  o d er  V er ä n d er u n g e n  i n  d er  E c h o k ar di o gr a p hi e  u n d  d e m 

L e v el  a n  Bi o m ar k er n  r e e v al ui ert  w er d e n. B ei  mil d er e m  Gr a d  d er  A S  s ollt e  di e 

V erl a ufs k o ntr oll e j ä hrli c h u n d b ei j u n g e n P ati e nt e n mit l ei c ht gr a di g er A S u n d g eri n g er 

K al zifi k ati o n all e z w ei bis dr ei  J a hr e st attfi n d e n  [ 7]. 
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A b b. 5 : M a n a g e m e nt d er s c h w er e n A ort e n kl a p p e n st e n o s e ( A S) .  

L V E F = li n k s v e ntri k ul är e Ej e kti o n sfr a kti o n; A K E = A ort e n kl a p p e n er s at z ; T A VI = Tr a n s k at h et er 

A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n . a  Si e h e  A b bil d u n g  2  u n d  3  f ür  di e  D efi niti o n  d er  s c h w er e n  A S.; b  

O p er ati o n s ollt e er w o g e n w er d e n (II a C) w e n n ei n er d er f ol g e n d e n F a kt or e n z utrifft: tr a n s v al v ul är e 

S pit z e n g e s c h wi n di g k eit  >  5, 5  m/ s;  s c h w er e  Kl a p p e n v er k al k u n g  pl u s  j ä hrli c h er  A n sti e g  d er 

tr a n s v al v ul är e n S pit z e n g e s c h wi n di g k eit ≥  0, 3  m/ s;  d e utli c h  er h ö ht e  N e ur o h or m o n e  ( >  3 x  ü b er 

alt er s - u n d  g e s c hl e c ht s k orri gi ert e n  N or m b er ei c h)  o h n e  a n d er e  Er kl är u n g;  s c h w er e  p ul m o n al e 

H y p ert o ni e  ( s y st oli s c h er  p ul m o n al art eri ell er  Dr u c k  >  6 0  m m H g). c  Si e h e  T a b ell e  7  u n d 

E m pf e hl u n g st a b ell e  i m  A b s c h nitt  5. 2  I n di k ati o n e n  z ur  I nt er v e nti o n  i n  d er  u nt e n  g e n a n nt e n 

Ori gi n al q u ell e.  

A u s: P o c k et -L eitli ni e: M a n a g e m e nt v o n H er z kl a p p e n er kr a n k u n g e n ( V er si o n 2 0 1 7).  

D e ut s c h e  G e s ell s c h aft  f ür  K ar di ol o gi e –  H er z -u n d  Kr ei sl a uff or s c h u n g  e. V.  ( 2 0 1 8)  E S C/ E A C T S  P o c k et 

G ui d eli n e s. M a n a g e m e nt v o n H er z kl a p p e n er kr a n k u n g e n, V er si o n 2 0 1 7. B ör m Br u c k m ei er V erl a g G m b H, 

Gr ü n w al d.  K ur zf a s s u n g  d er " E S C/ E A C T S  G ui d eli n e s  f o r  t h e  m a n a g e m e nt  of  v al v ul a r  h e a rt  di s e a s e " . 

E ur o p e a n H e art J o ur n al 2 0 1 7 - d oi: 1 0. 1 0 9 3/ e ur h e artj/ e h x 3 9 1).  
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1. 1. 7. 3.  M e di k a m e nt ös e T h er a pi e  

 

Es  gi bt z ur z eit  n o c h  k ei n e m e di k a m e nt ös e  T h er a pi e,  mit  d er  di e  Pr o gr essi o n  d er A S  

a uf g e h alt e n  u n d  i hr  kli nis c h es  O ut c o m e  g e g e n ü b er  d e m  n at ürli c h e n  V erl a uf  d er 

Er kr a n k u n g v er b ess ert w er d e n k ö n nt e. F ür ei ni g e Z eit b est a n d di e H off n u n g, d ass St ati n e 

di e  pr o gr essi v e  V er k al k u n g  d er  Kl a p p e  a uf h alt e n  k ö n nt e n , u m  s o mit Z eit  bis  z u m 

d efi niti v e n Kl a p p e n ers at z g e wi n n e n  z u  k ö n n e n .  V ers c hi e d e n e  r a n d o misi ert e  St u di e n 

k o n nt e n  j e d o c h  z ei g e n,  d ass  di e  B e h a n dl u n g  mit  St ati n e n  k ei n e n  Eff e kt  a uf  di e 

h ä m o d y n a mis c h e  Pr o gr essi o n  d er A S  u n d a uf kli nis c h e E v e nts  h at,  di e  a uf  di es e 

Kl a p p e n er kr a n k u n g z ur ü c k z uf ü hr e n si n d  [ 5 5]. 

Di e  ei n zi g  v erf ü g b ar e  B e h a n dl u n gs m ö gli c h k eit  ist  s o mit  di e  c hir ur gis c h e  o d er 

k at h et er g est üt zt e I m pl a nt ati o n ei n er Kl a p p e n pr ot h e s e. 

 

1. 1. 7. 4.  O p er ati v e T h er a pi e  

 

Gr u n dl e g e n d  wir d  di e  I n di k ati o n  f ür  di e  o p er ati v e  T h er a pi e  d er A S  b ei  d e nj e ni g e n 

P ati e nt e n  g est ellt,  di e  ei n  ni e dri g es  Risi k o  ( S o ci et y  of  T h or a ci c  S ur g e o ns’  ris k  ( S T S -

S c or e ) o d er E ur o S C O R E  ( E S) II  < 4 %  o d er  l o g istis c h er E S  I  < 1 0 %)  f ür  i ntr a - u n d 

p ost o p er ati v e  K o m pli k ati o n e n  a uf w eis e n  ( Kl ass e  I,  L e v el  B).  Di es e  P ati e nt e n  d ürf e n 

d a b ei  k ei n e  a n d er e n  Risi k of a kt or e n  v or w eis e n,  di e  i n  d e n  g e n a n nt e n  S c or es  ni c ht 

e nt h alt e n  si n d:  G e br ä c hli c h k eit,  P or z ell a n a ort a,  S e k u n d är er kr a n k u n g e n  o d er 

Br ust b estr a hl u n g  [ 7].  Z u d e m  ist  d er  o p er ati v e  A ort e n kl a p p e n ers at z  b ei 

as y m pt o m atis c h e n P ati e nt e n i n di zi ert, w el c h e ei n e h o c h gr a di g e A S  k o m bi ni ert mit ei n er 

s yst olis c h e n li n ks v e ntri k ul är e n D ysf u n kti o n ( L V E F < 5 0 %) u n d / o d er ei n e m a b n or m al e n 

B el ast u n gst est mit a uf di e A S z ur ü c k z uf ü hr e n d e n S y m pt o m e n z ei g e n ( b ei d es: Kl ass e I, 

L e v el C). B ei P ati e nt e n, b ei d e n e n ei n e h o c h gr a di g e A S di a g n osti zi ert w ur d e u n d di e si c h 

ei n er B y p ass -O p er ati o n o d er d er O p er ati o n a n d er A ort a as c e n d e ns o d er ei n er a n d er e n 

H er z kl a p p e  u nt er zi e h e n,  ist  ei n  z eit gl ei c h er  o p er ati v er  A ort e n kl a p p e n ers at z  i n di zi ert 

( Kl ass e I, L e v el C) [ 7], ( W eit er e d et ailli ert e  I nf or m ati o n e n u n d I n di k ati o ne n fi n d e n Si e 

i n s o e b e n g e n a n nt er Q u ell e.) 
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1. 1. 7. 5.  Tr a ns k at h et er g est üt zt e A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n ( T A VI ) 

 

Di e T e c h ni k  d er tr a ns k at h et erg est üt zt e n  A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n  ( T A VI) w ur d e 

erst m als i m J a hr 2 0 0 2 v o n Al ai n Cri bi er et al. b es c hri e b e n [ 5 6]. Zi el di es es V erf a hr e ns 

ist  es, s y m pt o m atis c h e n  P ati e nt e n  mit  h o c h gr a di g er A S ,  di e  a uf gr u n d  v o n 

K o m or bi dit ät e n  ei n  z u  h o h es  Risi k o  f ür  ei n e  k o n v e nti o n ell e  O p er ati o n a uf w eis e n ,  di e 

M ö gli c h k eit  d es  A ort e n kl a p p e n ers at z es  bi et e n  z u  k ö n n e n. A uf gr u n d  d er  v orli e g e n d e n 

St u di e nl a g e  w ur d e  di e  I n di k ati o n n u n  a u c h  a uf  P ati e nt e n  mit  n ur  n o c h i nt er m e di är e m 

O p er ati o nsrisi k o a us g e w eit et [ 5 7]. Di e I n di k ati o nsst ell u n g wir d d a b ei j e d o c h i m m er i m 

di al o gf ä hi g e n  H er zt e a m  n a c h  B er ü c ksi c hti g u n g  j e gli c h er  i n di vi d u ell e n C h ar a kt eristi k a 

d es P ati e nt e n g est ellt . V or a uss et z u n g z ur  D ur c hf ü hr u n g d er T A VI ist d as V or h a n d e ns ei n 

u n d d er N a c h w eis b esti m mt er q u alit ati v er, str u kt ur ell er u n d p ers o n ell er A nf or d er u n g e n . 

Di es e  q u al it ätssi c h er n d e n  Mi n d estst a n d ar ds  f ür  mi ni m ali n v asi v e 

H er z kl a p p e ni nt er v e nti o n e n  ( T A VI  u n d  tr a ns v e n ös e  Cli p -R e k o n str u kti o n  d er 

Mitr al kl a p p e)  w er d e n  z ur  O pti mi er u n g  d er  Er g e b nis q u alit ät  i n  d er  Ri c htli ni e  d es 

G e m ei ns a m e n  B u n d es a uss c h uss es  d efi ni ert  (Ri c htli ni e  d es  G e m ei ns a m e n 

B u n d es a uss c h uss es ü b er M a ß n a h m e n z ur Q u alit ätssi c h er u n g b ei d er D ur c hf ü hr u n g  v o n 

mi ni m ali n v asi v e n H er z kl a p p e ni nt er v e nti o n e n g e m ä ß  § 1 3 6 A bs at z 1 S at z 1 N u m m er 2 

f ür n a c h § 1 0 8 S G B V z u g el ass e n e Kr a n k e n h ä us er ; htt ps:// w w w. g-b a. d e/ri c htli ni e n/ 8 4/).  

 

B ei d er T A VI  wir d ei n e i n ei n e m St e nt g er üst ei n g e br a c ht e Bi o pr ot h es e a us ti eris c h e m 

P eri k ar d  a uf  H ö h e  d er  v er k al kt e n  A ort e n kl a p p e  e ntf alt et  u n d  d a d ur c h  i m  Kl a p p e nri n g 

v er a n k ert . Z u v or  wir d  di es e  mitt els  K at h et er  r etr o gr a d  u n d  u nt er  fl u or os k o pis c h er 

K o ntr oll e mit K o ntr ast mitt el a p pli k ati o n i n di e ri c hti g e P ositi o n g e br a c ht.  

Hi er b ei k o m m e n z w ei v ers c hi e d e n e  Z u g a n gs w e g e  f ür di e K at h et er s a mt Kl a p p e n pr ot h es e 

i n Fr a g e:  

1.)  d er  tr a nsf e m or al e W e g  ü b er  di e L eist e n g ef ä ß e  (tf-T A VI) ,  w o b ei  di e  Kl a p p e u nt er 

A n al g os e di er u n g  m eist ü b er di e r e c ht e Art eri a f e m or alis c o m m u nis ei n g es c hl e ust wir d, 

o d er alt e r n ati v 

2.) d er  tr a ns a pi k al e  W e g,  b ei  d e m n a c h erf ol gt er  I nt u b ati o ns n ar k os e ei n e  kl ei n e 

li n kss eiti g e a nt er ol at er a l e T h or a k ot o mi e d ur c h g ef ü hrt wir d  u n d d ur c h di e H er zs pit z e ü b er  

ei n e art eri ell e S c hl e us e  di e Pr ot h es e  i m pl a nti ert wir d.  
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Di e n ati v e ,  st e n osi ert e  Kl a p p e  wir d b ei  b ei d e n  V erf a hr e n d a b ei  m eist  mitt els 

v or a n g e h e n d er  B all o n v al v ul o pl asti e  a uf g es pr e n gt  u n d  d ur c h  di e  Kl a p p e n pr ot h es e 

v er dr ä n gt, s o d ass si e ni c ht e ntf er nt wir d, s o n d er n d a u er h aft a n d e n W ä n d e n d es  L V O T  

v er w eilt.  D ur c h  ei n e n  z u v or  i m pl a nti ert e n  p ass a g er e n  S c hritt m a c h er  wir d d ur c h ei n 

h o c hfr e q u e nt es  P a ci n g  ( „r a pi d  p a ci n g “) d es  V e ntri k els  ei n e  R e d u kti o n  d es 

S c hl a g v ol u m e ns err ei c ht . D er li n k e V e ntri k el f ü hrt hi er b ei ü b er c a. z e h n S e k u n d e n bis z u 

1 8 0 –  2 2 0 S c hl ä g e pr o Mi n ut e  ( mi n) d ur c h, s o d ass di e Kl a p p e n pr ot h es e si c h er u n d st a bil 

pl at zi ert w er d e n k a n n . 

F ü hr e n d e  Kl a p p e n m o d ell e,  di e  b ei  d er  T A VI  ei n g es et zt  w er d e n,  si n d  di e 

b all o n e x p a n di er e S a pi e n ®  v o n E d w ar ds Lif es ci e n c es ( E d w ar ds Lif es ci e n c es, Ir vi n e, C A ) 

s o wi e  di e  s el bst e x p a n di er e n d e  C or e V al v e ®  v o n M e dtr o ni c  ( M e dtr o ni c  I n c., 

Mi n n e a p olis, M N ). 

 

A u c h  w e n n  di e  mi ni m al -i n v asi v e  F or m d es  A ort e n kl a p p e n ers at z es  bis h er n o c h k ei n 

g e n er ell er  Ers at z  f ür  di e  off e n -c hir ur gis c h e  T e c h ni k  ist, d e ut e n  erst e  Er g e b niss e  a us  

5 -J a hr es -A n al ys e n  d ar a uf  hi n,  d ass  di e  H ä m o d y n a mi k  u n d  di e  St a bilit ät  d er  T A VI -

Kl a p p e n gl ei c h w erti g mit c hir ur gis c h i m pl a nti ert e n A ort e n kl a p p e n si n d  [ 5 8] u n d s o mit 

di e I n di k ati o ns er w eit er u n g i n ei n j ü n g er es u n d w e ni g er risi k or ei c h es P ati e nt e n k oll e kti v 

f ür di e n a h e Z u k u nft r e alistis c h s c h ei nt. 

 

1. 1. 7. 6.  B all o n -A ort e n v al v ul o pl asti e ( B A V)  

 

I m  R a h m e n  d er  B all o n-A ort e n v al v ul o pl asti e  wir d  di e  v er k al kt e  A ort e n kl a p p e  d ur c h 

ei n e n k at h et er g est üt zt e n  B all o n, d er wi e b ei d er H er z k at h et er u nt ers u c h u n g i n d er R e g el 

ü b er  di e  r e c ht e  Art eri a  f e m or alis  ei n g ef ü hrt  wir d  u n d r etr o gr a d  a n  di e  v er k al kt e 

A ort e n kl a p p e g ef ü hrt wir d, a uf g es pr e n gt u n d s o mit di e V er w a c hs u n g e n i m B er ei c h d er 

K o m miss ur e n  g el öst. D ur c h di es e Dil at ati o n l ässt si c h d er Dr u c k gr a di e nt ü b er d er Kl a p p e 

u m 3 0 - 5 0 % s e n k e n (i m Mitt el v o n 7 0 a uf 3 0 m m H g), di e Kl a p p e n öff n u n gsfl ä c h e ni m mt 

i n 6 0 % d er F äll e u m > 1 c m 2 u n d i n 3 0 % u m >  1, 2 c m 2 z u. D ur c h di es e h ä m o d y n a mis c h e 

St a bilisi er u n g  v er b ess ert  si c h  z w ar  d as  s u bj e kti v e  B efi n d e n  d es  P ati e nt e n,  di e 

L a n g z eit er g e b niss e  di es er  i nt er v e nti o n ell e n  T e c h ni k  si n d  all er di n gs  e ntt ä us c h e n d: 

i n n er h al b  ei n es  Z eitr a u ms  v o n  6-1 2  M o n at e n  b etr ä gt  di e  R est e n os e -R at e  d er 

A ort e n kl a p p e cir c a 5 0 %, di e M ort alit ät sr at e e nts pri c ht d er d es n at ürli c h e n V erl a ufs o h n e 

I nt er v e nti o n [ 5 9-6 2] . D ur c h di e h o h e R at e a n K o m pli k ati o n e n u n d R est e n os e n er gi bt si c h, 
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d ass di e B A V i m Er w a c hs e n e n alt er n ur i n A us n a h m ef äll e n als ü b er br ü c k e n d e M a ß n a h m e 

v or g e pl a nt er Kl a p p e n ers at zt h er a pi e b ei h ä m o d y n a m is c h i nst a bil e n P ati e nt e n ( „ Br ü c k e 

z ur  C hir ur gi e  /  T A VI “),  als  M a ß n a h m e  v or  ei n er  dri n gli c h  i n di zi ert e n  ni c ht k ar di al e n 

O p er ati o n  o d er  als  p alli ati v e  M a ß n a h m e  b ei  k o ns er v ati v  ni c ht  b e h errs c h b ar er 

Li n ks h er z d e k o m p e ns ati o n  i n di zi ert  ist  ( all e:  Kl ass e  II b,  L e v el  C) [ 7].  

D ur c h  di e  w elt w eit e  Et a bli er u n g  d er  T A VI  mit  w a c hs e n d er  Z u g ä n gli c h k eit  z u  di es e m 

V erf a hr e n  si n d  di e  F all z a hl e n  d er  B A V  a uf gr u n d  d er  o. g.  m a n g el h aft e n 

L a n g z eit er g e b niss e z u g u nst e n d er s of orti g e n  T A VI j e d o c h d e utli c h z ur ü c k g e g a n g e n (s. 

A b b.  6 ) 

 

 

A b b. 6:  F all z a hl e n d er B all o n -A ort e n v al v ul o pl a sti e  ( B A V) u n d Tr a n s k at h et er  

A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n  ( T A V R) i m C e d a r s -Si n ai M e di c al C e nt e r  ( L o s A n g el e s, C A) 

z wi s c h e n 2 0 0 8 u n d  2 0 1 6 . 

Y e a r  = J a hr; N u m b e r of c a s e s  = F all z a hl e n  

 A u s: D a w ki n s, S. a n d R. R. M a k k ar, B all o o n A o rti c V al v ul o pl a st y: I s It Still R el e v a nt ?   

Cir c C ar di o v a s c I nt er v, 2 0 1 7. 1 0( 5).  
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1. 1. 8.  I n di k ati o nsst ell u n g 
 

Z us a m m e n  mit  d er  alt er n d e n  B e v öl k er u n g u n d  d er d ar a us  r es ulti er e n d e n Z u n a h m e  a n 

P ati e nt e n m it ei n er A S  h at si c h a u c h d as S p e ktr u m a n T h er a pi e m ö gli c h k eit e n f ür di es e 

Er kr a n k u n g  w eit er e nt wi c k elt  u n d  v er gr ö ß ert.  F ür P ati e nt e n,  di e  i n  v or a us g e h e n d e n 

D e k a d e n  a uf gr u n d  i hr es  h o h e n  Alt ers  u n d  kritis c h e n  kli nis c h e n  Z ust a n ds  f ür  ei n e 

I nt er ve nti o n ni c ht i n Fr a g e k a m e n, gi bt es h e ut z ut a g e e b e ns o T h er a pi e m ö gli c h k eit e n wi e 

f ür j ü n g er e u n d st a bil er e P ati e nt e n [ 6 3, 6 4]. 

S o w o hl d as br eit er e S p e ktr u m a n T h er a pi e m ö gli c h k eit e n, als a u c h di e gr ö ß er e F üll e a n 

k o m pl e x e n  I nf or m ati o n e n  ü b er  d e n  S c h w er e gr a d  d er A S  mit  i hr er  h ä m o d y n a mis c h e n 

A us wir k u n g,  di e  li n ks v e ntri k ul är e  F u n kti o n,  r el e v a nt e  K o m or bi dit ät e n  d er  P ati e n t e n, 

m e hr d e uti g e  S y m pt o m e  o d er  wi d ers pr ü c hli c h e  Di a g n osti k  st ell e n  d e utli c h  gr ö ß er e 

A ns pr ü c h e  a n  d as  T e a m,  w el c h es  di e  E nts c h ei d u n g  ü b er  d e n  w eit er e n 

B e h a n dl u n gs v erl a uf ei n es P ati e nt e n mit A S  tr ä gt, als es n o c h fr ü h er d er F all w ar [ 6 5, 6 6]. 

Di es f or d ert z u m ei n e n di e Et a bli er u n g v o n ei n h eitli c h e n G ui d eli n es u n d z u m a n d er e n 

d as K o n z e pt v o n s p e zi alisi ert e n H er z z e ntr e n  [ 7]. Di es e s p e zi alisi ert e n Kli ni k e n w eis e n 

st a n d ar disi ert e  Str u kt ur e n  a uf,  w el c h e erst m ali g  v o n  d er  „ E S C  W or ki n g  Gr o u p  o n 

V al v ul ar  H e art  Dis e as e  a n d  E ur o p e a n  Ass o ci ati o n  f or  C ar di ot h or a ci c  S ur g er y 

Vi e w p oi nt “ d efi ni ert w ur d e n [ 6 7]. Ei n m ulti dis zi pli n är es T e a m , i m B estf all b e st e h e n d a us 

(i nt er v e nti o n ell e n)  K ar di ol o g e n, H er z c hir ur g e n, Bil d g e b u n gs e x p ert e n,  Pfl e g e kr äft e n, 

t e c h nis c h en  Assist e nt e n, N e ur ol o g e n, G eri at er n  u n d  A n äst h esist e n,  trifft  di e 

E nts c h ei d u n g e n ü b er d e n T h er a pi e v erl a uf u n d f ü hrt  di e I nt er v e nti o n e n a us, s o d ass j e d e m 

P ati e nt e n  di e  b est m ö gli c h e  V ers or g u n g  g e w ä hrl eist et  wir d,  u n a b h ä n gi g  d a v o n,  w el c h e 

H er z kl a p p e  b etr off e n  ist.  Di e  H a u ptf u n kti o n e n  d er  H er z z e ntr e n  si n d  di e  k orr e kt e 

Di a g n os e d er H er z kl a p p e n er kr a n k u n g, di e r e g el h aft e B e gl eit u n g d er P ati e nt e n s o wi e d i e 

z eitli c h k orr e kt e E nts c h ei d u n g z ur Ü b er w eis u n g a n d as s p e zi alisi ert e B e h a n dl u n gs t e a m 

[ 6 7]. I hr e A kti vit ät e n erstr e c k e n si c h z u m ei n e n a uf di e st ati o n är e B e h a n dl u n g u n d z u m 

a n d er e n a uf di e A us bil d u n g  u n d d as r e g el m ä ßi g e Tr ai ni n g  v o n Är zt e n , Pfl e g e kr äft e n u n d 

i m  g e wiss e n  M a ß e  a u c h  v o n  P ati e nt e n [ 6 8,  6 9]. Di e  a kti v e  P ati e nt e n b et eili g u n g  ist 

e nts c h ei d e n d  f ür  di e  fr ü h z eiti g e  Er k e n n u n g  v o n  S y m pt o m e n  u n d  er m ö gli c ht ei n e 

i nf or mi ert e E nts c h ei d u n gsfi n d u n g ü b er di e Art u n d d e n Z eit p u n kt d er I nt er v e nti o n. Es 

k o n nt e g e z ei gt w er d e n, d ass di es e a kti v e Ei n b e zi e h u n g d es P ati e nt e n di e L e b e ns q u alit ät 

n a c h d er O p er ati o n v er b ess er n k a n n [ 7 0, 7 1]. 
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1. 2.  V A R C -2 -Krit eri e n  

1. 2. 1.  I nt e nti o n u n d E n d p u n kt e 

 

I m  J a n u ar  2 0 1 1  w ur d e n  di e  erst e n V al v e  A c a d e mi c  R es e ar c h  C o ns orti u m  ( V A R C) 

Krit eri e n p u bli zi ert , u m 1.)  ei n e Ü b er ei nsti m m u n g i n d er A us w a hl kli nis c h er E n d p u n kt e 

z u  err ei c h e n,  di e  si c h  a uf  di e  A us w a hl  d er  G er ät e,  d as  Pr o z e d er e  u n d  di e 

p ati e nt e n b e z o g e n e  Wir ks a m k eit  u n d  Si c h er h eit  b e zi e h e n  u n d 2.)  D efi niti o n e n  f ür 

v ers c hi e d e n e  kli nis c h e  E n d p u n kt e  z u  st a n d ar dis i er e n,  d a mit  di es e  i n  T A VI-b e z o g e n e n 

St u di e n A n w e n d u n g fi n d e n k ö n n e n [ 7 2]. 

Ei n e  g el u n g e n e Et a bli er u n g i n d e n Kli ni k - u n d F ors c h u n gs allt a g, di e a u c h i n ei n er M et a -

A n al ys e b est äti gt w ur d e  [ 7 3], s or gt e d af ür, d ass di e V A R C-Krit eri e n h e ut e d er St a n d ar d 

f ür di e D o k u m e nt ati on d es kli nis c h e n O ut c o m es f ür T A VI -P ati e nt e n si n d.  

Di e  n e u er e n  V A R C -2 -Krit eri e n, v er öff e ntli c ht  i m  J uli  2 0 1 2,  m o difi zi er e n  u n p ass e n d e, 

miss v erst ä n dli c h e  u n d  m e hr d e uti g e  Krit eri e n  u n d  p ass e n  si e  a n  di e d er z eiti g e n  u n d 

z u k ü nfti g e n  B e d ürf niss e  v o n St u di e n  u n d kli nis c h er  Erf a hr u n g  a n  [ 7 4].  Di e  n e u e n 

D efi niti o n e n  er w eit er n  d as  V erst ä n d nis  v o n  Ri si k ostr atifi zi er u n g  u n d  kli nis c h e n 

E n d p u n kt e n ,  u m  j e d e m  P ati e nt e n  di e  ri c hti g e  u n d  b est m ö gli c h e  T h er a pi e  z u 

g e w ä hrl eist e n.  

S ol c h e kli nis c h e n E n d p u n kt e b e zi e h e n si c h a uf [ 7 4]:  

- i ntr a- u n d p ost pr o z e d ur al e M ort alit ät  

- d as i ntr a- u n d p ost pr o z e d ur al e A uftr et e n  v o n:  

o  M y o k ar di nf ar kt  

o  S c hl a g a nf all  

o  Bl ut u n gs k o m pli k ati o n e n  

o  v as k ul är e n  K o m pli k ati o n e n  

o  A k ut e m  Ni er e n v ers a g e n  

o  Err e g u n gsl eit u n gsst ör u n g e n u n d Arr h yt h mi e n  

o  s o nsti g e n  T A VI -ass o zii ert e n  K o m pli k ati o n e n  

- di e p ost pr o z e d ur al e E v al u ati o n v o n:  

o  Pr ot h es e nf u n kti o n  

o  L e b e ns q u alit ät  
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A u c h  di e  f ür  di e  E n d p u n kt e  r e l e v a nt e n  Z eit p u n kt e si n d  i n  d e n  V A R C -Krit eri e n 

f est g el e gt: 

- Z u m Z eit p u n kt d er Pr o z e d ur b z w.  a n d er e n dir e kt e m E n d e  

o  L e bt d er P ati e nt n o c h ?  

o  Ist di e Pr o z e d ur t e c h nis c h erf ol gr ei c h v erl a uf e n ? 

o  Ist di e n e u e Kl a p p e n pr ot h es e  ri c hti g p ositi o ni ert ? 

- Fr ü h e Si c h er h eit ( n a c h g e n a u 3 0 T a g e n)  

o  L e bt d er P ati e nt n o c h ?  

o  K a m es z u ei n e m S c hl a g a nf all ?  

o  K a m es z u ei n er l e b e ns b e dr o hli c h e n Bl ut u n g ?  

o  K a m es z u ei n e m a k ut e n Ni er e n v ers a g e n ( St a di u m  2 o d er 3) ?  

o  K a m  es  z u  ei n er  O bstr u kti o n  d er  K or o n ar art eri e n,  w el c h e  ei n e 

I nt er v e nti o n erf or d ert ?  

o  K a m es z u ei n er s c h w er wi e g e n d e n v as k ul är e n K o m pli k ati o n ?  

o  B est e ht b ei  d er n e u e n Kl a p p e n pr ot h es e  ei n e D ysf u n kti o n , s o d ass ei n e R e-

I nt er v e nti o n n öti g ist ? 

- Kli nis c h e Wir ks a m k eit  ( > 3 0 T a g e) 

o  L e bt d er P ati e nt n o c h ?  

o  K a m es z u ei n e m S c hl a g a nf all ?  

o  K a m es  z u ei n er er n e ut e n H os pit alisi er u n g a uf gr u n d v o n S y m pt o m e n, di e  

d ur c h di e n e u e Kl a p p e n pr ot h es e h er v or g er uf e n w er d e n ?  

o  K a m es z u ei n er Z u n a h m e d er H er zi ns uffi zi e n z ?  

o  B est e ht b ei d e m P ati e nt e n N Y H A III o d er I V ?  

o  B est e ht b ei d er n e u e n Kl a p p e n pr ot h es e ei n e D ysf u n kti o n ?  

- Si c h er h eit u n d B est ä n di g k eit d er Kl a p p e n pr ot h es e ( z eitl os)  

o  B est e ht b ei d er n e u e n Kl a p p e n pr ot h es e ei n e D ysf u n kti o n ?  

o  B est e ht b ei d er n e u e n Kl a p p e n pr ot h es e ei n e E n d o k ar ditis ?  

o  B est e ht b ei d er n e u e n Kl a p p e n pr ot h es e ei n e T hr o m b os e ?  

o  K a m es z u t hr o m b o e m b oli s c h e n E v e nts ( z u m B eis pi el S c hl a g a nf all) ?  

o  K a m  es  z u  ei n er  n a c h  V A R C  d efi ni ert e n  Bl ut u n g  ( a us g es c hl oss e n  si n d 

Bl ut u n g e n, di e si c h er ni c ht a uf di e Kl a p p e nt h er a pi e z ur ü c k z uf ü hr e n si n d) ?  

 

F ür  di e  K o m or bi dit ät e n  u n d  Risi k os c or es  d er  P ati e nt e n  b e d e ut et di e  Er w eit er u n g d er 

V ari a bl e n d ur c h di e V A R C -2 -Krit eri e n, d ass v o n ei n e m St a n d ar d -O p er ati o nsrisi k o, v o n 
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w el c h e m a us g e h e n d z u m B eis pi el d er g e br ä u c hli c h e E S  ( w w w. e ur os c or e. or g) u n d S T S -

S c or e  ( w w w.sts. or g) e nt wi c k elt  u n d  v ali di ert  w ur d e n,  ni c ht  u n b e di n gt a uf  ei n e n  

H o c hrisi k o p ati e nt e n  B e z u g g e n o m m e n  w er d e n k a n n.  S ol c h e f ür d as P ati e nt e n k oll e kti v 

d er  T A VI ä u ß erst  b e d e ut e n d e n  V ari a bl e n  si n d  z u m  B eis pi el  di e  P or z el l a n a ort a, 

G e br ä c hli c h k eit ( fr ailt y) o d er d er k o g niti v e St at us. W eit er e wi c hti g e V ari a bl e n, di e v o n 

tr a diti o n ell e n  Risi k os c or es  ni c ht  b er ü c ksi c hti gt  w er d e n u n d  i n  d e n  V A R C -2 -Krit eri e n 

A n w e n d u n g fi n d e n,  si n d ei n e s c h w er e L e b er er kr a n k u n g o d er – zirr h os e, „ H ostil e C h est “  

[ 7 4], ei n e di e Mitt elli ni e / d as St er n u m kr e u z e n d e Art eri a t h or a ci c a i nt er n a  ( o d er a n d er e 

Tr a ns pl a nt at e)  s o wi e  s c h w er e  p ul m o n al e  H y p ert e nsi o n  (s yst ol is c h er  Dr u c k  i n  d er 

P ul m o n al art eri e  gr ö ß er  als  2/ 3  d es  s yst e mis c h e n  s yst olis c h e n  Dr u c k es)  o d er  s c h w er e 

r e c hts v e ntri k ul är e D ysf u n kti o n ( Krit eri e n d efi ni ert d ur c h L eitli ni e n: [ 7 5]). 

D ur c h B er ü c ksi c hti g u n g v o n di es e n s p e zifis c h e n kli nis c h e n u n d a n at o mis c h e n V ari a bl e n 

k ö n n e n  a kt u ell e  M o d ell e  z ur  Risi k o b er e c h n u n g  d e utli c h  v er b ess ert  u n d  a n  n e u e 

I nt er v e nti o n e n wi e di e T A VI a n g e p asst w er d e n [ 7 6]. 

 

1. 2. 2.  H ä ufi g e i ntr a pr o z e d ur al e K o m pli k ati o n e n  

 

Di e  h ä ufi gst e  i ntr a pr o z e d ur al e  K o m pli k ati o n ,  di e  ü b er wi e g e n d  b ei  d er tr a nsf e m or al e n 

T A VI  ( tf-T A VI ) a uftritt,  ist  di e v as k ul är e  K o m pli k ati o n  i n  A b h ä n gi g k eit  d es 

Z u g a n gs w e g es  u n d  d er Z u g a n gs art  ( V as c ul ar  a c c ess  sit e  r el at e d  c o m pli c ati o ns , 

V A S R C).  Si e m a c ht e l a n g e  Z eit bis n a h e z u 2 0 %  all er  V A R C -2 -ass o zii ert e n 

K o m pli k ati o n e n b ei d er tf -T A VI a us [ 6 4, 7 3, 7 7] u n d b e ei nfl uss t d as O ut c o m e d er m eist 

m ulti m or bi d e n  P ati e nt e n  er h e bli c h [ 7 8]. Di es e  v as k ul är e n  K o m pli k ati o n e n  k ö n n e n 

ei n g et eilt w er d e n i n Bl ut u n gs k o m pli k ati o n e n, Diss e kti o n e n u n d v as k ul är e O k kl usi o n e n. 

Ei n b e d e ut e n d er Risi k of a kt or f ür di e E ntst e h u n g di es er K o m pli k ati o n e n ist di e Gr ö ß e d er 

Z u g a n gss c hl e us e  b z w.  i hr  V er h ält nis  z u m  D ur c h m ess er  d er  Z u g a n gs art eri e [ 7 8]. 

W ä hr e n d  di e  erst e n  S yst e m e  ei n e  Gr ö ß e  v o n  2 4  - 2 6  Fr e n c h  ( F) a uf wi es e n  (i n n er er 

D ur c h m ess er 8  - 8, 7 m m), k o m m e n di e n e u e n S yst e m e mit 1 4  - 1 6 F  ( 4, 7 - 5, 3 m m)  a us,  

w o d ur c h di e R at e di es er  i m m er n o c h h ä ufi g en  Art d er K o m pli k ati o n er h e bli c h v erri n g ert  

w er d e n k o n nt e . 

L a ut a kt u ell er e n  D at e n  d es D e uts c h e n  A ort e n kl a p p e nr e gist er s tr et e n s c h w er wi e g e n d e 

(m aj or ) v as k ul är e K o m pli k ati o n e n b ei d er T A VI i n 4, 1 % d er F äll e a uf  u n d z ei g e n d a b ei 

ei n e n  si g nifi k a nt e n R ü c k g a n g v o n 5, 4 % i m J a hr 2 0 1 1 , 2, 7 % i n 2 0 1 2 u n d 4, 4 % i n 2 0 1 3 

( p < 0, 0 0 1) [ 7 9]. Di es e D at e n w er d e n v o m S T S/ A C C T V T -R e gist er ( S o ci et y of T h or a ci c 
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S ur g e o ns/  A m eri c a n  C oll e g e  of  C ar di ol o g y;  Tr a ns c at h et er  V al v e  T h er a p y )  b est äti gt: 

a u c h  hi er er gi bt  si c h  ei n  R ü c k g a n g  d er  v a s k ul är e n  K o m pli k ati o n e n  v o n  5, 6 %  i n  d e n 

J a hr e n 2 0 1 2 -1 3 a uf  4, 2 % i n 2 0 1 4 ( p < 0, 0 0 0 1) (s. A b b. 7 ) [ 8 0].  

B ei m  c hir ur gis c h e n  A ort e n kl a p p e n ers at z  li e gt di e R at e v as k ul är er  K o m pli k ati o n e n 

z wis c h e n  1, 8 %  (o h n e  p eri pr o z e d ur al e n  B y p ass: -C A B G)  u n d  2, 3 %  ( mit 

p eri pr o z e d ur al e m B y p ass: + C A B G)  [ 7 7].  

Di e  R at e  s c h w er er  i ntr a o p er ati v er  Bl ut u n gs k o m pli k ati o n e n  b ei m  tr a ns a pi k al e n 

Z u g a n gs w e g (t a -T A VI) b e w e gt si c h z wis c h e n 0, 8 % [ 8 1] u n d 1 7 % [ 8 2, 8 3].  

 

W eit er e i ntr a pr o z e d ur al e K o m pli k ati o n e n l ass e n si c h ei nt eil e n i n a k ut e, vit al b e dr o hli c h e 

K o m pli k ati o n e n ( O k kl usi o n d er K or o n ar art eri e n , P eri k a r dt a m p o n a d e, li n ks v e ntri k ul är e 

D e k o m p e ns ati o n ,  A ort e n diss e kti o n,  A n ul usr u pt ur, K o n v ersi o n  z ur  St er n ot o mi e )  u n d 

t e c h nis c h e  Pr o z e d ur k o m pli k ati o n e n  (R e p ositi o ni er u n g  o d er  R ü c k z u g  d er  Kl a p p e, 

u n g e pl a nt e n ot w e n di g e I m pl a nt ati o n ei n er 2. Kl a p p e , Kl a p p e n e m b olis ati o n, V ers c hl uss 

ei n es p ar a v al v ul är e n L e c ks) . Vit al b e dr o hli c h e K o m pli k ati o n e n tr et e n i m D ur c hs c h nitt i n 

5 % d er F äll e a uf, z ei g e n j e d o c h ei n e n si g ni fi k a nt e n R ü c k g a n g v o n 2 0 1 1 ( 6, 8%) bis 2 0 1 3 

( 3, 9 %; p < 0, 0 0 1). T e c h nis c h e Pr o z e d ur k o m pli k ati o ne n tr et e n i m D ur c hs c h nitt i n 4, 7 % 

d er F äll e a uf u n d z ei g e n ei n e n ä h nli c h si g n ifi k a nt e n R ü c k g a n g v o n 2 0 1 1 ( 5, 3 %) bis 2 0 1 3 

( 4, 0% ; p =  0, 0 0 3 ), (s. A b b. 8 ) [ 7 9]. 

 

 

A b b. 7:  Bl ut u n g e n u n d v a s k ul är e K o m pli k ati o n e n v o n P ati e nt e n mit Tr a n s k at h et er  

A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n  i n d e n J a hr e n 2 0 1 2-2 0 1 3 u n d 2 0 1 4 . 

M o difi zi ert n a c h : H ol m e s, D. R., Jr., et al., A n n u al O ut c o m e s Wi t h T r a n s c at h et e r V al v e T h e r a p y: 

F r o m t h e S T S/ A C C T V T R e gi st r y . J A m C oll C ar di ol, 2 0 1 5. 6 6( 2 5): p. 2 8 1 3 -2 8 2 3.  
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A b b. 8 :  P eri o p er ati v e B ef u n d e  u n d K o m pli k ati o n e n b ei  d er  Tr a n s k at h et er  A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n  i n  

 d e n J a hr e n 2 0 1 1 –  2 0 1 3 mit D at e n a u s d e m D e ut s c h e n A ort e n kl a p p e nr e gi st er ( G e r m a n A o rti c  

 V al v e R e gi st r y , G A R Y ) 

 M o difi zi ert  n a c h : W alt h er,  T.,  et  al., P e ri o p e r ati v e  R e s ult s  a n d  C o m pli c ati o n s  i n  1 5, 9 6 4   

 T r a n s c at h et e r  A o rti c  V al v e  R e pl a c e m e nt s:  P r o s p e cti v e  D at a  F r o m  t h e  G A R Y  R e gi st r y . J  A m  C oll  

 C ar di ol, 2 0 1 5. 6 5( 2 0): p. 2 1 7 3 -8 0.  

 

1. 2. 3.  H ä ufi g e p ost pr o z e d ur al e K o m pli k ati o n e n  

 

Di e  h ä ufi gst e n  p ost pr o z e d ur al e n  K o m pli k ati o n e n  d er  T A VI  si n d,  b e z o g e n  a uf 

r e pr äs e nt ati v e D at e n d es D e uts c h e n A ort e n kl a p p e nr e gist ers [ 7 9], di e I m pl a nt ati o n ei n es 

p er m a n e nt e n  S c hritt m a c h ers  ( 1 7, 5 %  d er  P ati e nt e n),  di e  r esi d u al e 

A ort e n kl a p p e ni ns uffi zi e n z ≥   2 °  ( 5, 8%) , S c h la g a nf äll e  ( 1, 5 %)  s o wi e m aj or  (≥   2 

Er yt hr o z yt e n k o n z e ntr at e  b e n öti gt) Bl ut u n g e n  ( 2 6, 3%) wi e  z. B.  r etr o p erit o n e al e 

H ä m at o m e.  

W eit er e b e d e ut e n d e p ost pr o z e d ur al e  K o m pli k ati o n e n  si n d  di e  a k ut e  a uf  c hr o nis c h e 

Ni er e ni ns uffi zi e n z mit t eils n ot w e n di g er Di al ys e, d er p ost o p er ati v e M y o k ar di nf ar kt, di e 

dri n gli c h e m e c h a nis c h e V e ntil ati o n ei n es  P ati e nt e n s o wi e kl a p p e n - o d er g ef ä ß b e z o g e n e 

R ei nt er v e nti o n e n  [ 7 9]. 

Di e  a uf e nt h al ts b e z o g e n e  M ort alit ätsr at e  ( 5, 2% ;  1%  a m  I nt er v e nti o nst a g ) st e ht  l a ut 

m ulti v ari at er  A n al ys e n  i m  dir e kt e n  Z us a m m e n h a n g mit  vi el e n  d er  g e n a n nt e n 

K o m pli k ati o n e n, i ns b es o n d er e d e m p ost o p er at i v e n M y o k ar di nf ar kt ( O d ds R ati o: 2 3, 1 4 6; 

p = 0, 0 0 0 ) u n d d er n e u n ot w e n di g e n Di al ys e ( O d ds R ati o: 1 0, 5 1 9; p =0, 0 0 0 ) [ 7 9]. 

Vi el e  di es er  K o m pli k ati o n e n  si n d  ü b er  d e n  V erl a uf  d er  J a hr e  u n d  d e n  F orts c hritt  d er 

I nt er v e nti o nst e c h ni k e n  r ü c kl ä ufi g,  s o d ass  z. B.  di e r el ati v e  H ä ufi g k eit  d er r esi d u al en  

A ort e n kl a p p e ni ns uffi zi e n z v o n 6, 3 % i n 2 0 1 1 a uf 5, 1 % i n 2 0 1 3 s a n k ( p < 0, 0 0 1)  [ 7 9]. 
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1. 3.   L eist e n k o m pli k ati o n  

 

Di e v as k ul är e Bl ut u n g  a us d e n  L eist e n art eri e n, w el c h e als Z u g a n gs w e g f ür di e K at h et er 

u n d S c hl e us e n i m R a h m e n d er tf -T A VI g e n ut zt w er d e n, ist di e h ä ufi gst e K o m pli k ati o n 

i m R a h m e n di es er I nt er v e ntio n. H ä ufi g ist si e d a b ei a uf d as V ers a g e n d es v er w e n d et e n  

V ers c hl usss yst e ms z ur ü c k z uf ü hr e n , z u m B eis pi el d ur c h ei n R ei ß e n d er N a ht v ers c hl üss e . 

Et a bli ert e  V ers c hl usss yst e m e  si n d d a b ei  d er  Pr o St ar ®  u n d d er  n e u er e P er cl os e 

Pr o Gli d e ®  ( b ei d e v o n A b b ott V as c ul ar, A b b ott P ar k, Illi n ois, U S A ). 

Di e  H ä u fi g k eit  v o n  V A R C-2 -d efi ni ert e n m i n or (m aj or ) v as k ul är e n  K o m pli k ati o n e n 

(u nt er  a n d er e m  ( u. a.)  St e n os e,  O k kl usi o n,  Diss e kti o n,  c hir ur gis c h e  B e h a n dl u n g, 

N a htr u pt ur,  Bl ut u n g,  e n d o v as k ul är e  St e nti m pl a nt ati o n,  Ps e u d o a n e ur ys m a  [ 7 4]; g e n a u e 

D efi n iti o n  d er mi n or  (m aj or ) v as k ul är e n  K o m pli k ati o n e n  u nt er [ 7 4]) v arii ert  i n 

v ers c hi e d e n e n St u di e n d e utli c h,  z ei g e n  j e d o c h i ns g es a mt ei n e g eri n g er e I n zi d e nz  b ei d er 

B e n ut z u n g  d es  Pr o Gli d e ® -S yst e ms :    8, 7%  (3, 8 % ) g e g e n Pr o St ar ®  1 4, 8 %  (1 1, 6 % ), 

p = 0, 0 2  [ 8 4]. Di es b est äti gt si c h a u c h i n d e n r ei n e n Bl ut u n gs k o m pli k ati o n e n ( 7, 1% g e g e n 

Pr o St ar ® 1 4, 9 %)  u n d d e n N a htr u pt ur e n ( 1, 3 % g e g e n Pr o St ar ®  4, 7 %) [ 8 4]. Z u d e m z ei gt 

di e Pr o Gli d e -B e h a n dl u n gs gr u p p e i m L a n g z eit -F oll o w -U p  ( F U) ei n e si g nifi k a nt h ö h er e 

Ü b erl e b e nsr at e ( p = 0, 0 3) [ 8 4]. 

Es  gi bt  ei ni g e  U nt ers c hi e d e  z wis c h e n  d e n  b ei d e n  V ers c hl usss yst e m e n, w el c h e  ei n e n 

Ei nfl uss a uf di e u nt ers c hi e dli c h e n K o m pli k ati o nsr at e n h a b e n k ö n nt e n  [ 8 4]: 

1.)  D er D ur c h m ess er d es Pr o St ar ® misst 1 0 F , d er d es Pr o Gli d e ® n ur 6 F. 

2.)  D as Ei nf ü hr e n d es Pr o St ar ® ü b er ei n e n F ü hr u n gs dr a ht ( 0, 0 3 8 “ o d er kl ei n er) f ol gt 

d er Tr e n n u n g v o n C utis u n d S u b c utis, d as Ei nf ü hr e n d es Pr o Gli d e ® ü b er ei n e n 

F ü hr u n gs dr a ht ( 0, 0 3 8 “ o d er kl ei n er) wir d tr a ns k ut a n d ur c h g ef ü hrt.  

3.)  Di e F ä d e n d es Pr o St ar ® b est e h e n a us ni c ht r es or bi er b ar e m 3 -0 P ol y est er, di e d es 

Pr o Gli d e ® a us ni c ht r es or bi er b ar e m 3 -0 P ol y pr o p yl e n . 

4.)  Di e K n ot e n d es Pr o St ar ® m üss e n v o m O p er at e ur s el bst g es c h n ürt  w er d e n, di e d es 

Pr o Gli d e ® si n d b er eits g es c h n ürt.  

5.)  B ei B e n ut z u n g d es Pr o St ar ® -S yst e ms k o m m e n vi er N a d el n z u m Ei ns at z, d er e n 

A bst a n d st ets gl ei c h bl ei bt . Bei B e n ut z u n g d es Pr o Gli d e ® -S yst e ms , b ei d e m n ur 

z w ei N a d el n z u m Ei ns at z k o m m e n, k a n n d er O p er at e ur d e n A bst a n d z wis c h e n 

d e n N a d el n v er ä n d er n u n d d e n e nts pr e c h e n d e n B e g e b e n h eit e n a n p ass e n.  
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S eit d er  Ei nf ü hr u n g  d er V ers c hl usss yst e m e  i m J a hr 2 0 0 0, bis z u w el c h e m di e H ä m ost as e 

a uss c hli e ßli c h  d u r c h  m a n u ell e  K o m pr essi o n  err ei c ht  w ur d e,  f ü hrt e n di es e  z u  ei n er 

si g nifi k a nt e n V erri n g er u n g  d er Z eit bis z u m Err ei c h e n d er H ä m ost as e u n d  d er R at e a n 

v as k ul är e n K o m pli k ati o n e n  [ 8 5, 8 6], a u c h w e n n si c h u nt er V er w e n d u n g ei n es d er b ei d e n 

S yst e m e w eit er hi n ei n e h o h e I n zi d e n z di es er K o m pli k ati o n  z ei gt . 

 

1. 4.  Tr a n sf e m or al e I m pl a nt ati o n ei n es g e c o v ert e n St e nts 

 

N a c h E ntf er n u n g d er v e n ös e n u n d art eri ell e n Z u g a n gss c hl e us e n u n d K at h et er w er d e n di e 

Z u g a n gs w e g e  mitt els  z u v or  a n g el e gt e m  V ers c hl usss yst e m  ( z. B.  Pr o St ar ®  X L)  d ur c h 

N ä ht e  v ers c hl oss e n. K o m mt  es  hi er b ei  z u ei n e m  i ns uffi zi e nt e n  V ers c hl uss,  z. B.  d ur c h 

R ei ß e n d er N ä ht e o d er Diss e kti o n i n d er Art eri e, e ntst e ht ei n e Bl ut u n g, di e z u n ä c hst d ur c h 

H e p ari n a nt a g o nisi er u n g mit Pr ot a mi n u n d m a n u ell er K o m pr essi o n ü b er mi n d est e ns 2 0  

Mi n ut e n z u b e h e b e n v ers u c ht wir d. Si n d d a b ei all e k o ns er v ati v e n M et h o d e n wir k u n gsl os 

u n d  b est e ht  w eit er hi n  ei n art eri ell er G ef ä ß d ef e kt  mit  Bl ut u n g,  wir d  n a c h 

B ef u n d dis k ussi o n  i m  T e a m  di e  I n di k ati o n  z ur  I m pl a nt ati o n  ei n es  g e c o v ert e n  St e nts 

g est ellt. Di es er wir d n a c h V ors c h u b ei n es k o ntr al at er al e n  F ü hr u n gs k at h et ers , d er s o nst 

a u c h  f ür  di e  r e c ht e  K or o n ar art eri e  v er w e n d et  wir d,  ü b er  ei n e n  Si c h er u n gs dr a ht u nt er 

fl u or os k o pis c h er  K o ntr oll e bis  i n  di e  e nts pr e c h e n d e  Art eri e  v or g es c h o b e n  u n d  d ort 

mitt els  B all o n dil at ati o n  i m pl a nti ert ,  s o d ass  si c h  d er  St e nt a n  di e  d ef e kt e  G ef ä ß w a n d 

a nl e gt . Di es es  Pr o z e d er e  g e w ä hrl eist et  ei n e  n e u  e ntst a n d e n e,  k ü nstli c h e  u n d  i nt a kt e 

G ef ä ß w a n d u n d ei n Sisti er e n d er Bl ut u n g.  Di e Bl ut u n gs k o ntr oll e wir d ü b er ei n e fi n al e 

s el e kti v e A n gi o gr a p hi e ü b er d e n k o ntr al at er al e n f e m or al e n Z u g a n g i n z w ei Pr oj e kti o n e n 

( a nt eri or-p ost eri or u n d s c hr ä g li n ks -a nt eri or) b est äti gt.  Z u m S c hl uss wir d di e art eri ell e 

P u n kti o nsst ell e  u nt er  Z u hilf e n a h m e  v o n  A n gi o -S e al ®  ( T er u m o, S hi b u y a,  Pr äf e kt ur 

T o ki o, J a p a n ) v ers c hl oss e n u n d s o i m g e w ü ns c ht e n F all ei n e H ä m ost as e err ei c ht.  
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1. 5.  Zi els et z u n g  

 

V as k ul är e K o m pli k ati o n e n  i n A b h ä n gi g k eit d es Z u g a n gs w e g es u n d d er Z u g a n gs art tr et e n 

i m  R a h m e n  d er  T A VI tr ot z  t e c h nis c h er  F orts c hritt e h ä ufi g  a uf  [ 7 8,  8 7,  8 8]. Di e 

I m pl a nt ati o n ei n es g e c o v ert e n St e nts ( C S G) ist ei n e et a bli ert e u n d eff e kti v e  M et h o d e, u m 

ei n e  a n d a u er n d e  u n d  d ur c h  m a n u ell e  K o m pr essi o n mit  A nt a g o nisi er u n g  v o n  H e p ari n 

ni c ht z u k o ntr olli er e n d e Bl ut u n g z u st o p p e n.  

D a di es e St e nts j e d o c h i n d e n m eist e n F äll e n i n di e Art eri a ili a c a e xt er n a o d er di e Art eri a 

f e m or alis c o m m u nis i m pl a nti ert w er d e n, u nt erli e g e n si e v or all e m d ur c h B e u g u n g e n d es 

H üft g el e n k es  st ar k e n  e xt er n e n  u n d  i nt er n e n  Kr äft e n,  w el c h e  z ur  K o m pr essi o n  o d er 

Fr a kt ur e n  d er  St e nts  f ü hr e n  k ö n n e n. O b w o hl  d as  A uftr et e n p ot e nti ell er  St e ntfr a kt ur e n 

( St F) b er eits b es c hri e b e n w ur d e  [ 8 9, 9 0], f o k ussi er e n si c h d i e w e ni g e n St u di e n z u di es e m 

T h e m a a uf  Hi n w eis e,  di e si c h  d ur c h  f u n kti o n ell e  B e ei ntr ä c hti g u n g  o d er  kli nis c h e 

S y m pt o m e d er P ati e nt e n er g e b e n, w o b ei bis h er n o c h ni e ei n s ol c h er Z us a m m e n h a n g z u m 

V or h a n d e ns ei n v o n St F  g e z ei gt w er d e n k o n nt e. D a h er k a n n d a v o n a us g e g a n g e n w er d e n, 

d ass di e E xist e n z v o n u n d M e n g e a n St F  s o wi e i hr f u n kti o n ell er u n d kli nis c h er Ei nfl uss 

u nt ers c h ät zt wir d . 

 

A us di es e n Gr ü n d e n ist es u ns er Zi el z u kl är e n, o b di e r o uti n e m ä ßi g e I m pl a nt ati o n ei n es 

g e c o v ert e n  St e nts  n a c h  v as k ul är er  L eist e n k o m pli k ati o n  d e m  L a n g z eit -o ut c o m e  d er 

T A VI -P ati e nt e n  s c h a d e n  k a n n,  v or  all e m in  B e z u g  a uf  di e  dr astis c h e  E x p a nsi o n  d es 

i nt er v e nti o n ell e n A ort e n kl a p p e n ers at z es u n d di e I n di k ati o ns er w eit er u n g i n i nt er m e di är e 

Risi k o k oll e kti v e. Es m uss g e kl ärt w er d e n, o b ei n e r o uti n e m ä ßi g e I m pl a nt ati o n ei n es C S G 

als b ail -o ut  Pr o z e d ur b ei Bl ut u n gs k o m pli k ati o n e n ü b er d e n u n b estr eit b ar e n V ort eil d er 

u n mi tt el b ar e n Bl ut u n gs k o ntr oll e hi n a us z us ät zli c h e l a n gfristi g e N a c ht eil e ( z. B. Fr a kt ur -

b e di n gt e ( R e -) St e n os e n / I nst e nt-T hr o m b os e n ) mit si c h bri n gt.  

D as Zi el di es er Ar b eit ist s o mit di e E v al u ati o n f ol g e n d er E n d p u n kt e:  

 

K ur zfristi g ( p erii nt er v e nti o n ell):  

I)       S of orti g e r Erf ol g d er Bl ut u n gs k o ntr oll e . 

 

Mitt el -bis l a n gfristi g ( F U):  

II)  N e u a uftr et e n d e S y m pt o m e, f u n kti o n ell e P ar a m et er wi e Fl uss - u n d G ef ä ß w a n d -

C h ar a kt eristi k a mitt els f ar b k o di ert er D o p pl ers o n o gr a p hi e ( F K D S) u n d  
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III)  Str u kt ur ell e P ar a m et er ( Fl u or os k o pi e i n g estr e c kt er s o wi e g e b e u gt er  P ositi o n d er 

H üft e) i n B e z u g a uf m ö gli c h e St F u n d d er e n m ö gli c h e D et er mi n a nt e n.  

 

I ns b es o n d er e  i n  Er w art u n g  ei n es  j ü n g er e n  u n d  m o bil er e n  T A VI-K oll e kti vs  d ürft e n  

di es e  D at e n v o n h ö c hst e m I nt er ess e s ei n u n d h a b e n d as Zi el, ei ni g e Fr a g e n z ur b est e n 

W a hl  d er  Bl ut u n gs k o ntr oll e z u b e a nt w ort e n.  

 

2.  M at eri al u n d M et h o d e n  

2. 1.  P ati e nt e n k oll e kti v  

 

Z wis c h e n 2 0 1 3 u n d 2 0 1 5 w ur d e n i m H er z z e ntr u m D üs s el d orf 3 8 9 tr a nsf e m or al e T A VIs 

d ur c h g ef ü hr t. Di e r es ulti er e n d e St u di e n p o p ul ati o n b est a n d a us 5 1 P ati e nt e n mit V A S R C 

( 1 3 %), v o n d e n e n  4 0 P ati e nt e n ( 7 8 %) mit ei n e m C S G u n d 1 1 P ati e nt e n ( 2 2 %) a uf a n d er e 

W eis e  b e h a n d elt w ur d e n ( z. B. m a n u ell e K o m pr essi o n  o d er B all o n -K at h et er , s. A b b. 9 ). 

Ei n  P ati e nt  w ur d e ei n  T a g n a c h  C S G -I m pl a nt ati o n g ef ä ß c hir ur gis c h  v ers or gt,  d a d er 

ei nli e g e n d e St e nt a uf gr u n d ei n er  V erl e g u n g  d er A rt eri a pr of u n d a f e m oris  e ntf er nt w er d e n  

m usst e , s o d ass  di e  v er bli e b e n e  C S G -K o h ort e  3 9  d er  e h e m als  4 0  P ati e nt e n  ( 9 8 %) 

u mf asst e .   
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A b b. 9:  Fl u s s di a gr a m m  di e s er  St u di e.  

G e s a mt k o h ort e tr a n sf e m or al e tr a n s k at h et er A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n (tf -T A VI , 2 0 1 3 –  2 0 1 5):  

n = 3 8 9; tf -T A VI + v a s k ul är e K o m pli k ati o n i n A b h ä n gi g k eit d e s Z u g a n g s w e g e s u n d d er  

Z u g a n g s art ( V A S R C): n = 5 1 ( 1 3 %). I m pl a nt ati o n ei n e s g e c o v ert e n St e nt s ( C S G): n =4 0 ( 7 8 %);  

k o n s er v ati v e B e h a n dl u n g: n = 1 1 ( 2 2 %). S of orti g e Bl ut u n g s k o ntr oll e d ur c h ei n e n C S G: n = 4 0  

( 1 0 0%); K o n v er si o n z ur C hir ur gi e: n = 1 ( 2 %) a uf gr u n d s e k u n d är er I s c h ä mi e . V er bl ei b e n d e C S G 

K o h ort e f ür d a s F oll o w -U p ( FU) n a c h A b z u g d er T o d e sf äll e ( n = 5) u n d e x pl a nti ert e m C S G:  

n = 3 4  ( 8 7 %).  R e s ulti er e n d e s  k o m pl ett e s  kli ni s c h e s  u n d  a n gi ol o gi s c h e s  F U  ( S y m pt o m e, 

F ar b k o di ert e D o p pl er s o n o gr a p hi e ( F K D S), Fl u or o s k o pi e) n a c h A b z u g a n d er er Ur s a c h e n ( a u s F U 

v erl or e n, u m g e z o g e n  o d er  m ulti m or bi d e  o h n e  M ö gli c h k eit  d e s  Er s c h ei n e n s:  n = 2 9/ 3 4  ( 8 5 %). 

P ati e nt e n  o h n e  St e ntfr a kt ur  ( St F):  n = 2 5/ 2 9  ( 8 6 %);  P ati e n t e n  mit  di a g n o sti zi ert er  St F:  n =4/ 2 9 

( 1 4 %). I S R = I n st e nt-R e st e n o s e n . 

M o difi zi ert  n a c h Er st v er öff e ntli c h u n g: V e ul e m a n s  V,  A f z al  S,  L e d wi g  P,  et  al. St e nt  f r a ct u r e s 

aft e r  c o m m o n  f e m o r al  a rt e r y  b ail -o ut  st e nti n g  d u e  t o  s ut u r e  d e vi c e  f ail u r e  i n  T A V R .  V a s a. 

2 0 1 8; 4 7( 5): 3 9 3 -4 0 1. d oi: 1 0. 1 0 2 4/ 0 3 0 1 -1 5 2 6/ a 0 0 0 7 1 2  © H o gr ef e.  

 

 

 

 

 

	

G e s a mt k o h ort e tf -T A VI  
2 0 1 3 –  2 0 1 5 ( n = 3 8 9) 

 

tf-T A VI  + V A S R C  
 2 0 1 3 –  2 0 1 5  ( 1 3 %, n = 5 1 ) 

 

S of orti g e Bl ut u n g s k o ntr oll e d ur c h C S G  
1 0 0 % ( n = 4 0)  

 

K o n s er v ati v e B e h a n dl u n g  
2 2 % ( n = 1 1 ) 

 

I m pl a nt ati o n ei n e s g e c o v ert e n St e nts ( C S G)  
7 8 % ( n = 4 0)  

 

K o n v ersi o n z ur C h ir ur gi e ( n = 1) 
 

V er bl ei b e n d e C S G -K o h ort e  
9 8 % ( n = 3 9 ) 

 

V erf ü g b ar e P ati e nt e n ( C S G) f ür F U  
8 7 % ( n = 3 4 /3 9 ) 

 

• A u s F U v erl or e n ( n = 1)  
• U m g e z o g e n ( n = 1)  
• M ulti m or bi dit ät ( n = 3)  

 

T o d ( n = 5)  
 

R e s ulti er e n d e s k o m pl ett e s F oll o w -U p  ( F U) i n C S G ( S y m pt o m e + F K D S + Fl u or o s k o pi e) 
8 5 % ( n = 2 9/ 3 4 ) 

 

K ei n e St e ntfr a kt ur e n ( St F)  
8 6 % ( n = 2 5 ) 

 

St e ntfr a kt ur e n ( St F)  
1 4 % ( n = 4 ) 

- T y p 1 ( ei n z el n e St F; 1 0, 3 %)  
- T y p 2 ( ≥  2 St F ; 3, 4%)  

 

D ur c h m e s s er  Fl u s s      S pit z e n g e s c h wi n di g k eit  I S R V erl u st d e s i n n er e n L u m e n s      Fl u or o s k o pi e  
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2. 2.  M et h o d e n u n d te c h nis c h e As p e kt e  

2. 2. 1.  D ur c hf ü hr u n g d es tr a nsf e m or al e n A ort e n kl a p p e n ers at z es 

 

B ei  d er  tf -T A VI  w er d e n  i m  erst e n  S c hritt k o ntr al at er al z u m  f e m or al e n 

I nt er v e nti o ns z u g a n g z w ei v e n ös e S c hl e us e n a n g el e gt, ü b er di e z u m ei n e n ei n p ass a g er er 

S c hritt m a c h er u n d z u m a n d er e n ei n Tril u m e n -Z e ntr al v e n e n k at h et er  ei n g e br a c ht w er d e n . 

N a c h A nl a g e ei n er k o ntr al at er al e n art eri ell e n S c hl e us e wir d ü b er di es e mitt els cr oss -o v er  

T e c h ni k ei n r e c hts k or o n ar-K at h et er  ( R C A-K at h et er)  i n di e i psil at er al e Art eri a f e m or alis  

c o m m u nis  ( A FC ) ei n g e br a c ht,  ü b er  w el c h e n  n a c h  v or h eri g er a n gi o gr a p his c h er 

D arst ell u n g di e P u n kti o nsst ell e d er i psil at er al e n A F C f est g el e gt wir d . I n di es e wir d n u n 

ei n e art eri ell e  S c hl e us e i n kl usi v e  S c hl e us e ns yst e m  d er  Kl a p p e e i n g e br a c ht  u n d d as 

V ers c hl usss yst e m  ( z. B.  Pr o St ar ®  X L)  f i xi ert. N a c h  art eri ell er  P ass a g e  d er 

Kl a p p e n pr ot h es e ü b er ei n e n K at h et er i n Ri c ht u n g A ort a wir d di e A ort e n kl a p p e z u n ä c hst  

d ur c h  ei n e n  ei n g e br a c ht e n  B all o n  mitt els  V al v ul o pl asti e  u nt er  K o ntr ast mitt el g a b e  

a uf g es pr e n gt  u n d d er i d e al e n  Kl a p p e n gr ö ß e a n g e p asst.  D ar a uf h i n wir d di e Kl a p p e mit 

o d er o h n e  R a pi d -P a ci n g  i m pl a nti ert. 

N a c h  Fr eis et z u n g  d er  Kl a p p e  wir d  di e  L a g e  d es  I m pl a nt ats  p er  A n gi o gr a p hi e  u n d 

E c h o k ar di o gr a p hi e b est äti gt u n d n a c h m ö gli c h e n K o m pli k ati o n e n wi e ei n e r I ns uffi zi e n z 

o d er v er bli e b e n e n  St e n os e k o ntr oll i ert. N a c h A uss c hl uss ei n es P eri k ar d er g uss es w er d e n 

di e S c hl e us e n e ntf er nt u n d di e P u n kti o nsst ell e n v ers c hl oss e n.  

I m  F ol g e n d e n  wir d  der  P ati e nt z ur p osti nt er v e nti o n ell e n  Ü b er w a c h u n g a uf di e 

I nt e nsi vst ati o n v erl e gt.  

 

2. 2. 2.  F ar b k o di ert e D o p pl ers o n o gr a p hi e  

 

Z ur M ess u n g d er Bl u tfl uss g es c h wi n di g k eit e n i n d e n G ef ä ß e n v or all e m d er B e c k e n- u n d 

B ei n art eri e n n ut zt e n wir di e F ar b k o di ert e D o p pl ers o n o gr a p hi e  ( F K D S). D a d ur c h w ur d e n 

v or d er tf -T A VI di e f u n kti o n ell e n V er h ält niss e i n d e n i psi- u n d k o ntr al at er al e n Art eri e n 

k o n tr olli ert: D ur c h m ess er d es Z u g a n gs w e g es (i n d er R e g el Art eri a f e m or alis c o m m u nis), 

Fl uss pr ofil,  Pl a q u es  a n  d er  G ef ä ß w a n d,  D ur c h bl ut u n gsst ör u n g e n,  a n at o mis c h e 

A n o m ali e n.  

Z us a m m e nf ass e n d  l ässt si c h s a g e n, d ass di e f ar b k o di ert e D o p pl ers o n o gr a p hi e d a z u di e nt, 

s o w o hl  d e n  tr a nsf e m or al e n  W e g  als g e ei g n et e n Z u g a n g  z u  b est äti g e n, als a u c h  di e 
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b e n öti gt e n  I nf or m ati o n e n  ü b er  B es c h aff e n h eit  d er  G ef ä ß w a n d  s o wi e  di e  Gr ö ß e  d es 

G ef ä ß es u n d s o mit d es z u w ä hl e n d e n S c hl e us e n m at eri als z u li ef er n.  

P osti nt er v e nti o n ell  k o ntr olli e rt e n wir mitt els  F K D S n o c h  i m  s el b e n A uf e nt h alt di e 

B ei n art eri e n  a uf  H ä m at o m e,  A V -Fist el n,  A n e ur ys m at a  o d er  a n d er e  P at h ol o gi e n,  w e n n 

si c h kli nis c h e Hi n w eis e a uf s ol c h e er g a b e n.  

I m F U  n a c h mi n d est e ns s e c hs M o n at e n u nt ers u c ht e n wir di e P ati e nt e n  ( n = 2 9), di e ei n e n 

C S G i m pl a nti ert b e k a m e n , e b e nf alls a uf P at h ol o gi e n d er B e c k e n - u n d B ei n art eri e n s o wi e 

a uf  n e u  a uf g etr et e n e  f u n kti o n ell e  As p e kt e  d er  Art eri e n:  wir  e v al ui ert e n  d e n  n u n 

v or h a n d e n e n D ur c h m ess er d es ei nli e g e n d e n C S G u n d d er Art eri e n mit d er Fr a g e n a c h 

ei n e m  V erl ust  d es  i n n er e n  L u m e ns,  di e  n u n  v or h a n d e n e n  Fl uss pr ofil e, 

Bl utfl uss g es c h wi n di g k eit e n,  I nst e nt -T hr o m b os e n  o d er – R est e n os e n  u n d  d as 

S pit z e n g es c h wi n di g k eits v er h ält nis  (p e a k  v el o cit y  r ati o ,  P V R),  ei n  V er h ält nis d er 

S pit z e n g es c h wi n di g k eit  i m  St e nt  z u m  Ar t eri e n a bs c h nitt  dir e kt  dist al  d es  St e nts.  W e n n 

di es es V er h ält nis b ei 2, 4 o d er h ö h er li e gt, ist di es ei n Z ei c h e n f ür ei n e St e n os e i m G ef ä ß 

b z w.  i m St e nt. 

Di e  F K D S  ist  d as  Mitt el  d er  W a hl  z ur  s c h n ell e n  u n d ni c ht -i n v asi v e n  B e urt eil u n g  d er 

Art eri e n u n d d er e n P at h ol o gi e n, s o w o hl pr ä - als a u c h p osti nt er v e nti o n ell. Z ur g e n a u e n 

D et e kti o n  v o n St F  ist si e j e d o c h ni c ht g e ei g n et;  für d er e n Di a g n os e  st ellt di e Fl u or os k o pi e 

d e n G ol dst a n d ar d d ar.  

 

2. 2. 3.  Fl u or os k o pi e  

 

Ei n e  w eit er e  U nt ers u c h u n g,  di e  wir  b ei  all e n  v erf ü g b ar e n  P ati e nt e n  mit  C S G  ( n = 2 9) 

d ur c hf ü hrt e n, ist di e Fl u or os k o pi e. Di e D ur c hl e u c ht u n g d er i psil at er al e n H üft e g es c h a h 

d a b ei i n z w ei Pr oj e kti o n e n: a nt eri or - p ost eri or u n d v o n l at er al 9 0 °.  

Di e  Fl u or os k o pi e  di e nt e  d a z u,  d as  V or h a n d e ns ei n  v o n St F  a u c h  b ei  kli nis c h 

as y m pt o m atis c h e n  P ati e nt e n  a uf z u d e c k e n  u n d  s o mit  ei n e  a n n ä h er n d e  I n zi d e n z  s ol c h er 

St F  z u  er h alt e n.  I m  R a h m e n  d er  d y n a mis c h e n  R ö nt g e n bil d d arst ell u n g  v er ä n d ert e n  di e 

P ati e nt e n  di e  P ositi o n  i hr es  H üft g el e n ks  v o n  ei n er  g estr e c kt e n  i n  ei n e  g e b e u gt e  L a g e, 

d a mit  wir  s el bst  di e  i n  r u hi g er  o d er  g estr e c kt er  P ositi o n  v er b or g e n e n St F  e nt d e c k e n 

k o n nt e n.  Di e Ei nt eil u n g d er Fr a kt ur e n kl assifi zi ert e n wir d a b ei n a c h  N a k a z a w a, G., et al.  

[ 9 1], w el c h e wir u m d e n T y p 0 ( = k ei n e St F) er w eit ert e n (s. A b b. 1 0). 
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T y p  St e ntfr a kt ur e n ( St F)  

0  K ei n e St F  

1  Ei n e ei n z el n e St F  

2  ≥  2 St F o h n e D ef or m ati o n d es St e nts  

3  ≥  2 St F mit D ef or m ati o n d es St e nts 

4  M ulti pl e St F mit er w or b e n er D ur c htr e n n u n g a b er o h n e S p alt  i m St e nt 

5  M ulti pl e St F mit er w or b e n er D ur c htr e n n u n g u n d mit S p alt  i m St e nt k ör p er  

A b b. 1 0:   Ei nt eil u n g v o n St e ntfr a kt ur e n  ( St F) n a c h N a k a z a w a, G., et al.  [ 9 1], er w eit ert u m d e n T y p 0. 

 

2. 2. 4.  P n e u m atis c h e s e g m e nt al e P uls os zill o gr a p hi e ( P -S P O)  

 

Als f u n kti o n ell e Z us at z di a g n osti k f ü hrt e n wir b ei d e n z u m F U  ers c hi e n e n e n P ati e nt e n mit 

im pl a nti ert e m St e nt ( n = 2 9) n a c h K o ntr oll e d er Bl ut g ef ä ß e i m B e c k e n - / B ei n b er ei c h ei n e 

R u h e -P uls o s zill o gr a p hi e  d ur c h.  Di es e  s ollt e  n a c h  d er  F K D S  w eit er e n  A ufs c hl uss  ü b er 

e v e nt u ell  n o c h  v er d e c kt e  P at h ol o gi e n  wi e  z u m  B eis pi el  Str o m b a h n hi n d er niss e  g e b e n 

o d er  m it  d er  F K D S  b er eits  di a g n osti zi ert e  P at h ol o gi e n  b z w.  n e g ati v e  Er g e b niss e 

b est äti g e n. Di e P uls os zill o gr a p hi e di e nt d a b ei d er Di a g n osti k ei n er p eri p h er e n art eri ell e n 

D ur c h bl ut u n gsst ör u n g,  d er  H ö h e nl o k alis ati o n  ei n es  art eri ell e n  Str o m b a h n hi n d er niss es 

mit  Erf a ss u n g  d er  h ä m o d y n a mis c h e n  R el e v a n z,  s o wi e  z ur  A bs c h ät z u n g  d er 

h ä m o d y n a mis c h e n K o m p e ns ati o n ei n es K oll at er al kr eisl a ufs  [ 9 2].  

N a c h ei n er R u h e p h as e d er P ati e nt e n, d e m M ess e n d es s yst e mis c h e n Bl ut dr u c ks u n d d er 

Ei n l eit u n g  i n  di e  f ol g e n d e  U nt ers u c h u n g,  u m  a b w e hr e n d e  M us k el a ns p a n n u n g e n  u n d 

B e w e g u n g e n n a c h A uf p u m p e n d er M a ns c h ett e n z u v er hi n d er n , l e gt e n wir d e n P ati e nt e n 

str e n g  s y m m etris c h  u n d  gl ei c h m ä ßi g  f est  di e  M a ns c h ett e n  u m  d e n  pr o xi m al e n 

O b ers c h e n k el, d e n pr o xi m al e n u n d dist al e n U nt ers c h e n k el s o wi e d e n F u ßr ü c k e n a n.  

N a c h  A bs c hl uss  d er  U nt ers u c h u n g  w ur d e n  di e  Er g e b niss e  a us g e w ert et:  v o n  I nt er ess e 

w ar e n  di e  A m plit u d e n diff er e n z e n  i m  S eit e n v er gl ei c h,  d as  A m plit u d e n v er h alt e n  i m 

L ä n gs v er gl ei c h s o wi e di e K o m bi n ati o n di es er B ef u n d e. Wi e a u c h s c h o n a n d er e St u di e n 

z ei g e n [ 9 3, 9 4] , u nt erst üt zt e u ns di es e M et h o d e i n u ns er er Di a g n osti k d a hi n g e h e n d, d ass 

si e  u ns er e  v or h eri g e n  B ef u n d e  b est äti gt e  u n d  s o mit  als  f u n kti o n ell e  Z us at z di a g n osti k 

di e nt e,  di e  a ns o nst e n  j e d o c h  ni c ht  w eit e r  st atistis c h  a us g e w ert et  w ur d e. 
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A b b. 1 1  z ei gt di e P uls os zill o gr a p hi e ei n er P ati e nti n, b ei w el c h er k ur z z u v or mitt els F K D S 

ei n e v ollst ä n di g e St e n os e d er Art eri a f e m or alis c o m m u nis r e c hts mit ei nli e g e n d e m St e nt 

di a g n osti zi ert  w ur d e.  S y m pt o m e  z ei gt e  di e  P a ti e nti n  ni c ht,  d a  ei n e  bi p h asis c h e 

K oll at er al art eri e d e n Bl utfl uss a ufr e c ht er h ält . 

 

 

A b b.  1 1:   P ul s o s zill o gr a p hi e ei n er P ati e nti n, b ei w el c h er k ur z z u v or mitt el s f ar b k o di ert er 

D o p pl er s o n o gr a p hi e ( F K D S) ei n e v oll st ä n di g e St e n o s e  d er Art eri a f e m or ali s c o m m u ni s r e c ht s    

 mit ei nli e g e n d e m St e nt di a g n o sti zi ert w ur d e  (r ote K ur v e : r e c ht e s B ei n; bl a u e K ur v e: li n k e s   

 B ei n ).  

 Di e R e c ht e di e s er A b bil d u n g li e g e n b ei d e m V erf a s s er di e s er Di s s ert ati o n.  
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2. 2. 5.  V er w e n d et e G er ät e  

 

U nt ers u c h u n gs m et h o d e  N a m e d es  v er w e n d et e n G er ät e s 

F ar b k o di ert e D o p pl ers o n o gr a p hi e  G E L O GI Q S 7 E x p ert  

Fl u or os k o pi e  P hili ps All ur a Cl arit y  

P -S P O  E L C A T V L 5 0 0 0  

A b b. 1 2 :  I n di e s er  St u di e v er w e n d et e G er ät e  z ur U nt er s u c h u n g  u n d f u n kti o n ell e n K o ntr oll e d er P ati e nt e n . 

 

2. 3.  St u di e n d esi g n  

 

Z wis c h e n 2 0 1 3 u n d 2 0 1 5 w ur d e n i m H er z z e ntr u m D üss el d orf 3 8 9 tf -T A VIs d ur c h g ef ü hrt 

( G es a mt k o h ort e), b ei d e n e n wir d as A uftr et e n u n d di e B e h a n dl u n g v o n V A S R C p eri- u n d 

p ost pr o z e d ur al a n al ysi ert e n. V A S R C tr at e n b ei 5 1 P ati e nt e n ( + V A S R C, 1 3 %) a uf, v o n 

d e n e n l et zt e n dli c h 3 9 P ati e nt e n  erf ol gr ei c h, d as h ei ßt ( d. h.) o h n e w eit er e k o ns er v ati v e, 

i nt er v e nti o n ell e  o d er  c hir ur gis c h e  Mit- o d er  N a c h b e h a n dl u n g ,  ei n e n  C S G  i m pl a nti ert 

b e k a m e n  ( 9 8 %, A b b. 9). Di es es K oll e kti v st ellt u ns er e  fi n al e C S G -K o h ort e d a r, b ei d e n e n 

wir z us ät zli c h z u m r o uti n e m ä ßi g e n T A VI -F U n a c h 3, 6 u n d 1 2 M o n at e n ( K o ntr oll e d ur c h 

k ör p erli c h e  U nt ers u c h u n g  u n d  tr a nst h or a k al e  E c h o k ar di o gr a p hi e)  ei n e  a us g e d e h nt e 

a n gi ol o gis c h e  U nt ers u c h u n g a nstr e bt e n. Di es e f a n d n a c h 6 –  1 2 M o n at e n ( D ur c h s c h nitt: 

3 3 4 ± 1 8 8 T a g e)  st att u n d  w ar b ei 2 9 P ati e nt e n m ö gli c h ( 8 5 %) .  

B ei 4 P ati e nt e n w ar ei n F U a uf gr u n d v o n w eit er e ntf er nt e m U m z u g  o d er M ulti m or bi dit ät 

o h n e Tr a ns p ort m ö gli c h k eit  l e di gli c h p er T el ef o n m ö gli c h, 5 P ati e nt e n w ar e n n a c h ei n er 

mittl er e n Ü b er l e b e ns z eit v o n 2 6 8± 1 7 0 T a g e n a uf gr u n d v o n f ort g es c hritt e n er M or bi dit ät 

g est or b e n  u n d  ei n e n  P ati e nt e n  v erl or e n  wir  a us  u ns er e n  w eit er e n  F U -D at e n.  

B est a n dt eil d er a n gi ol o gis c h e n U nt ers u c h u n g w ar e n :  

1)  ei n e  ei n g e h e n d e  k ör p erli c h e  U nt ers u c h u n g,  u m  n e u  a uf g etr et e n e  S y m pt o m e  z u 

d e t e kti er e n ( S c h m er z e n  /  St e c h e n  i m  B er ei c h  d es  C S G  i m  G e h e n  o d er  Sit z e n,  

p A V K -ä h nli c h e  S y m pt o m e  ( Cl a u di c ati o  i nt er mitt e ns  et c.),  T hr o m b os e n, 

D ur c h bl ut u n gsst ör u n g e n  d es  B ei n es , p ersisti er e n d e  p eri p h er e  Ul c er a,  H ä m at o m e  

s o wi e w eit er e m ö gli c h e P at h ol o gi e n ) 

2)  di e  F K D S d er  i psi - u n d  k o ntr al at er al e n B e c k e n - u n d B ei n art eri e n z ur  E v al u ati o n 

f u n kti o n ell er P ar a m et er wi e Fl uss- u n d G ef ä ß w a n d c h ar a kt eristi k a  
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3)  di e  Fl u or os k o pi e  i n  g estr e c kt er  s o wi e g e b e u gt er  P ositi o n  d er  H üft e  z ur  E v al u ati o n 

str u kt ur ell er  P ar a m et er  i n  B e z u g  a uf  m ö gli c h e  St F  u n d  d er e n  m ö gli c h e 

D et er mi n a nt e n  

4)  di e P -S P O z ur f u n kti o n ell e n  Z us at z di a g n osti k, u m  w eit er e Er k e n nt nis  ü b er e v e nt u ell 

n o c h v er d e c kt e P at h ol o gi e n wi e z. B. Str o m b a h n hi n d er niss e z u erl a n g e n  o d er mit d er 

F K D S b er eits di a g n osti zi ert e P at h ol o gi e n b z w. n e g ati v e Er g e b niss e z u b est äti g e n  

5)  d er K n ö c h el -Ar m -I n d e x z ur Di a g n osti k v o n art eri ell e n V ers c hl uss kr a n k h eit e n o d er 

a n d er e n  D ur c h bl ut u n gsst ör u n g e n. Di es e  U nt ers u c h u n g  s pi elt e  i n  u ns er er  w eit er e n 

A us w ert u n g  w e g e n  m a n g el n d er  pr äi nt er v e nti o n ell er  D at e n  j e d o c h  ei n e 

u nt er g e or d n et e R oll e u n d fl oss i n di e A n al ys e n ni c ht mit ei n.  

 

D a b ei a n al ysi ert e n wir f ol g e n d e E n d p u n kt e:  

 

-  K ur zfristi g ( p erii nt er v e nti o n ell):  

1)  S of orti g er  Erf ol g d er Bl ut u n gs k o ntr oll e  

-  Mitt el -b is l a n gfristi g ( F U): 

2)  N e u  a uftr et e n d e  S y m pt o m e,  f u n kti o n ell e  P ar a m et er  wi e  Fl uss - u n d  G ef ä ß w a n d -

C h ar a kt eristi k a mitt els F K D S  u n d  

3)  Str u kt ur ell e  P ar a m et er  ( Fl u or os k o pi e  i n  g estr e c kt er  s o wi e g e b e u gt er  P ositi o n  d er 

H üft e) i n B e z u g a uf m ö gli c h e St F u n d d er e n m ö gli c h e D et er mi n a nt e n.  

 

2. 4.  St atisti k  

 

Di e b e n ut zt e n u n d a n al ysi ert e n D at e n b ei n h alt e n di e a n a m n estis c h e n u n d di a g n osti zi ert e n 

P ati e nt e n c h ar a kt eristi k a, bil d g e b e n d e B ef u n d e, p eri - u n d p ost pr o z e d ur al e P ati e nt e n d at e n 

d es  i nt er v e nti o ns b e z o g e n e n  Kr a n k e n h a us a uf e nt h alt es,  L a b or w ert e  u n d  F U -D at e n. Di e  

kli nis c h e n  E n d p u n kt e  ( z. B.  V A S R C)  b e zi e h e n  si c h  d a b ei  a uf  di e  b er eits  erl ä ut ert e n 

V A R C -2 -Krit eri e n  [ 7 4].  K o nti n ui erli c h  er h o b e n e  D at e n  w ur d e n  d ur c h  Mitt el w ert  mit 

St a n d ar d a b w ei c h u n g  b es c hri e b e n,  k at e g ori al e  V ari a bl e n  d ur c h  H ä ufi g k eit e n u n d  

Pr o z e nt a n g a b e n . Di e  u ni v ari at e  A n al ys e  w ur d e  z ur  B er e c h n u n g  d er  st atistis c h e n 

Si g nifi k a n z  i n  ei n er  kl ei n e n  Sti c h pr o b e n gr ö ß e  u nt er  V er w e n d u n g  d e s  K ol m o g or o v -

S mir n o v -T ests  u n d  d es  Fis h er ’s-E x a kt -T ests  als  K o nti n g e n zt a b ell e n a n al ys e 

d ur c h g ef ü hrt . F ür  di e  m ulti v ari at e  A n al ys e  b e n ut zt e n  wir  di e O d ds  R ati o,  u m  ei n e n 
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Z us a m m e n h a n g  z wis c h e n  V ari a bl e n,  di e  p ot e nti ell  di e Gr u n d c h ar a kt eristi k a  d er 

P ati e nt e n b e ei nfl uss e n, u n d d e m A uftr et e n v o n V A S R C d ar z ust ell e n.   

Di e  B e zi e h u n g  z wis c h e n  St F  u n d  f u n kti o n ell e n  P ar a m et er n  w ur d e  mit  d er  P e ars o n -

K orr el ati o ns m et h o d e  a n al ysi ert.  P e ars o n -K orr el ati o ns k o effi zi e nt e n  v o n  0. 8  bis  1. 0 

w eis e n a uf ei n e s e hr st ar k  p ositi v e, K o effi zi e nt e n v o n 0. 5 bis 0. 8 a uf ei n e ei nf a c h st ar k  

p ositi v e  K orr el ati o n  z wis c h e n  z w ei  V ari a bl e n  hi n.  K o effi zi e nt e n  z wis c h e n  0. 2  bis  0. 5 

d e ut e n  a uf  ei n e  mittl er e,  K o effi zi e nt e n  v o n  0. 0  bis  0. 2  a uf ei n e  kl ei n e  b z w.  s c h w a c h e  

K orr el ati o n  hi n.  Di e  D at e n a n al ys e  w ur d e  mit  d er  St atisti ks oft w ar e  S P S S  St atisti cs  2 2 

(I B M ®) u n d Gr a p h P a d ( Pris m ®) d ur c h g ef ü hrt. All e st atistis c h e n T ests w ar e n z w eis eiti g, 

ei n W ert v o n p <  0, 0 5 w ur d e als st atistis c h si g nifi k a nt a n g es e h e n  u n d mit ei n e m St er n 

( „ * “) m ar ki ert. 

 

2. 5.  Et hi k k o m missi o n  
 
F ür all e i m Z us a m m e n h a n g mit di es er St u di e n ot w e n di g e n U nt ers u c h u n g e n u n d 

D at e n er h e b u n g e n li e gt u nt er d er St u di e n n u m m er 5 2 4 7 R s o wi e d er 

St u di e nr e gistri er u n gs -I D 2 0 1 5 0 7 4 0 9 2 ei n p ositi v es V ot u m d er Et hi k k o m missi o n v o m 

3 0. 0 9. 2 0 1 5 v or.  

Di e R ef er e n z n u m m er d es Et hi k v ot u ms l a ut et N C T 0 1 8 0 5 7 3 9  ( St u di e n pr ot o k oll 4 0 8 0). 
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3.  Er g e b ni s s e  

3. 1.  B asis c h ar a kt eristi k a  

 

I m  Z eitr a u m  z wis c h e n  2 0 1 3  u n d  2 0 1 5  f ü hrt e n  wir  i m  H er z z e ntr u m  D üss el d orf  3 8 9  

tf-T A VIs d ur c h  [ 9 5]. Di es e P ati e nt e n st ell e n di e G es a m t k o h ort e u ns er er St u di e d ar, a n 

w el c h er  wir s o w o hl d as A uftr et e n, als a u c h d as p eri - u n d p ost pr o z e d ur al e M a n a g e m e nt 

v o n  V A S R C  a n al ysi ert e n,  w el c h e  wir  n a c h  d e n  V A R C -2 -Krit eri e n  d efi ni ert e n  (si e h e 

K a pit el 1. 2 ).  

D as mittl er e Alt er di es er P ati e nt e n b etr u g 8 1, 1 ± 6, 0 J a hr e , d er mittl er e B o d y-M ass -I n d e x 

( B MI)  2 6, 9 ±5, 0  k g/ m 2 .  V o n  d e n 3 8 9 P ati e nt e n w ar e n 2 2 7  ( 5 8, 4 %) w ei bli c h  u n d 1 6 2 

( 4 1, 6 %) m ä n nli c h . D as  P ati e nt e n k oll e kti v  di es er  St u di e  br a c ht e  z a hlr ei c h e 

B e gl eit er kr a n k u n g e n  mit  si c h,  w o v o n  di e  h ä ufi gst e n di e art eri ell e  H y p ert o ni e  ( n = 3 6 8 ; 

9 4, 6 %),  k or o n ar e  H er z er kr a n k u n g ( K H K) (n = 2 9 2 ;  7 5, 1 %)  u n d  p ul m o n al e  H y p ert o ni e 

(n = 2 6 0 ;  6 6, 8 %)  w ar e n. 2 7 9  ( 7 1, 7 %)  d er  P ati e nt e n z ei gt e n  ei n e  H er zi ns uffi zi e n z i m 

St a di u m N Y H A III u n d I V, 2 1 2 ( 5 4, 5 %) P ati e nt e n w ur d e n als H o c hrisi k o p ati e nt e n  u n d 

s o mit k ar di o c hir ur gis c h  i n o p er a b el  ei n g es t uft,  d a  si e  ei n e n  l o gistis c h e n E S  I 

( htt p:// w w w. e ur os c or e. or g/ c al c g e. ht ml) v o n ≥  2 0 %  a uf wi es e n.  

Ei n e  or al e  A nti k o a g ul ati o n  w ur d e  v o n  1 2 6  ( 3 2, 4 %)  P ati e nt e n  ei n g e n o m m e n,  ei n e 

ei nf a c h e / z w eif a c h e T hr o m b o z yt e n a g gr e g ati o ns h e m m u n g v o n 1 3 1 / 9 5 ( 3 3, 7 % / 2 4, 4 %) 

P ati e nt e n  [ 9 5]. W eit er e  D et ails  z u  kli nis c h e n  u n d  f u n kti o n ell e n  B asis c h ar a kt eristi k a 

fi n d e n  Si e i n A b b.  A  i m  A n h a n g  ( Kli nis c h e  u n d  f u n kti o n ell e  B asis c h ar a kt eristi k a  d er 

P ati e nt e n di es er St u di e i m Ori gi n al e n).  

 

3. 2.  Bl ut u n gs k o m pli k ati o n e n  

3. 2. 1.  Risi k of a kt or e n  

 

Ei n e  V A R C -2 -d efi ni ert e V A S R C  tr at  b ei 5 1  d er  3 8 9  P ati e nt e n  mit  tf -T A VI  a uf 

( + V A S R C; 1 3 %), 3 3 8 P ati e nt e n bli e b e n o h n e  di es e K o m pli k ati o n ( -V A S R C; 8 7 %) . I m 

R a h m e n u ns er er a ns c hli e ß e n d e n u ni v ari at e n  A n al ys e n er g a b e n si c h ei ni g e si g nifi k a nt e 

Risi k of a kt or e n,  di e  mit  d e m  A uftr et e n  s ol c h er  V A S R C  ass o zii ert  si n d:  

di e I n zi d e n z s o w o hl d er p eri p h er e n a rt eri ell e n V ers c hl uss kr a n k h eit ( p A V K), als a u c h d er 

c hr o nis c h  o bstr u kti v e n L u n g e n er kr a n k u n g  ( C O P D)  l a g  b ei d er  + V A S R C -K o h ort e  b ei 

n = 1 9  u n d  b ei  d er – V A S R C -K o h ort e  b ei  n = 7 7  ( p A V K  u n d  C O P D: 3 7, 3 %  vs.  1 9, 8 %; 
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p = 0, 0 3 5 4 *).  Ü b er di e H älft e d er + V A S R C -P ati e nt e n  ( n =2 8)  z ei gt e ei n e ei n g es c hr ä n kt e 

Ni er e nf u n kti o n mit ei n er gl o m er ul är e n Filtr ati o nsr at e ( G F R) v o n < 5 0 ml/ mi n , w ä hr e n d 

si c h di es b ei d e n – V A S R C -P ati e nt e n b ei n ur c a. ei n e m Dritt el  ( n =1 3 4)  z ei gt e  

( 5 4, 9 %  vs.  3 4, 5 %;  p =0. 0 4 7 4 *).  Ei n e  v or h eri g e  u n d  l a uf e n d e  d u al e  

T hr o m b o z yt e n a g gr e g ati o ns h e m m u n g  ( z. B.  As piri n  u n d  Cl o pi d o gr el)  er g a b  ei n e n 

w eit er e n  si g nifi k a nt e n  Risi k of a kt or  f ür  ei n e  V A S R C :  1 9 ( + V A S R C) /  7 6 (-V A S R C)  

P ati e nt e n n a h m e n ei n e d u al e T hr o m b o z yt e n a g gr e g ati o ns h e m m u n g  ( d T A H) ei n  

( 3 7. 3%  vs.  1 9. 5 %;  p = 0. 0 3 4 4 *) . Ei n e  ei nf a c h e  T hr o m b o z yt e n a g gr e g ati o ns h e m m u n g 

s o wi e ei n e or al e A nti k o a g ul ati o n br a c ht e n  k ei n er h ö ht es Risi k o f ür ei n e V A S R C mit si c h. 

Z u d e m w ar d er l o gistis c h e E S  I i n b ei d en Gr u p p e n ä h nli c h ( + V A R S C: 2 7. 1 ± 1 6 . 8 vs.  

– V A S R C: 2 6. 1 ± 1 8. 5 %; p = 0. 4 9 5 2) , w o b ei b ei n a h e z w ei Dritt el d er + V A S R C-P ati e nt e n 

mit ei n e m l o gistis c h e n E S  I v o n ≥  2 0 % als H o c hrisi k o p ati e nt e n ei n g est uft w ur d e n. Di e 

+ V A S R C -Gr u p p e z ei gt e ei n e T e n d e n z z u ei n e m er h ö ht e n B MI ( 2 9. 1 ± 7. 2 vs.  

2 6. 6 ± 4. 5  k g/ m 2 ;  p =0. 0 8 2 9)  b ei  ä h nli c h e n  pr äi nt er v e nti o n ell e n  D ur c h m ess er n  d er  A F C 

a uf d er  art eri ell e n Z u g a n gss eit e ( 0. 8 7 ± 0. 1 5 vs. 0. 8 7 ± 0. 1 4 m m; p = 0. 9 8 0 5).  

D er + V A S R C -K o h ort e l a g i n 5, 9 % d er F äll e ( n = 3) ei n e s c h w er wi e g e n d e ( m aj or ) u n d i n 

9 4, 1 % d er F äll e ( n = 4 8) ei n e l ei c ht e ( mi n or ) v as k ul är e K o m pli k ati o n z ugr u n d e. D er  

– V A S R C -K o h ort e l a g b ei l e di gli c h 0, 3 % d er F äll e ( n = 1;  p < 0. 0 0 0 1 *) ei n e m aj or  u n d b ei 

0 % ( n = 0;  p < 0. 0 0 0 1 *) ei n e mi n or  v as k ul är e K o m pli k ati o n z u gr u n d e.  

B ei  d e n + V A S R C -P ati e nt e n l a g z u d e m ei n e si g nifi k a nt  h ö h er e  r el ati v e I n zi d e n z d er K H K 

( n =3 4 ) v or als b ei d e n – V A S R C -P ati e nt e n ( n = 1 5 8 ); (6 6. 7 %  vs. 4 6, 7 %; p = 0. 0 1 0 2 *) .  

W eit er e D et ails z u kli nis c h e n u n d f u n kti o n ell e n Z us a m m e n h ä n g e n u n d Risi k of a kt or e n  

fi n d e n  Si e  i n A b b.  A  i m  A n h a n g  ( Kli nis c h e  u n d  f u n kti o n ell e  B asis c h ar a kt eristi k a  d er 

P ati e nt e n di es er St u di e i m Ori gi n al e n).  

U m n u n di e Z us a m m e n h ä n g e n o c h g e n a u er d ar z ust ell e n, f ü hrt e n wir u ni v ari at e A n al ys e n 

d ur c h,  w el c h e  di e  o. g.  Er g e b niss e  a n h a n d  d er  O d ds  r ati o  ( O R)  mit e nts pr e c h e n d e m 

K o nfi d e n zi nt er v all  ( KI) a ns c h a uli c h  g e wi c ht e n  (s.  A b b.  1 3).  

 



	 4 7 	

 

A b b. 1 3 :  U ni v ari at e A n al y s e n mit O d d s R ati o d er B a si s c h ar a kt eri sti k a  (b a s eli n e c h a r a ct e ri sti c s ) u n d  

 Ri si k of a kt or e n f ür v a s k ul är e  K o m pli k ati o n e n  i n A b h ä n gi g k eit d e s Z u g a n g s w e g e s u n d d er 

 Z u g a n g s art  ( V A S R C). V a ri a bl e s  = V ari a bl e n ; O R = O d d s r ati o; CI  =  K o nfi d e n zi nt er v all; f a v o rs  

 = b e g ü n sti g t; D P T  = d u al e  T hr o m b o z yt e n a g gr e g ati o n s h e m m u n g  ( d T A H); G F R =  gl o m er ul är e  

 Filtr ati o n sr at e <  5 0  ml/ mi n ; C O P D  = c hr o ni s c h o b str u kti v e  L u n g e n er kr a n k u n g; P A D  = p eri p h er e  

 art eri ell e  V er s c hl u s s kr a n k h eit ( p A V K); C A D  = K or o n ar e  H er z er kr a n k u n g  ( K H K) 

 Er st v er öff e ntli c h u n g: V e ul e m a n s  V,  Af z al  S,  L e d wi g  P,  et  al. St e nt  f r a ct u r e s  aft e r  c o m m o n   

 f e m o r al a rt e r y b ail-o ut st e nti n g d u e t o s ut u r e d e vi c e f ail u r e i n T A V R . V a s a. 2 0 1 8; 4 7( 5): 3 9 3-4 0 1.  

 d oi: 1 0. 1 0 2 4/ 0 3 0 1 -1 5 2 6/ a 0 0 0 7 1 2  © H o gr ef e.  

 

3. 2. 2.  St e nti m pl a nt ati o n  

 

Di e  Bl ut u n gs k o m pli k ati o n e n,  di e  b ei  d e n  5 1  P ati e nt e n  a uftr at e n,  e ntst a n d e n  z u m eist 

d ur c h ei n e n i ns uffi zi e nt e n V ers c hl uss  d er a rt eri ell e n Z u g a n gs w e g e n a c h E ntf er n u n g d er 

Z u g a n gss c hl e us e n  u n d  K at h et er,  di e  f ür  di e  T A VI  n öti g  si n d . Di es e  h ätt e n  ei g e ntli c h 

mitt els z u v or a n g el e gt e n V ers c hl usss yst e m e n ( z. B. Pr o St ar ® X L) g esi c h ert s ei n u n d o h n e 

K o m pli k ati o n e n  v ers c hl oss e n  w er d e n  s oll e n.  R ei ß e n  hi er b ei  di e  N ä ht e  o d er  k o m mt  es 

z. B.  z u  ei n er  Diss e kti o n  i n  d er  A F C,  e ntst e ht  ei n e  Bl ut u n g,  di e d ur c h  m a n u ell e 

K o m pr essi o n ü b er mi n d est e ns 2 0 Mi n ut e n s o wi e H e p ari n a nt a g o nisi er u n g mit Pr ot a mi n 

z u  b e h e b e n  v ers u c ht  wir d. B ei  fr ustr a n er  Bl ut u n gs k o ntr oll e  u n d  A uss c h ö pf u n g  all er 

k o ns er v ati v e n  M et h o d e n  f ol gt  di e  I m pl a nt ati o n  ei n es  C S G. Di es e C S G -I m pl a nt ati o n 

erf ol gt e  b ei  i ns g es a mt  4 0  P ati e nt e n ( =7 8 %  d er  + V A S R C -K o h ort e). D a  es  b ei  ei n e m 

P ati e nt e n  z u  ei n er d ur c h  d e n  St e nt  v er urs a c ht e n i atr o g e n e n  V erl e g u n g d er  A rteri a  

pr of u n d a  f e m oris  u n d  d a d ur c h  z u  ei n e m  v er mi n d ert e n  Bl utfl uss  i m  e nts pr e c h e n d e n 
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Str o m g e bi et mit f ol g e n d er Is c h ä mi e k a m, m usst e di es er St e nt a m erst e n p ost o p er ati v e n 

T a g c hir ur gis c h e ntf er nt u n d di e Art eri e g ef ä ß c hir ur gis c h v ers or gt w er d e n. D a hi er k ei n 

St e nt i n d er Art eri e v er bli e b, w ur d e di es er P ati e nt ni c ht i n di e v er bl ei b e n d e St e nt -K o h ort e 

( C S G-K o h ort e, n = 3 9; 7 6 % d er + V A S R C -K o h ort e) mit f ol g e n d e m F U ei n g es c hl oss e n.  

Di e  r estli c h e n  1 1  P ati e nt e n  d er  + V A S R C -K o h ort e  ( 2 2 % )  w ur d e n  k o ns er v ati v  d ur c h 

m a n u ell e  K o m pr essi o n d er  Bl ut u n gs q u ell e ü b er  2 0  bis  4 5  Mi n ut e n  s o wi e  d ur c h 

H e p ari n a nt a g o nisi er u n g mit Pr ot a mi n i n ei n e m V er h ält nis v o n 1: 1 b e h a n d elt.           

 

3. 2. 3.  Bl ut u n gs k o ntr oll e  

 

Mit  V ers or g u n g  d er  P ati e nt e n  d ur c h  ei n e n  g e c o v ert e n  St e nt  g el a n g  i n  all e n  F äll e n  

( n =3 9; 1 0 0 %) ei n e s of orti g e u n d eff e kti v e K o ntr oll e d er a k ut e n Bl ut u n g. D er i m pl a nti ert e 

St e nt w ur d e i n all e n F äll e n k orr e kt u n d zi elf ü hr e n d pl at zi ert, s o d ass z u k ei n e m Z eit p u n kt 

ei n e  N a c h dil at ati o n  d es  St e nts  b z w.  ei n e  bl u t k o ntr olli er e n d e  B all o n dil at ati o n  d er 

b es c h ä di gt e n  Art eri e n öti g w ar.  Di es ist z u ei n e m Gr o ßt eil d ar a uf z ur ü c k z uf ü hr e n, d ass 

z wis c h e n d er b es c h ä di gt e n Art eri e u n d d e m v er w e n d et e n C S G ei n Gr ö ß e n v er h ält nis v o n 

1: 1  bis i m  D ur c h m ess er h ö c hst e n s 1  m m gr ö ß er e n C S G  g e w ä hlt  w ur d e  (l ei c ht e 

Ü b er d e h n u n g) . B est äti g u n g  fi n d e n  di e  g e w ä hlt e n  D ur c h m ess er  i n  d e m  err e c h n et e n 

V er h ält nis  a us  mittl e r e m  D ur c h m ess er  d er  St e nts  ( 9. 2 ±1. 0  m m)  u n d  mittl er e m 

D ur c h m ess er d er A F C v or I m pl a nt ati o n d es St e nts ( 8. 6 ± 1. 4 m m), w el c h es b ei 1. 1 ± 0. 1 

li e gt.  

 

B ei ei n e m d er P ati e nt e n mit m aj or  V A S R C w ar di e I m pl a nt ati o n ei n es z w eit e n  St e nts 

n öti g:  p erii nt er v e nti o n ell k o n nt e  di e  Bl ut u n g  mit h ä m orr h a gis c h e m  S c h o c k  b ei 

Pr ost ar v ers a g e n  z u n ä c hst  erf ol gr ei c h g estillt w er d e n, s o d ass k ei n e Bl ut u n gs q u ell e m e hr 

d et e kti er b ar  w ar.  D a  j e d o c h  i n  d er V erl a ufs -C T  ei n  r etr o - s o wi e  i ntr a p erit o n e al es 

H ä m at o m di a g n osti zi ert w ur d e u n d ei n e a kti v e Si c k er bl ut u n g d a b ei ni c ht a us g es c hl oss e n 

w er d e n  k o n nt e ,  e nts c hi e d e n  wir  u ns  b ei  d e m  kli nis c h  st a bil e n  P ati e nt e n a m  erst e n 

p ost o p er ati v e n T a g  z ur I m pl a nt ati o n ei n es z w eit e n St e nts pr o xi m al d es erst e n  (s. A b b. 

1 4 ). 

 



	 4 9 	

 

A b b. 1 4:   Fl u or o s k o pi s c h e D ar st ell u n g d er r e c ht e n H üftr e gi o n ei n e s P ati e nt e n mit Z u st a n d n a c h  

I m pl a nt ati o n  v o n  z w ei g e c o v ert e n St e nt s  n a c h  s c h w er wi e g e n d er  p erii n t er v e nti o n ell er  Bl ut u n g    

 s o wi e  p o sti nt er v e nti o n ell f ol g e n d er a kti v er Si c k er bl ut u n g.  

 D ar st ell u n g a u s ei g e n e m P ati e nt e n k oll e kti v  d er St u di e.   

 Di e R e c ht e di e s er A b bil d u n g li e g e n b ei d e m V erf a s s er di e s er Di s s ert ati o n.  

 

D er  f ü hr e n d e  Gr u n d  f ür  di e  I m pl a nt ati o n  ei n es  C S G  w ar  di e mi n or  V A S R C  ( v. a. 

H ä m at o m,  art eri o v e n ös e  Fist el,  A n e ur ys m a  s p uri u m ).  Si e  f ü hrt e  b ei  3 6  P ati ent e n  z u 

di es er  I n di k ati o n  ( 9 2, 3 % ),  w ä hr e n d  b ei  3  P ati e nt e n  ( 7, 7%)  di e m aj or  V A S R C mit 

h ä m orr h a gis c h e m S c h o c k d er Gr u n d f ür di e I m pl a nt ati o n d es C S G w ar (s. A b b. B  i m 

A n h a n g ( Pr o z e d ur al c h ar a kt eristi k a  u n d  O ut c o m e  d er  P ati e nt e n  di es er  St u di e  i m 

Ori gi n al e n)).  

B ei d e n Bl ut u n gs k o m pli k ati o n e n g a b es ei n e n si g nifi k a nt e n U nt ers c hi e d i m A bf all d es 

H ä m o gl o bi n w ert es  ( H b): i n d er + V A S R C-K o h ort e fi el d er H b  u m 2, 7 ± 1, 5 g/ dl a b  (m aj or  

V A S R C :  6, 1  g/ dl; mi n or  V A S R C : 2, 5  g/ dl) ,  i n  d er – V A S R C -K o h ort e  n ur  u m  

2, 0 ± 1, 3 g/ dl ( p = 0. 0 0 1 4 *). Di e P ati e nt e n, b ei d e n e n ei n St e nt i m pl a nti ert w ur d e , h att e n 

ei n e n mittl er e n H b -A bf all v o n 2, 6 ± 1, 5 g/ dl .  

D er  u nt ers c hi e dli c h e  H b -A bf all  s pi e g elt  si c h  a u c h  i n  d er  g e n er ell  ni e dri g e n 

Tr a nsf usi o nsr at e v o n Er yt hr o z yt e n k o n z e ntr at e n  ( E Ks) wi e d er . I n d er + V A S R C-K o h ort e 

w ur d e n i m V er gl ei c h z ur – V A S R C -K o h ort e si g nifi k a nt m e hr E Ks tr a nsf u n di ert  
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(1. 6 ± 2. 2 vs.  0. 9 ± 2. 1 ; p =0 . 02 1 2 * ). Di e C S G-K o h ort e k o m mt a uf ei n e mittl er e Tr a nsf usi o n 

v o n 1. 7 ± 2. 3  E Ks.  

A b b. 1 5  v er d e utli c ht di e U nt ers c hi e d e b ei d e n Bl ut u n gs k o m pli k ati o n e n i n d er  

+/ -V A S R C -K o h ort e.  

 

 

A b b. 1 5 :  U nt er s c hi e d e d er Bl ut u n g s k o m pli k ati o n e n  ( A bf all d e s H ä m o gl o bi n w ert e s i n g/ dl; A n z a hl  

 tr a n sf u n di ert er Er yt hr o z yt e n k o n z e ntr at e) i n u n s er er St u di e n k o h ort e mit u n d o h n e v a s k ul är e      

K o m pli k ati o n i n A b h ä n gi g k eit d e s Z u g a n g s w e g e s u n d d er Z u g a n g s art ( +/ -V A S R C -K o h ort e ). 

Di e R e c ht e di e s er A b bil d u n g li e g e n b ei d e m V erf a s s er di e s er Di s s ert ati o n. 

 

3. 3.  P erii nt er v e nti o n ell er V er gl ei c h  

 

B ei d er  M e hr z a hl d er tf-T A VIs , di e i m o. g. St u di e n z eitr a u m i m H er z z e ntr u m D üss el d orf 

d ur c h g ef ü hrt  w ur d e n,  v er w e n d et e n  wir  d as  C or e V al v e -S yst e m  v o n  M e dtr o ni c 

( M e dtr o ni c I n c., Mi n n e a p olis, M N) ( n = 3 1 8; 8 2 % ). B ei d e n r estli c h e n 7 1 P ati e nt e n ( 1 8 %) 

v er w e n d et e n wir d as S yst e m v o n S A PI E N ( X T o d er S 3; E d w ar ds Lif es ci e n c es, Ir vi n e, 

C A) . B ei B e n ut z u n g d es C or e V al v e -S yst e ms k a m  es b ei 3 9 d er 3 1 8 P ati e nt e n z u ei n e r 

V A S R C ( 1 2, 3 %), b ei d e m S yst e m v o n S A PI E N b ei 1 2 d er 7 1 P ati e nt e n ( 1 6, 9 %) . 

  

D er D ur c h m ess er d er g e w ä hlt e n art eri ell e n Z u g a n gss c hl e us e b e w e gt e si c h b ei u ns er e n 

I nt er v e ntio n e n z wis c h e n 1 4 u n d 2 0 F  ( 4, 7 –  6, 7 m m) . W ä hr e n d a nf a n gs n o c h di e gr ö ß er e n  

S c hl e us e n  ( 2 0 F) v er w e n d et w ur d e n, e nt wi c k elt e si c h di e T e c h ni k  mit d er Z eit  i m m er 

w eit er i n Ri c ht u n g d er S c hl e us e n mit g eri n g er e m D ur c h m ess er  ( 1 4 F). W ä hr e n d es b ei 

d er a m h ä ufi gst e n v er w e n d et e n 1 8 F S c hl e us e ( n =2 7 4; 7 0 % ) i n 3 2 F äll e n z u ei n er V A S R C 
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k a m ( 6 2, 7 % all er V A S R C), tr at ei n e s o l c h e b ei d er i n 9 6 F äll e n ( 2 4, 7%) v er w e n d et e n  

1 4  F  S c hl e us e b ei  1 5  P ati e nt e n  a uf  ( 2 9, 4 %  all er  V A S R C). D i es  er gi bt  ei n e n 

K o m pli k ati o ns a nt eil  v o n  1 1, 7 %  ( 1 8  F) z u 1 5, 6 % ( 1 4  F).  B ei  d er  1 8  F  S chl e us e 

i m pl a nti ert e n wir i n 9, 1% d er F äll e ei n e n C S G  ( n =2 5) , b ei d er 1 4 F S c hl e us e i n 1 0, 4% 

d er F äll e  ( n= 1 0) . B ei d er s elt e n v er w e n d et e n 1 6 F S c hl e us e ( n = 4) k a m es i n 5 0 % d er F äll e 

z u  ei n er  V A S R C  ( n = 2 ;  p =0. 0 2 8 0 * ),  w o v o n  1 0 0%  ( n = 2)  mit  ei n e m  C S G  b e h a n d elt 

w er d e n m usst e n  (s. A b b. 16 ).  

D as Gr ö ß e n v er h ält nis v o n Z u g a n gss c hl e us e z u p u n kti ert er Art eri e u nt ers c hi e d si c h i n d er  

+/ -V A S R C ni c ht s i g nifi k a nt ( 0. 7 1 ± 0. 2 vs. 0. 7 2 ± 0. 2; p =0. 8 5 5 8) . I n d er C S G-S u b k o h ort e 

er g a b si c h ei n  V er h ält nis  v o n 0. 7 4 ± 0. 1 . 

 

 

A b b. 1 6 :  A n z a hl d er v er w e n d et e n S c hl e u s e n d er Gr ö ß e n 1 4  F r e n c h ( F) –  1 8  F  s o wi e di e H ä ufi g k eit d er  

d a b ei a uftr et e n d e n v a s k ul är e n  K o m pli k ati o n  i n  A b h ä n gi g k eit  d e s  Z u g a n g s w e g e s  u n d  d er 

Z u g a n g s art ( V A S R C)  u n d d er I m pl a nt ati o n ei n e s g e c o v ert e n St e nt s . 

Di e R e c ht e di e s er A b bil d u n g li e g e n b ei d e m V erf a s s er di e s er Di s s ert ati o n.  

 

W ä hr e n d  si c h i n  d er  +/-V A S R C -K o h ort e di e  Pr o z e d ur d a u er  ( 8 8. 0± 4 4. 6  mi n  vs. 

9 3. 0 ± 4 8. 1  mi n ) u n d  di e  M e n g e  a n  v er a br ei c ht e m  K o ntr ast mitt el (1 3 6. 4 ± 4 0. 3  ml  vs. 

1 3 3. 6 ± 5 3. 3  ml ) ni c ht w es e ntli c h u nt ers c hi e d, g a b es si g nifi k a nt e U nt ers c hi e d e i n  d er Z eit 

d er Fl u or os k o pi e ( 2 6. 0 ± 7. 2  mi n  vs. 2 2. 0 ± 8. 0  mi n ; p =0. 0 0 0 9 *) . Wi e er w art et w ar i n d er 

C S G -S u b k o h ort e  s o w o hl  di e  Pr o z e d ur d a u er  ( 1 3 0. 6 ± 5 7. 7  mi n ),  als  a u c h  di e Z eit  d er  

Fl u or os k o pi e  ( 2 7. 3 ± 7. 2  mi n ) u n d  di e  M e n g e  a n  v er a br e i c ht e m  K o ntr ast mitt el 

( 1 4 5, 2± 5 4. 7  ml ) a uf gr u n d  d er  a n g ef all e n e n  K o m pli k ati o n e n  u n d  a uf w ä n di g er e n 

V ers or g u n g a m l ä n gst e n . 
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3. 4.  P o sti nt er v e nti o n ell er V er gl ei c h  

 

I n n er h al b  d er  erst e n  3 0  T a g e  n a c h  d er  I nt er v e nti o n k a m  es  i n  k ei n er  d er  K o h ort e n z u 

ei n e m  T o d esf all.  I m  R a h m e n  d es  l ä n g erfristi g e n  F Us w ur d e n u nt er  d er  

+ V A S R C -K o h ort e ( n= 5 1) f ü nf T o d esf äll e d o k u m e nti ert ( 9, 8%) , w o b ei all di es e P ati e nt e n 

i ntr a o p er ati v  ei n e mi n or  V A S R C  erlitt e n  ( 1 0 0 %)  u n d  wir  b ei  vi er di es er  v erst or b e n e n 

P ati e nt e n ei n e n C S G i m pl a nti ert h a tt e n ( 8 0%) . 

Ei n e n  si g nifi k a nt e n  U nt ers c hi e d  z wis c h e n  d e n  K o h ort e n  g a b  es  b ei m  A uftr et e n  ei n es 

a k ut e n Ni er e n v ers a g e ns  (Ei nt eil u n g : s. A b b. 1 7): i n d er + V A S R C-K o h ort e z ei gt e si c h ei n 

s ol c h es  b ei  1 5  P ati e nt e n ,  i n  d er -V A S R C -K o h ort e  b ei  3 9  P ati e nt e n  ( 2 9, 4  vs.  1 1, 5 %; 

p = 0. 0 0 0 5 *).  I n  d er  C S G-S u b k o h ort e  tr at ei n  a k ut es  Ni er e n v ers a g e n b ei 1 2  P ati e nt e n 

( 3 0, 8%)  a uf . Ü b err as c h e n d  ist  di es es  Er g e b nis  ni c ht,  d a ü b er  di e  H älft e  d er  

+ V A S R C -P ati e nt e n ( n = 2 8) b er eits  pr äi nt er v e nti o n ell ei n e ei n g es c hr ä n kt e Ni er e nf u n kti o n 

mit ei n er gl o m er ul är e n Filtr ati o nsr at e ( G F R) v o n < 5 0 ml/ mi n z ei gt e, w ä hr e n d si c h di es 

b ei d e n – V A S R C -P ati e nt e n b ei n ur c a. ei n e m Dritt el ( n = 1 3 4) z ei gt e ( 5 4, 9 % vs. 3 4, 5 %; 

p = 0. 0 4 7 4 * )  (s.  3. 2. 1 ). Di e  N ot w e n di g k eit  d er  Di al ys e  w ar  d a b ei  i n  al l e n  K o h ort e n 

ä h nli c h.  B e z ü gli c h d er p osti nt er v e nti o n ell e n V ers or g u n g d er P ati e nt e n gi bt e s z wis c h e n 

d er  + V A S R C -K o h ort e  u n d  d er – V A S R C -K o h ort e  ei n e n  U nt ers c h ei d  i n  d er 

i nt e nsi v m e di zi nis c h e n A uf e nt h alts d a u er. Hi er b ei b e n öti gt e n d i e + V A S R C -P ati e nt e n ei n e 

si g nifi k a nt  l ä n g er e  i nt e nsi v m e di zi nis c h e  B etr e u u n g (+ V A S R C:  7. 4 ± 8. 0  vs.  

– V A S R C: 4. 4 ± 4 . 7 T a g e; p =0. 0 0 0 2 *) . Di e d ur c hs c h nittli c h e all g e m ei n e A uf e nt h alts d a u er 

i n u ns er e m U ni v ersit äts kli ni k u m u nt ers c hi e d si c h z wis c h e n  d e n K o h ort e n j e d o c h ni c ht.  

Ei n e  Z us a m m e nf ass u n g  u n d  w eit er e Er g e b niss e  fi n d e n  Si e  i n A b b.  B  i m  A n h a n g 

( Pr o z e d ur al c h ar a kt eristi k a u n d O ut c o m e d er P ati e nt e n di es er St u di e i m Ori gi n al e n). 
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St a di u m  S er u m -Kr e ati ni n  o d er Uri n -A uss c h ei d u n g  

1  •  A nsti e g a uf 1 5 0 – 1 9 9 %  

( 1, 5– 1, 9 9 -f a c h) o d er  

•  A nsti e g u m ≥ 0, 3 m g/ dl  

•  < 0, 5 ml/ k g  K G/ h f ür > 6 h  a b er 

< 1 2 h  

2  •  A nsti e g a uf 2 0 0 – 2 9 9 %  

( 2, 0– 2, 9 9 -f a c h) 

•  < 0, 5 ml/ k g  K G/ h f ür > 1 2 h  a b er     

< 2 4 h  

3  •  A nsti e g a uf ≥ 3 0 0 %  

( >3 -f a c h) o d er  

•  A nsti e g a uf ≥ 4, 0 m g/ dl  mit 

a k ut e m A nsti e g ≥ 0, 5 m g/ dl  o d er  

•  B e gi n n Ni er e n ers at zt h er a pi e  

•  < 0, 3 ml/ k g  K G/ h f ür ≥ 2 4 h  o d er  

•  A n uri e f ür ≥ 1 2 h  

A b b. 1 7:   Ei nt eil u n g d e s a k ut e n Ni er e n v er s a g e n s ( A KI N -Kl a s sifi k ati o n  [ 9 6]). 

 D er A n sti e g d e s S er u m -Kr e ati ni n s m u s s i n n er h al b v o n 4 8 h erf ol g e n  ( v er gli c h e n mit d e m  

 j e w eilig e n A u s g a n g s w ert) . 

 M o difi zi ert n a c h : K a p p et ei n, A. P., et al., U p d at e d st a n d a r di z e d e n d p oi nt d efi niti o n s f o r  

 t r a n s c at h et e r a o rti c v al v e i m pl a nt ati o n: t h e V al v e A c a d e mi c R e s e a r c h C o n s o rti u m -2 c o n s e n s u s  

 d o c u m e nt  ( V A R C-2) . E ur J C ar di ot h ora c S ur g, 2 0 1 2. 4 2( 5): p. S 4 5 -6 0  [ 7 4]. 
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3. 5.  Kli nis c h e u n d f u n kti o n ell e D at e n  i m L a n g z eit-F oll o w -U p  

 

B ei all e n P ati e nt e n mit z u v or st att g ef u n d e n er V A S R C u n d  i m pl a nti ert e m C S G ( n = 3 9) 

f ü hrt e n  wir  ei n e  F U-U nt ers u c h u n g  d ur c h. Ei n e n  P ati e nt e n  v erl or e n  wir  a us  u ns er e n 

w eit er e n  F U -D at e n, 5  P ati e nt e n  di es er  C S G -K o h ort e  w ar e n  z u m  Z eit p u n kt  u ns er er 

N a c hfr a g e  a uf gr u n d  f ort g es c hritt e n er  M ulti m or bi dit ät  b er eits  g est or b e n.  Si e  h att e n  ei n 

mittl er es Ü b erl e b e n v o n 2 6 8 ± 1 7 0 T a g e n.  B ei 4 P ati e nt e n w ar ei n F U a uf gr u n d v o n w eit er 

e ntf er nt e m  U m z u g  o d er  M ulti m or bi dit ät  o h n e  Tr a ns p ort m ö gli c h k eit  l e di gli c h  p er 

T el ef o n  m ö gli c h.  B ei di es e n  4  P ati e nt e n  li e ß  si c h  j e d o c h  a n a m n estis c h  ei n e  kli nis c h e 

B es c h w er d efr ei h eit  b e z o g e n  a uf  d e n  i m pl a nti ert e n  St e nt er ui er e n  ( A uss c hl uss  v o n: 

S c h m er z e n  /  St e c h e n  i m  B er ei c h  d es  C S G  i m  G e h e n  o d er  Sit z e n,  p A V K -ä h nli c h e 

S y m pt o m e  ( Cl a u di c ati o  i nt er mitt e ns  e t c.),  T hr o m b os e n,  D ur c h bl ut u n gsst ör u n g e n  d es 

B ei n es, p ersisti er e n d e p eri p h er e Ul c er a, H ä m at o m e s o wi e w eit er e m ö gli c h e P at h ol o gi e n.  

D as  k o m pl ett e  L a n g z eit -F U  n a c h  6 –  1 2  M o n at e n  (i m  Mitt el  3 3 4 ± 1 8 8  T a g e)  mits a mt 

kli nis c h er u n d f u n kti o n ell er D at e n w ar b ei  2 9 P ati e nt e n  ( 7 4%)  m ö gli c h.  

A u c h b ei all di es e n 2 9 P ati e nt e n li e ß si c h a n a m n estis c h ei n e kli nis c h e B es c h w er d efr ei h eit 

b e z o g e n  a uf  d e n  i m pl a nti ert e n  St e nt mit  d e n  o. g.  S y m pt o m e n  er ui er e n . A ns c hli e ß e n d  

u nt ers u c ht e n  wir  di e  P ati e nt e n  mitt els  F K D S  a uf  P at h ol o gi e n  d er  B e c k e n - u n d 

B ei n art eri e n  s o wi e  a uf  n e u  a uf g etr et e n e  f u n kti o n ell e  As p e kt e  d er  Art eri e n.  Di es e 

U nt er s u c h u n g e n  er g a b e n,  d ass  9 7 %  ( n = 2 8)  d er  i m pl a nti ert e n  St e nts  off e n  u n d  g ut 

d ur c h g ä n gi g  w ar e n.  Si e  wi es e n  k ei n erl ei  h ä m o d y n a mis c h  r el e v a nt er  St e n os e n  o d er 

K o m pr essi o n e n a uf.  B ei e i ne m  St e nt  hi n g e g e n  e v al ui ert e n  wir  i n d er F K D S ei n e n t ot al e n  

V ers c hl uss  di es es St e nts  b ei kli nis c h j e d o c h k o m pl ett as y m pt o m atis c h e m P ati e nt e n.  Es 

z ei gt e  si c h  hi er  i n  dir e kt er  U m g e b u n g  d es  st e n otis c h e n  St e nts  ei n e a usr ei c h e n d 

gr o ß v ol u mi g e  K oll at er al art eri e  mit bi p h asis c h e m  Fl uss pr ofil,  w el c h e  di e  art eri ell e 

Bl ut v ers or g u n g d es e nts pr e c h e n d e n B ei n es k o m p e ns at oris c h g e w ä hrl eist et e.        

W ir  e v al ui ert e n  d e n  n u n  v or h a n d e n e n  D ur c h m ess er  d es  ei nli e g e n d e n St e nts  u n d  d er 

A rt eri e n mit f ol g e n d e n Fr a g e st ell u n g e n:   

-  V erl ust d es i n n er e n L u m e ns  

o  I n u ns er e n F U-U nt ers u c h u n g e n er g a b si c h ei n mittl er er D ur c h m ess e r d er 

i psil at er al e n  A F C  v o n  8. 1 ±1. 0  m m.  V or  I m pl a nt ati o n  d es  C S G  b etr u g 

di es er 8. 6 ± 1. 4 m m ( p = 0. 0 4 8 *), w or a us si c h ei n a n al o g e s V er h ält nis v o n 

1. 1 ± 0. 2  m m  ( p = 0. 7 8 5)  er gi bt. Wir  s e h e n  s o mit,  d ass  es  k ei n e n 

si g nifi k a nt e n  V erl ust  d es  i n n er e n  L u m e ns  i m  V er h ält nis  d er  mittl er e n 
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D ur c h m ess er d er Art eri e n z u ei n a n d er gi bt ( A F C pr äi nt er v e nti o n ell / A F C 

p osti nt er v e nti o n ell) . 

-  N u n b est e h e n d e Fl uss pr ofil e  

o  Di e  i m  F U  mitt els  F K D S  e v al ui ert e n  Fl uss pr ofil e  i n  d e n  ei nli e g e n d e n 

C S Gs  w ar e n  b ei  1 8  P ati e nt e n  tri p h asis c h  ( 6 2. 1 %)  u n d  b ei  1 0  P ati e nt e n 

bi p h asis c h  ( 3 4. 5 %).  B ei  ei n e m  k o m pl ett  as y m pt o m atis c h e n  P ati e nt e n 

( 3. 5 %) d et e kti ert e n wir ei n e k o m pl ett e St e n os e d es C S G. Es z ei gt e si c h 

hi er  j e d o c h  ei n e  a usr ei c h e n d  gr o ß v ol u mi g e  K oll at er al art eri e  mit 

bi p h asis c h e m  Fl uss pr ofil,  w el c h e  di e  art eri ell e  Bl ut v ers or g u n g  d es 

e nts pr e c h e n d e n  B ei n es  k o m p e ns at oris c h  g e w ä hrl eist et e.  

I n  d e n  U nt ers u c h u n g e n  v or  T A VI  z ei gt e  si c h  b ei  1 9  P ati e nt e n  ei n 

tri p h asis c h es  ( 6 5, 5%)  u n d  b ei  1 0  P ati e nt e n  ei n  bi p h asis c h es ( 3 4, 5%) 

Fl uss pr ofil (s. A b b. 1 8 ).  

 

 

A b b. 1 8:   M itt el s f ar b k o di ert er D o p pl er s o n o gr a p hi e (F K D S ) er mitt elt e Fl u s s pr ofil e d er Art eri a f e m or ali s  

 c o m m u ni s ( A F C ) v or u n d i m  F oll o w -U p  (F U ) >  6  M o n at e  n a c h Tr a n s k at h et er  

 A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n ( T A VI ). 

 Di e R e c ht e di e s er A b bil d u n g li e g e n b ei d e m V erf a s s er di e s er Di s s ert ati o n.  

 

-  Bl utfl uss g es c h wi n di g k eit e n  

o  Di e  i m  F U  mitt els  F K D S  e v al ui ert e  mittl er e  v as k ul är e 

Str ö m u n gs g es c h wi n di g k eit  i n  d e n  ei nli e g e n d e n  C S Gs  b etr u g  9 1. 6 ± 3 3. 6 

c m/s.  Di e  mi ni m al  g e m ess e n e  G es c h wi n di g k eit  l a g  b ei  0. 0  c m/s  ( di e 

b es c hri e b e n e  St e n os e),  di e  m a xi m al  g e m ess e n e  b ei  1 9 8. 0  c m/s.  

I n  d e n  U nt ers u c h u n g e n  v or  T A VI  b etr u g  di e  mittl er e  v as k ul äre 



	 5 6 	

Str ö m u n gs g es c h wi n di g k eit  7 4. 7 ± 2 6. 5  c m/s.  Di e  mi ni m al  g e m ess e n e 

G es c h wi n di g k eit l a g b ei 2 9. 1 c m/s, di e m a xi m al g e m e ss e n e b ei 1 3 4. 0 c m/s 

(s. A b b. 1 9). 

 

 

A b b. 1 9:   Hi st o gr a m m mit N or m al v ert eil u n g s k ur v e d er mitt el s f ar b k o di ert er D o p pl er s o n o gr a p hi e  

 ( F K D S) er mitt elt e n Fli e ß g e s c h wi n di g k eit e n  d er Art eri a f e m or ali s c o m m u ni s ( A F C) v or  

Tr a n s k at h et er A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n ( T A VI, li n k s) s o wi e d er Fli e ß g e s c h wi n di g k eit e n i m   

 St e nt > 6 M o n at e ( M) n a c h T A VI (r e c ht s) . 

Di e R e c ht e di e s er A b bil d u n g li e g e n b ei d e m V erf a s s er di e s er Di s s ert ati o n.  

 

-  I nst e nt-T hr o m b os e n o d er – R est e n os e n  

o  I m F U d et e kti ert e n wir mitt els F K D S ei n e k o m pl ett e St e n os e ei n es C S Gs 

b ei  ei n er  w ei bli c h e n  P ati e nti n.  Es  z ei gt e  si c h  hi er  ei n e  a usr ei c h e n d 

gr o ß v ol u mi g e  K oll at er al art eri e  mit  bi p h asis c h e m  Fl uss pr ofi l  u n d  ei n er 

V m a x  v o n  2 7. 4  c m/s,  w el c h e  di e  art eri ell e  Bl ut v ers or g u n g  d es 

e nts pr e c h e n d e n  B ei n es  k o m p e ns at oris c h  g e w ä hrl eist et e.  D er  g e n a n nt e 

C S G wi es k ei n e St F a uf u n d di e e nts pr e c h e n d e P ati e nti n h att e bis a uf ei n e 

art eri ell e  H y p ert o ni e  k ei n erl ei  Risi k of a kt or e n  wi e  R a u c h e n,  D M  o d er 

p A V K. V or T A VI wi es di e i psil at er al e A F C ei n bi p h asis c h es Fl uss pr ofil 

mit ei n er V m a x v o n 1 3 4 c m/s. P erii nt er v e nti o n ell k a m es b ei d er P ati e nti n 

z u ei n er mi n or  v as k ul är e n K o m pli k ati o n o h n e di e N ot w e n di g k eit w eit er er 

bl utstill e n d er M a ß n a h m e n.  

-  S pit z e n g es c h wi n di g k eits v er h ält nis ( p e a k v el o cit y r ati o , P V R) 

o  Di e  mittl er e  P V R,  ei n  V er h ält nis  d er  S pit z e n g es c h wi n di g k eit  i m  St e nt 

z u m Art eri e n a bs c h nitt dir e kt dist al d es St e nts, l a g b ei u ns er e n M es s u n g e n 
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u n d B er e c h n u n g e n b ei 1. 2 ± 0. 4. W e n n di es es V er h ält nis b ei 2, 4 o d er h ö h er 

li e gt, ist di es ei n Z ei c h e n f ür ei n e b e gi n n e n d e St e n os e i m G ef ä ß b z w. i m 

St e nt.  Di e  mi ni m al  g e m ess e n e  P V R  l a g  b e di n gt  d ur c h  di e  k o m pl ett e 

St e n os e ei n es C S G b ei 0 ( 0 c m/s / 6 4. 4 c m/s), di e m a xi m a l g e m ess e n e b ei 

1. 8 5 (s. A b b. 2 0 ). 

 

 

A b b. 2 0:   B o x -Pl ot  d er p e a k v el o cit y r ati o  (P V R ), d e m V er h ält ni s d er S pit z e n g e s c h wi n di g k eit i m St e nt z u m  

 Art eri e n a b s c h nitt  dir e kt  di st al d e s St e nt s  i m F oll o w -U p  ( F U) > 6 M o n at e n a c h Tr a n s k at h et er  

 A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n ( T A VI ). 

 Di e R e c ht e di e s er A b bil d u n g li e g e n b ei d e m V erf a s s er di e s er Di s s ert ati o n.  
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3. 6.  St e ntfr a kt ur e n  

 

Mitt els g e ei g n et er  Bil d g e b u n g,  d er Fl u or os k o pi e , e v al ui ert e n  wir  d as  A uftr et e n  v o n  

Fr a kt ur e n i n d e n h üft g el e n ks n a h e n St e nts. U ns er er T h es e f ol g e n d, d ass p ot e nti ell e St F 

d ur c h  Kr äft e  i m  B e w e g u n gss e g m e nt  d er  H üft e  n a h eli e g e n d  si n d ,  vis u alisi ert e n  wir 

s yst e m atis c h  j e d e n  St e nt  d es  e nts pr e c h e n d e n  K oll e kti vs  i n e xt e n di ert er ,  s o wi e  i n 

fl e kti ert er St ell u n g d er H üft e v o n a nt eri or - p ost eri or s o wi e  v o n l at er al 9 0 °.   

D a b ei er g a b e n si c h b ei  

•  8 6 % d er P ati e nt e n ( n = 2 5) k ei n e St F ( T y p 0).  

•  B ei 1 4 % d er P ati e nt e n ( n = 4) z ei gt e n si c h St F, u nt er gli e d ert i n  

o  T y p 1 ( ei n e ei n z el n e St F, n = 3)  

o  u n d T y p 2  (≥  2 St F o h n e D ef or m ati o n d es St e nts; n = 1).  

 

All e  St F  ( n = 9)  pr oji zi ert e n  si c h  a uf  d as  pr o xi m al e  erst e  o d er  z w eit e  Dritt el  d es 

F e m ur k o pf es. W ä hr e n d si c h di e St F v o m T y p 1 a uf d er k o n k a v e n u n d k o n v e x e n S eit e d er 

St e nts b ef a n d e n, w ar e n di e St F v o m T y p 2 mit i ns g es a mt 6 ei n z el n fr a kt uri ert e n Str e b e n 

a uf d er v e ntr al e n u n d d ors al e n S eit e di es es ei n e n St e nts pl at zi ert (s. A b b. 2 1 ).  

All e P ati e nt e n, b ei d e n e n St F a uftr at e n, w ar e n e b e ns o as y m pt o m atis c h wi e d as r estli c h e 

K oll e kti v  u n d  es tr at e n  k ei n erl ei  fl ussli miti er e n d e  St e n os e n,  O k kl usi o n e n  o d er 

St e nt k o m pr essi o n e n  d ur c h  di e  St F  a uf. Z u d e m k o n nt e n  wir r ele v a nt e  K orr el ati o n e n 

s o w o hl z wis c h e n St F u n d ei n e m m ö gli c h e n V erl ust d es i n n er e n L u m e n v er h ält niss es  (s. o.) 

a uss c hli e ß e n  (r = 0. 1 2;  p = 0. 5 3 4),  als  a u c h  z wis c h e n  St F  u n d  d er  P V R  (r = 0. 1 1;  

p = 0. 5 8 2)  s o wi e z wis c h e n  St F  u n d d er Ü b er d e h n u n g  d er  Art eri e  d ur c h  ei n e n  i m 

D ur c h m ess er 1 m m gr ö ß er e n C S G (r = 0. 0 8; p = 0. 6 7 3).  
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A b b. 2 1 :  V ert eil u n g d er St e ntfr a k t ur e n ( St F) i n Pr oj e kti o n a uf d e n F e m urk o pf . 

Fl u or o s k o pi e  ei n e s  n a c h  v a s k ul är er  L ei st e n k o m pli k ati o n  b ei  Tr a n s k at h et er   

 A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n ( T A VI) i m pl a nti ert e n g e c o v ert e n St e nt s ( C S G) n a c h ei n e m  

mi n d e st e n s 6 -m o n ati g e n F oll o w -U p  ( F U). A: N or m al er C S G o h n e St F ( T y p 0 = N o St F –  T y p e  

0 ).  

B -D: C S G mit 1 St F u n d o h n e w eit er e D ef or m ati o n ( T y p 1 = T y p e 1 ). E: C S G mit 6 St F u n d o h n e  

D ef or m ati o n ( T y p 2 = T y p e 2 ). F: V ert eil u n g d er St F b e z o g e n a uf di e S eit e u n d H ö h e d e s 

F e m ur k o pf e s. Fl u or o s k o pi s c h d efi ni ert e St F w ur d e n kl a s sifi zi ert n a c h N a k a z a w a, G., et al.  [ 9 1], 

w el c h e wir u m d e n T y p 0 ( = k ei n e St F) er w eit ert e n ( s. A b b. 1 0).  

Er st v er öff e ntli c h u n g: V e ul e m a n s  V,  Af z al  S,  L e d wi g  P,  et  al. St e nt  f r a ct u r e s  aft e r  c o m m o n  

 f e m o r al art e r y b ail -o ut st e nti n g d u e t o s ut u r e d e vi c e f ail u r e i n T A V R . V a s a. 2 0 1 8; 4 7( 5): 3 9 3-4 0 1.  

 d oi: 1 0. 1 0 2 4/ 0 3 0 1 -1 5 2 6/ a 0 0 0 7 1 2  © H o gr ef e.  
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4.  Di s k u s si o n  

 

Ei n e h ä ufi g e K o m pli k ati o n b ei d er tf -T A VI ist a u c h h e ut e i m m er n o c h di e V A S R C  [ 7 8, 

9 7] ,  d er e n  h o h e  I n zi d e n z  si c h  i n  u ns er er  St u di e  b est äti gt  h at.  Ei n e  V A R C-2 -d efi ni ert e 

V A S R C tr at b ei 5 1 u ns er er 3 8 9 H o c hrisi k o p ati e nt e n mit tf -T A VI a uf ( + V A S R C; 1 3 %), 

w ä hr e n d 3 3 8 P ati e nt e n o h n e di es e K o m pli k ati o n bli e b e n ( -V A S R C; 8 7 %). D a b ei st ell e n 

v or all e m di e m aj or  V A S R C ei n e n Risi k of a kt or f ür ei n e er h ö ht e M ort alit ät u n d w eit er e 

a k ut e  K o m pli k ati o n e n  d ar [ 9 8],  w es h al b  es  e n or m  wi c hti g  ist,  di es e  v as k ul är e n 

K o m pli k ati o n e n s c h n ell u n d effi zi e nt k o ntr olli er e n z u k ö n n e n.    

N a c h  erf ol gr ei c h er  Bl utstill u n g,  z. B.  d ur c h  di e  I m pl a nt ati o n  ei n es  C S G,  ist  es  j e d o c h 

g e n a us o  wi c hti g,  di e  L a n g z eitr es ult at e  u n d -f ol g e n z u  b e o b a c ht e n  u n d  kritis c h  z u 

e v al ui er e n . 

Mit  d er  v orli e g e n d e n  St u di e  k o n nt e n  wir pri m är z ei g e n,  d ass di e  r o u ti n e m ä ßi g e 

I m pl a nt ati o n ei n es g e c o v ert e n St e nts n a c h v as k ul är er L eist e n k o m pli k ati o n ei n e s of orti g e 

u n d eff e kti v e Bl ut u n gs k o ntr oll e b e wir kt u n d s o mit ei n pr o b at es Mitt el z ur dri n gli c h e n 

u n d bis d a hi n fr ustr a n e n  Bl utstill u n g d arst ellt , w el c h es d e m L a n g z eit-o ut c o m e d er T A VI -

P ati e nt e n ni c ht  s c h a d et. N a c h  ei n e m  F U  v o n  6  bis  1 2  M o n at e n  k o n nt e n  wir  b ei 

k o ns e q u e nt er Di a g n osti k i n kl usi v e Fl u or os k o pi e ei n e R at e v o n 1 4 % St F d et e kti er e n, di e 

all er di n gs k ei n erl ei Ei nfl uss a uf kli nis c h e, str u kt ur ell e o d er f u n kti o n ell e P ar a m et er d er 

P ati e nt e n h a b e n . 

 

D o c h  ei g e ntli c h  s ollt e  es d ur c h  di e  i m  J a hr  2 0 0 0  ei n g ef ü hrt e n  V ers c hl usss yst e m e i m 

b est e n  F all erst  g ar  ni c ht  z u ei n e m s ol c h e n A us m a ß  a n V A S R C  k o m m e n. Di e 

V ers c hl usss yst e m e  k o n nt e n di e R at e  a n  v as k ul är e n  K o m pli k ati o n e n  z w ar er h e bli c h 

v erri n g er n [ 8 5, 8 6, 9 9], j e d o c h ist di e I n zi d e n z di es er K o m pli k ati o n i m m er n o c h h o c h (i n 

u ns er er St u di e 1 3 %)  u n d s or gt f ür ei n e er h ö ht e M ort alit ät u n d K o m pli k ati o nsr at e  [ 9 8]. I n 

u ns er er  St u di e  w ar e n  s ä mtli c h e  V A S R C  mit  d e m  V ers a g e n  d es  Pr o St ar ® -

V ers c hl usss yst e ms  ass o zii ert. D ass  di e  t e c h nis c h e  E nt wi c kl u n g  F orts c hritt e  b ei  d er 

Pr ä v e nti o n v o n V A S R C  m a c ht , b el e gt ei n e r e pr äs e nt ati v e St u di e v o n M e hilli  et al. [ 1 0 0], 

n a c h w el c h er d ur c h di e Ei nf ü hr u n g u n d z u n e h m e n d e B e n ut z u n g d es  P er cl os e Pr o Gli d e ® -

S yst e ms  i m G e g e ns at z  z u m Pr o St ar ® -V ers c hl usss yst e m  s o w o h l  di e  v as k ul är e n 

K o m pli k ati o n e n  als a u c h di e M ort alit ät  w ä hr e n d u n d n a c h tf -T A VI  si g nifi k a nt g es e n kt 

w er d e n k o n nt e n: V ers a g e n d es V ers c hl usss yst e ms ( 0. 8 vs. 2. 3%, p = 0. 0 4), m aj or  V A S R C  
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( n a c h V A R C-2: 7. 5 vs . 1 5. 9%, p < 0. 0 0 1), j e gli c h e Bl ut u n g ( 3 0. 8 vs. 3 4. 9 %, p = 0. 5 9 ), 

Ei n -J a hr es -M ort alit ät ( 1 4. 8 vs. 1 9. 5 %, l o g -r a n k p =0. 0 4)  [ 1 0 0].  

Ei n s yst e m atis c h es R e vi e w  v o n M a ni otis, C., et al.  ü b er di e Si c h er h eit v o n Pr o St ar ®  vs. 

Pr o Gli d e ®  b est äti gt  d as  er h ö ht e  all g e m ei n e Bl ut u n gsrisi k o  u nt er  V er w e n d u n g  d es 

Pr o St ar ® -V ers c hl usss yst e ms  s o wi e  d as  er h ö ht e  Risi k o  v or  all e m  v o n m aj or  u n d 

l e b e ns b e dr o hli c h e n Bl ut u n g e n [ 1 0 1]. 

Ei n e n e u er e M et h o d e z u m Err ei c h e n d er H ä m ost as e st ellt ei n e a uf  ei n e m  K oll a g e n kiss e n  

b asi er e n d e V ers c hl usst e c h ni k  n a m e ns  M A N T A  ( Ess e nti al  M e di c al  I n c.,  M al v er n, 

P e n ns yl v a ni a) d ar. Si e v ers pri c ht di e s c h n ell e, ei nf a c h e u n d k ost e n g ü nsti g e Alt er n ati v e 

z u d e n k o n v e nti o n ell e n V ers c hl usss yst e m e n v or all e m b ei gr o ß e n Z u g a n gs d ur c h m ess er n  

( 1 0 –  2 5 F ) o h n e d a b ei a uf ei n e V or v ers c hl usst e c h ni k a n g e wi es e n z u s ei n  [ 1 0 2]. 

Di e St u di e n er g e b niss e  z ur  Si c h er h eit  u n d  K o m pli k ati o nsr at e di es er  Art d es  art eri ell e n 

V ers c hl uss es i m G e g e ns at z z ur V er w e n d u n g d es Pr o Gli d e® -V ers c hl usss yst e ms  si n d n o c h 

ni c ht e i n d e uti g u n d v arii er e n v o n ei n er h ö h er e n R at e a n v as k ul är e n K o m pli k ati o n e n mit  

t eil w eis e v er m e hrt er g ef ä ß c hir ur gis c h er  Z w eit v ers or g u n g bis  hi n  z u  ei n er  g eri n g er e n 

R at e  a n  Bl ut u n g e n ,  d er V er w e n d u n g  v o n  z us ät zli c h  b e n öti gt e n  V ers c hl usss yst e m e n  

s o wi e ei n e m g eri n g er e n H ä m o gl o bi n a bf all u n d ei n e m v er k ür zt e n Kr a n k e n h a us a uf e nt h alt 

n a c h T A VI  [ 1 0 3-1 0 5] . 

 

D ur c h di e E nt wi c kl u n g v o n Err ei c h e n d er H ä m ost as e d ur c h m a n u ell e K o m pr essi o n  bis 

hi n  z u  st eti g  eff e kti v er e n  V ers c hl usss yst e m  u n d  k oll a g e n b asi ert e n  T e c h n ol o gi e n z ei gt 

si c h, d ass es i n d er pr ä v e nti v e n V er m ei d u n g v o n v as k ul är e n K o m pli k ati o n e n w eit er hi n 

di e  M ö gli c h k eit e n  z ur  W eit er e nt wi c kl u n g  u n d  V er b ess er u n g  d er  b er eits  b est e h e n d e n 

S yst e m e u n d T e c h ni k e n gi bt, s o d ass di es e Art d er K o m pli k ati o n im m er s elt e n er a uftr et e n 

s ollt e u n d s o mi t g ar ni c ht erst a k ut b e h a n d elt w er d e n m uss. Di es b e d arf a u c h z u k ü nfti g 

n o c h w eit er er St u di e n u n d Dis k ussi o n e n.  

 

K o m mt es tr ot z st eti g v er b ess ert er V ers c hl usss yst e m e z u ei n er Bl ut u n g o d er z u a n d er e n 

v as k ul är e n  K o m pli k ati o n e n,  h a b e n  si c h  i n  u ns er er  St u di e d ur c h  u ni v ari at e  A n al ys e n 

f ol g e n d e Risi k of a kt or e n  f ür  di es e Art  d er  K o m pli k ati o n h er a us g est ellt:  di e  p A V K, 

C O P D, d T A H, s o wi e ei n e G F R < 5 0 ml/ mi n .  

Di es e  F a kt or e n fi n d e n  si c h  g a n z  o d er  t eil w eis e  a u c h  i n  a n d er e n  St u di e n, wi e  es  z. B.  

C h a u d hr y, M. A. u n d M. R. S ar d ar  et al. i n i hr e m R e vi e w  z us a m m e n g ef asst h a b e n [ 1 0 6]. 
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Tr ot z  d er g ut e n  Er g e b niss e  u ns er er  St u di e  b e z ü gli c h  d er  St e nti m pl a nt ati o n  u n d  d er e n 

L a n g z eitf ol g e n  ist ei n w eit er er dis k ussi o ns w ür di g er P u n kt i m m er n o c h di e Art u n d W eis e 

d er Bl utstill u n g .  

W ir  h a b e n  g e z ei gt,  d ass  di e  I m pl a nt ati o n  v o n  g e c o v ert e n  St e nts  s e hr  eff e kti v  u n d 

z u v erl ässi g  di e  Bl ut u n gs k o ntr oll e  h er b eif ü hrt e  u n d  d ass  d i e  ei nli e g e n d e n  St e nts  k ei n e 

n e g ati v e n  Ei nfl üss e a uf d as L a n g z eit -o ut c o m e  d er P ati e nt e n h a b e n : 

•  Es z ei g te n si c h i n d e n F ol g e u nt ers u c h u n g e n n a c h T A VI k ei n e n e u a uf g etr et e n e n 

S y m pt o m e  wi e  z. B.  S c h m er z e n  /  St e c h e n  i m  B er ei c h  d es  C S G b z w.  i m 

i psil at er al e n B ei n i m G e h e n o d er Sit z e n, p A V K-ä h nli c h e S y m pt o m e ( Cl a u di c ati o 

i nt er mitt e ns),  T hr o m b os e n,  D ur c h bl ut u n gsst ör un g e n  d es  B ei n es,  p er sisti er e n d e 

p eri p h er e Ul c er a  o d er H ä m at o m e  s o wi e w eit er e m ö gli c h e P at h ol o gi e n .  

•  I n d e n U nt ers u c h u n g e n d er P ati e nt e n a uf P at h ol o gi e n d er B e c k e n- u n d B ei n art eri e  

mitt els  F K D S  z ei gt e  si c h  i n  9 7 %  d er  F äll e  ( n = 2 8),  d ass  d er  i m pl a nti ert e  St e nt 

off e n u n d g ut d ur c h g ä n gi g w ar u n d es k ei n e  h ä m o d y n a mis c h r el e v a nt e n  St e n os e n 

o d er K o m pr essi o n e n g a b . D er b ei ei n e m St e nt e v al ui ert e  t ot al e V ers c hl uss bli e b  

kli nis c h k o m pl ett u n a uff älli g u n d w ar a usr ei c h e n d k oll at er alisi ert .  

•  I n d er k o ns e q u e nt d ur c h g ef ü hrt e n Fl u or os k o pi e k o n nt en  wir z w ar St F  b ei 1 4 % 

d er  P ati e nt e n  d et e kti er e n , d o c h  a u c h  mit  s ol c h e n  St F  bli e b e n  di e  P ati e nt e n 

v oll k o m m e n  b es c h w er d efr ei  u n d z ei gt e n i n  d er  F u n kti o ns u nt ers u c h u n g  mitt els 

F K D S  k ei n  e nts pr e c h e n d es  K or r el at  mit  n e g ati v e n  A us wir k u n g e n  a uf  di e 

Bl utfl uss p ar a m et er  i m B er ei c h d es ei nli e g e n d e n St e nts. 

 

Di es e ei n d e uti g p ositi v e n Er g e b niss e d er Bl ut u n gs k o ntr oll e d ur c h di e I m pl a nt ati o n ei n es 

C S G u n d d er e n L a n g z eit er g e b niss e b e d e ut e n j e d o c h ni c ht, d ass j e d e Bl ut u n g d ur c h ei n e n 

s ol c h e n  St e nt b e h a n d elt  w er d e n  s ollt e.  Vi el m e hr  b est e ht  bis  d at o  k ei n  ei n d e uti g er 

Al g orit h m us,  d er d as  S p e ktr u m  p ot e n zi ell er  v as k ul är er  K o m pli k ati o n e n  u n d  d er e n 

M a n a g e m e nt  erl ä ut ert u n d f estl e gt. Es ist dri n g e n d n ot w e n di g, d ass si c h di e b e h a n d el n d e n 

I nt er v e nti o nist e n u n d C hir ur g e n mit di es e n K o m pli k ati o n e n v ertr a ut m a c h e n u n d d er e n 

i m best e n F all st a n d ar disi ert es M a n a g e m e nt  k e n n e n u n d a n w e n d e n k ö n n e n. S e d a g h at, A., 

et al. i m J a hr 2 0 1 6 u n d S ar d ar, M. R., et al. i m J a hr 2 0 1 7 g e b e n i n i hr e n  St u di e n  m ö gli c h e 

V or g a b e n  f ür d as M a n a g e m e nt v ers c hi e d e n er v as k ul är er K o m pli k ati o n e n i m R a h m e n d er 

T A VI u n d er h ärt e n d a mit di e Dri n gli c h k eit ei n es ei n d e uti g e n  u n d offi zi ell e n Al g orit h m us  

[ 1 0 7, 1 0 8]. Si e, wi e a u c h wir, s pr e c h e n si c h f ür kl ar e L eitli ni e n i n d er V ers or g u n g d er 

w o hl  h ä ufi gst e n  u n d  d e n  w eit er e n  V erl a uf  d er  P ati e nt e n er h e bli c h  b e ei nfl uss e n d e n  
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K o m pli k ati o n  a us.  O h n e  kl ar e  Str u kt ur e n  i m  M a n a g e m e nt d er  V A S R C h ä n gt d er e n  

V ers or g u n g ü b er wi e g e n d  v o n  d e n  V orli e b e n  u n d  K o m p et e n z e n  d es  e nts pr e c h e n d e n 

I nt er v e nti o nist e n a b u n d u nt ers c h ei d et si c h d a h er v o n Ar zt z u Ar zt u n d a u c h  v o n P ati e nt 

z u P ati e nt.  

 

4. 1.  E nt wi c kl u n g d es P ati e nt e n k oll e kti vs f ür di e T A VI  

  

W eit er hi n ist z u b e o b a c ht e n, i n wi ef er n si c h d as P ati e nt e n k oll e kti v d er T A VI e nt wi c k elt  

u n d  er w eit ert . B e gi n n e n d i m  J a hr  2 0 0 2 mit  a uss c hli e ßli c h  H o c hrisi k o p ati e nt e n,  di e 

a uf gr u n d  v o n K o m or bi dit ät e n  ei n  z u  h o h es  Risi k o  f ür  ei n e  k o n v e nti o n ell e  O p er ati o n 

a uf w eis e n,  b efi n d et  si c h  di e  I n di k ati o n  f ür  di e  T A VI  alt er n ati v  z ur  k o n v e nti o n ell e n 

O p er ati o n z ur z eit i m W a n d el.  

Di e  a kt u ell e,  h o c h w erti g e  St u di e nl a g e  mit  gr o ß e n  F all z a hl e n  u n d  m ulti z e ntr is c h e n, 

r a n d o misi ert e n  St u di e n  zei gt ,  d ass  di e  T A VI  ni c ht  n ur  i m  H o c hrisi k o b er ei c h,  s o n d er n 

a u c h  b ei  P ati e nt e n  mit  mittl er e m  pr ä o p er ati v e n  Risi k o e nt w e d er  g e n a us o  eff e kti v  u n d 

si c h er  ist  wi e  d er  o p er ati v e  A ort e n kl a p p e n ers at z  o d er  di es e m b ei  p ost o p er ati v e n 

K o m pli k ati o n e n  wi e M ort alit ät,  S c hl a g a nf all  u n d  A ort e n kl a p p e ni ns uffi zi e n z  s o g ar 

ü b erl e g e n ist [ 57, 1 0 9, 1 1 0] .  

Di es e Er g e b niss e z u g u nst e n d er T A VI b ei ei n e m P ati e nt e n k oll e kti v mit mittl er e m Risi k o 

h a b e n b er eits A us wir k u n g e n a uf di e 2 0 1 7 ers c hi e n e n e n G ui d eli n es  d er E ur o p e a n S o ci et y 

of  C ar di ol o g y  ( E S C) u n d  d er  E ur o p e a n  Ass o ci ati o n  f or  C ar di o -T h or a ci c  S ur g er y  

( E A C T S) z ur B e h a n dl u n g d er h o c h gr a di g e n A S .  

W ä hr e n d di e T A VI n a c h d e n G ui d eli n es v o n 2 0 1 2 a uss c hli e ßli c h P ati e nt e n mit ei n e m 

H o c hrisi k o -Pr ofil  (u. a. S T S > 1 0 % o d er l o gistis c h er E S I ≥  2 0% ) e m pf o hl e n w ur d e [ 4 3], 

ist  di es  i n  d e n  a kt u ell e n  G ui d eli n es  v o n  2 0 1 7  s o  ni c ht  m e hr  wi e d er z ufi n d e n.  Hi er 

u nt ers c h ei d e n  di e  o. g.  G es ells c h aft e n  f ür  K ar di ol o gi e  u n d  K ar di o c hir ur gi e  z wis c h e n 

ei n e m  ni e dri g e n  O p er ati o nsrisi k o  ( u. a. S T S  o d er E S  II  <  4 %  o d er  l o gistis c her E S  I  

< 1 0 % ) u n d ei n e m er h ö ht e n O p er ati o nsrisi k o ( u. a. S T S o d er E S II ≥  4 % o d er l o gistis c h er 

E S  I ≥   1 0 %).  B ei  ei n e m  ni e dri g e n  O p er ati o nsrisi k o  ist  i m m er  n o c h  d er  c hir ur gis c h e 

A ort e n kl a p p e n ers at z  di e  M et h o d e  d er  W a hl  ( Kl ass e  I,  L e v el  B),  b ei ei n e m  er h ö ht e n  

O p er ati o nsrisi k o r ü c kt n u n d as m ulti dis zi pli n är e H er zt e a m  (s. 1. 1. 7. 7) d e utli c h m e hr  i n 

d as  Z e ntr u m  d es  E nts c h ei d u n gs pr o z ess es,  u m mit hilf e  v or g e g e b e n er  As p e kt e  u n d 

E m pf e hl u n g e n , di e z ur e nts pr e c h e n d e n E nts c h ei d u n g b eitr a g e n s oll e n, di e I n di k ati o n z u m  
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c hir ur gis c h e n o d er  i nt er v e nti o n ell e n A ort e n kl a p p e n ers at z z u st ell e n ( Kl ass e I, L e v el B) 

[ 7]. Di es b e d e ut et, d ass a u c h ei n e m  P ati e nt e n  mit mittl er e m  Risi k o pr ofil a uf Gr u n dl a g e 

a kt u ell er St u di e n u n d d er g elt e n d e n G ui d eli n es di e B e h a n dl u n g mitt els T A VI e m pf o hl e n 

wir d , w e n n d as e nts pr e c h e n d e H er zt e a m z u di es e m E nts c hl uss k o m mt. 

 

D a  s o w o hl i m S T S -S c or e  als a u c h i m E S d as Alt er d er P ati e nt e n ei n es d er U nt er p u n kt e 

ist  u n d gr o ß e n  Ei nfl uss  a uf d as  Er g e b nis  d er  s c or es h a b e n  k a n n ,  g e ht  d as  err e c h n et e 

Risi k o pr ofil  z w a n gsl ä ufi g  mit  d e m  P ati e nt e n alt er  ei n h er.  J e  n a c h  S c h w er e  d er 

B e gl eit er kr a n k u n g e n f ällt d er F a kt or „ Alt er “  j e d o c h ni c ht s o s e hr i ns G e wi c ht , d ass di e 

P ati e nt e n  i n  ei n e  a n d er e  pr ä o p er ati v e  Risi k o gr u p p e  ( ni e dri g es  vs.  er h ö ht es 

O p er ati o nsrisi k o)  ei n g et eilt  w er d e n.  D a d ur c h  k a n n  di e  S p a n n e  d es  P ati e nt e n a lt ers 

h e ut z ut a g e t eils s e hr gr o ß a usf all e n, s o d ass , u nt erst üt zt d ur c h di e g elt e n d e n G ui d eli n es 

d er  E S C  u n d  E A C T S v o n  2 0 1 7 [ 7], a u c h  j ü n g er e  P ati e nt e n  f ür  di e  T A VI  i n  B etr a c ht 

k o m m e n.  

 

Im A b b. 2 2  fi n d e n  Si e di e in  di e  d e uts c h e  S pr a c h e ü b ers et zt e n U nt er p u n kt e  d es 

l o gistis c h e n E S I s o wi e z w ei b eis pi el h aft e, fr ei erf u n d e n e F äll e, b ei d e n e n si c h j e w eils 

n ur  d as Alt er  d er  P ati e nti n n e n  u nt ers c h ei d et,  u m  d ess e n  A us wir k u n g e n  a uf  d as 

r es ulti er e n d e Risi k o pr ofil z u v er d e utli c h e n. 
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U nt er p u n kt e  B eis pi el 1  B eis pi el 2  

Alt er  7 2  6 0  

G es c hl e c ht  W ei bli c h  W ei bli c h  

C hr o nis c h e L u n g e n er kr a n k u n g  N ei n  N ei n  

E xtr a k ar di al e Art eri o p at hi e  J a  J a  

N e ur ol o gis c h e D ysf u n kti o n  N ei n  N ei n  

V or a us g e g a n g e n e k ar di al e 

O p er ati o n  
N ei n  N ei n  

Kr e ati ni n > 2 0 0 µ m ol  / L N ei n  N ei n  

A kti v e E n d o k ar ditis  N ei n  N ei n  

Kritis c h er pr ä o p er ati v er St at us  N ei n  N ei n  

I nst a bile  A n gi n a P e ct oris  N ei n  N ei n  

L V E F  

L ei c ht gr a di g 

ei n g es c hr ä n kt  

( L V E F 3 1 % - 5 0 %)  

L ei c ht gr a di g 

ei n g es c hr ä n kt  

( L V E F 3 1 % - 5 0 %)  

V or a us g e g a n g e n er M y o k ar di nf ar kt  J a  J a  

p H T  N ei n  N ei n  

N otf all i n di k ati o n N ei n  N ei n  

A n d ers  als  is oli ert er 

K or o n ar art eri e n -B y p ass  
J a  J a  

O p er ati o n a n A ort a t h or a ci c a  N ei n  N ei n  

I nf ar kt b e di n gt e S e pt u mr u pt ur N ei n  N ei n  

Er g e b nis  2 0, 3 7 %  1 0, 3 1 %  

A b b. 2 2 :  Z w ei b ei s pi el h aft e F äll e z ur B er e c h n u n g d e s l o gi sti s c h e n E S I mit a u s s c hli e ßli c h er V er ä n d er u n g   

 d e s Alt er u n d d e s s e n A u s wir k u n g  a uf d a s k al k uli ert e Er g e b ni s.  

 W eit er e  I nf or m ati o n e n z u m E S I u n d  di e D efi niti o n e n d er U nt er p u n kt e fi n d e n Si e a uf:  

 htt p:// w w w. e ur o s c or e. or g/ c al c ol d. ht ml  

 Di e R e c ht e di e s er A b bil d u n g li e g e n b ei d e m V erf a s s er di e s er Di s s ert ati o n.  

 

D ur c h di e o b e n g e z ei gt e n B eis pi elr e c h n u n g e n d es l o g. E S I ( A b b. 2 2 ) er k e n n e n wir, d ass 

d as Alt er d es j e w eili g e n P ati e nt e n ei n e n gr o ß e n  Ei nfl uss a uf d as k al k uli ert e Er g e b nis h at : 

Di e 7 2 -j ä hri g e P ati e nti n h at ei n e n l o gistis c h e n E S I v o n 2 0, 3 7 %, di e 6 0 -j ä hri g e P ati e nti n 

ei n e n v o n 1 0, 3 1 % . 
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E nts c h ei d e n d ist hi er n u n, d ass di e 6 0 -j ä hri g e P ati e nti n n a c h d e n G ui d eli n es v o n 2 0 1 2 

[ 4 3], f ür di e ei n l o gistis c h er E S I ≥  2 0% als e m pf o hl e n e I n di k ati o n f ür di e T A VI g alt, v o n 

v or n hi n ei n ni c ht z u d e m e nts pr e c h e n d e n  P ati e nt e n k oll e kti v g e h ört e, w ä hr e n d di es n a c h 

d e n g elt e n d e n G ui d eli n es d er E S C u n d E A C T S v o n 2 0 1 7 [ 7] mit ei n e m l o gistis c h e n E S 

I ≥  1 0 % d er F all w är e. 

Di es es B eis pi el z ei gt  d e utli c h , d ass si c h di e Alt erss p a n n e, f ür di e di e T A VI i n B etr a c ht 

k o m mt,  ü b er  di e  J a hr e  er h ö ht  h at  u n d  a u c h  j ü n g er e  P ati e nt e n  h ä ufi g er  i n  di es es 

P ati e nt e n k oll e kti v p ass e n.  All er di n gs m uss m a n hi er b ei b e a c ht e n, d ass j e d er s c or e  s ei n e 

S c h w ä c h e n u n d U n g e n a ui g k eit e n a uf w eist. S o l ass e n s o w o hl d er S T S als a u c h d er E S  

wi c hti g e Risi k of a kt or e n wi e G e br ä c hli c h k eit ( fr ailt y), P or z ell a n a ort a, v or a us g e g a n g e n e 

R a di ati o d er Br ust w a n d u n d W eit er e a u ß er A c ht, w as ei n e g e wiss e Li mit ati o n f ür d e n 

pr a ktis c h e n Allt a g d arst ellt  [ 1 1 1]. V or all e m b ei V er w e n d u n g d es  E S I h at si c h z u d e m 

ei n e  d e utli c h e Ü b ers c h ät z u n g d er 3 0 -T a g e M ort alit ät  g e z ei gt  [ 1 1 2], s o d ass di es er , wi e 

a u c h hi er  g es c h e h e n,  n ur  n o c h  als  V er gl ei c h  u n d  z ur  I d e ntifi k ati o n  v ers c hi e d e n er 

P ati e nt e n gr u p p e n  di e n e n s ollt e . Ü b ertr ä gt m a n n ä mli c h, s o w eit m ö gli c h, di e o. g. D at e n 

d er 6 0 -j ä hri g e n P ati e nti n i n d e n E S II, w är e di es e mit ei n e m k al k uli ert e n E S II v o n 1, 6 9 % 

d er  Gr u p p e  mit  ei n e m  ni e dri g e n  O p er ati o nsrisi k o  u n d  s o mit  e h er  ei n e m  c hir ur gis c h e n 

Kl a p p e n ers at z z u g et eilt.  

 

Wir  er k e n n e n  als o,  d ass  di e S p a n n w eit e  d es Alt ers d ur c h  d ess e n  Ei nfl uss  i n  di e 

e nts pr e c h e n d e n s c or es mit  d er e n A n p ass u n g ( S T S v o n > 1 0 % a uf ≥  4 %; l o gistis c h er E S 

I  v o n ≥   2 0%  a uf ≥   1 0 %;) z u g e n o m m e n  h at  u n d  si c h  d a d ur c h  ei n  j ü n g er es 

P ati e nt e n k oll e kti v er g e b e n wir d . Wir s e h e n all er di n gs a u c h, d ass di e i n vi el e n St u di e n 

u n d  R e gist er n  v er w e n d et e n  s c or es,  all e n  v or a n  d er  E S  I,  i hr e  Li mit ati o n e n  h a b e n  u n d 

ni c ht ei ns  z u  ei ns  mit ei n a n d er  v er gl ei c h b ar  u n d  ü b ertr a g b ar  si n d. V or  all e m  d er  

m o d er n er e ,  i m  J a hr e  2 0 1 1  v er öff e ntli c ht e E S  II  z ei gt  d e utl i c h e  A n p ass u n g e n u n d 

R e d u zi er u n g e n  b ei  d er  Ei ns c h ät z u n g  d er  M ort alit ät  u n d  s o mit  d er  pr ä o p er ati v e n 

Risi k o ei ns c h ät z u n g, w o d ur c h di e i n d e n n e u est e n G ui d eli n es d er E S C u n d E A C T S v o n 

2 0 1 7 [ 7] er ni e dri gt e n B e w ert u n g e n  d er  Risi k o gr u p p e n  k o m p e nsi ert  u n d in  g e wiss e n  

T eil e n  n e utr alisi ert  w er d e n.  
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Z us ät zli c h  z u  d e n s c or es,  di e  d ur c h  d e n  Ei nfl uss  d es  Alt ers  a uf  o. g.  W eis e  d as 

P ati e nt e n k oll e kti v  d er  T A VI  v erj ü n g e n  k ö n n e n , gi bt  es  w eit er e  F a kt or e n,  di e  d e n 

V erj ü n g u n gs eff e kt  v erst är k e n  u n d  di e  T A VI  z u  ei n er  pr a kti k a bl e n  Alt er n ati v e  z u m 

c hir ur gis c h e n A ort e n kl a p p e n ers at z m a c h e n :  

- di e  st eti g  w a c hs e n d e  u n d  ü b er wi e g e n d  p ositi v e  St u di e n - u n d  R e gist erl a g e  mit 

r es ulti er e n d er A n p ass u n g d er G ui d eli n es 

- di e  st eti g e  W eit er e nt wi c kl u n g  d er  T A VI  mit  V er b ess er u n g  s o w o hl  d er 

Ar b eitst e c h ni k e n als a u c h d er G er ät et e c h n ol o gi e n   

- di e  z u n e h m e n d e P o p ul arit ät ,  w o d ur c h  si c h  P ati e nt e n  b ei  p arti zi p ati v er 

E nts c h ei d u n gsfi n d u n g h e ut z ut a g e  w o m ö gli c h e h er  f ür  di e  n u n  b e k a n nt e  T A VI 

e nts c h ei d e n  als di es  v or ei ni g e n J a hr e n n o c h d er F all w ar  

- di e  a b n e h m e n d e  R at e  a n  i ntr a - u n d  p ost o p er ati v e n  K o m pli k ati o n e n  d ur c h st ä n di g 

w a c hs e n d e Erf a hr u n g u n d K e n nt nis d er V erf a hr e n  

 

I n  Z u k u nft  wir d  m a n  si c h  tr ot z  d er  a b n e h m e n d e n  R at e  a n  i ntr a- u n d  p ost o p er ati v e n 

K o m pli k ati o n e n  w eit er hi n  di e  Fr a g e  st ell e n,  mit  w el c h e n  M et h o d e n  u n d  T e c h ni k e n 

s ol c h e  b e h a n d elt w er d e n k ö n n e n. B ei ni c h t stri kt f est g el e gt e m V or g e h e n gi bt es n o c h z u 

oft di e M ö gli c h k eit alt er n ati v er W e g e, di e v o n d e n Pr äf er e n z e n u n d d er Erf a hr u n g d es 

b e h a n d el n d e n  Ar zt es  a us g e h e n.  S o mit  ist  ni c ht  si c h er g est ellt,  d ass  j e d er  P ati e nt  di e  i n 

St u di e n b el e gt e b est m ö gli c h e T h er a pi e er h ält. Di e s m uss si c h i n Z u k u nft d ur c h w eit er e 

St u di e n mit  d ar a us  f ol g e n d e n  e vi d e n z b asi ert e n  E m pf e hl u n g e n  ä n d er n,  s o d ass  j e d er 

P ati e nt d efi niti v gl ei c h u n d n a c h b est m ö gli c h e m St a n d d er E nt wi c kl u n g u n d E x p ertis e 

b e h a n d elt wir d.  

  

D o c h  d ass  di es  l ei c ht er z u  f or d er n  ist  als  u m z us et z e n,  z ei gt  a u c h  u ns er e  St u di e:  

wir  h a b e n  a uf g e z ei gt  u n d  b el e gt,  mit  w el c h er  Effi zi e n z  u n d  w el c h e m  Erf ol g  di e 

I m pl a nt ati o n  ei n es  C S G  s o w o hl  i m  a k ut e n  St a di u m  als  a u c h  i m  l a n gfristi g e n  F U 

f u n kti o ni ert.  D ur c h  d e n  o b e n  b es c hri e b e n e n W a n d el  i m  P ati e nt e n k oll e kti v  d er  T A VI 

( ni e dri g er es pr ä o p er ati v es Risi k o, w e ni g er K o m or bi dit ät e n, j ü n g er es Alt er) k ö n n e n wir 

bis d at o n ur f ür d as z u m Z eit p u n kt u ns er er St u di e v or h errs c h e n d e K oll e kti v s pr e c h e n, 

je d o c h ni c ht f ür d as z u k ü nfti g e.   

P erii nt er v e n ti o n ell e V A S R C, v o n d e n e n ei ni g e mitt els I m pl a nt ati o n ei n es C S G b e h a n d elt 

w er d e n  m usst e n,  tr at e n  i n  u ns er er  St u di e  b ei  P ati e nt e n  mit  ei n e m  mittl er e n  Alt er  v o n 
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7 9, 2 ± 6, 6 J a hr e n a uf.  Di es e  P ati e nt e n  si n d  h ä ufi g  s c h o n i m m o bil o d er g ar k o m pl ett 

rollst u hl pfli c ht i g.  

 

D o c h  w as  ist  n u n,  w e n n  si c h  d as  P ati e nt e n k oll e kti v  i n  d as  o b e n  b es c hri e b e n e  j ü n g er e 

Alt er b e w e gt, w el c h es d a n n w e ni g er K o m or bi dit ät e n u n d d a d ur c h ei n e er h ö ht e M o bilit ät 

a uf w eist ?  

D a n n k ö n n e n wir ni c ht m e hr  si c h er s a g e n, o b St F i n n ur 1 4 % d er F äll e a uftr et e n . Wir 

wiss e n d a n n e b e ns o ni c ht, o b v or h a n d e n e St F w eit er hi n k ei n e n Ei nfl uss a uf kli nis c h e, 

str u kt ur ell e  o d er  f u n kti o n ell e  P ar a m et er  d er p h ysis c h  a kti v er e n  P ati e nt e n  h a b e n  u n d 

d er e n  L eist u n gsf ä hi g k eit b e ei ntr ä c hti g e n.  

 

G e n a u  di es  st ellt  ei n e n  S c h w a c h p u n kt  u ns er er  St u di e  d ar,  w el c h e  l e di gli c h  ei n e 

M o m e nt a uf n a h m e  i n  ei n er  si c h  r a pi d e  e nt wi c k el n d e n T h er a pi e m ö gli c h k eit  d er  

A ort e n kl a p p e nst e n os e z ei gt . U ns er e  Er g e b niss e  k ö n n e n  ni c ht  dir e kt  a uf  ei n  j ü n g er es, 

p h ysis c h a kti v er es P ati e nt e n k oll e kti v ü b ertr a g e n  w er d e n.  

  

Di es er  r as a nt e n  W eit er e nt wi c kl u n g  d er  T e c h ni k  u n d  d e n  w a c hs e n d e n  F all z a hl e n  d er 

T A VI  mit  g e ei g n et e n,  q u alifi zi ert e n  St u di e n  n a c h z u k o m m e n,  st ellt  ei n e  b es o n d er e 

H er a usf or d er u n g  d ar,  di e  g e m eist ert  w er d e n  m uss,  u m  ei n d e uti g e  Al g orit h m e n  i n  d er 

B e h a n dl u n g i ntr a - u n d p ost o p er ati v er K o m pli k ati o n e n d ur c hs et z e n z u k ö n n e n.  

 

Di e f ortl a uf e n d p ositi v e E nt wi c kl u n g d er T A VI mit k o nti n ui erli c h st ei g e n d e n F all z a hl e n 

ist l ä n gst g e g e b e n u n d s pi e g elt si c h a u c h ei n d e uti g i n d e n v o n d e uts c h e n Kr a n k e n h ä us er n 

u n d a n d er e n m e di zi nis c h e n V ers or g u n gs z e ntr e n ü b er mitt elt e n D at e n wi e d er  (s. A b b. 2 3). 
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A b b. 2 3 :  A n z a hl d er i s oli ert e n A ort e n kl a p p e n ei n griff e  a n n a c h § 1 0 8 S G B V z u g el a s s e n e n d e ut s c h e n  

 Kr a n k e n h ä u s er n  i n d e n Erf a s s u n g sj a hr e n 2 0 1 0 bi s 2 0 18 . 

 M o dif i zi ert n a c h: Q u alit ät sr e p ort d e s G e m ei n s a m e n B u n d e s a u s s c h u s s e s  ( G-B A)  2 0 1 0 - 2 0 1 9;  

A Q U A -I n stit ut  G m b H (w w w. a q u a -i n stit ut. d e);  I Q TI G  I n stit ut  f ür  Q u alit ät s si c h er u n g  u n d    

 Tr a n s p ar e n z i m G e s u n d h eit s w e s e n  ( w w w.i qti g. or g). 

 

S eit d er erst e n  k at h et er g est üt zt e n A ort e n kl a p p e ni m pl a nt ati o n i m J a hr e  2 0 0 2 h at si c h  di e 

T A VI  i n  d er  l et zt e n  D e k a d e  v or  all e m  b ei  I n o p er a bilit ät  s o wi e  b ei  s o nsti g e n 

H o c hrisi k o p ati e nt e n mit h o c h gr a di g er A S ni c ht n ur z u ei n er g e ei g n et e n, s o n d er n z u d er 

pr äf er i ert e n Alt er n ati v e z u m c hir ur gis c h e n A ort e n kl a p p e n ers at z e nt wi c k elt. A n d e n  

q u alifi zi ert e n  Kr a n k e n h ä us er n  i n  D e uts c hl a n d  ü b ersti e g di e  A n z a hl  d e r 

k at h et er g est üt zt e n  A ort e n kl a p p e ni nt er v e nti o n e n  di e d es c hir ur gis c h e n 

A or te n kl a p p e n ers at z es  erst m als i m J a hr 2 0 1 3 . I m d ar a uff ol g e n d e n J a hr 2 0 1 4 ist di e R at e 

d er  k at h et er g est üt zt e n  A ort e n kl a p p e ni nt er v e nti o n e n  a b er m als  u m  2 7 %  v o n  1 0 4 4 1  a uf 

1 3 2 6 4 I nt er v e nti o n e n g esti e g e n. D a b ei m a c ht di e tf -T A VI mit 3 5 % Z u n a h m e g e g e n ü b er 

d er tr a ns a pi k al e n V ari a nt e mit 5 % d e n H a u pt z u w a c hs a us  ( 2 0 1 5 A Q U A-I nstit ut G m b H. 

Q u alit ätsr e p ort 2 0 1 4 ( w w w. a q u a -i nstit ut. d e)). D ur c h di e g eri n g er e I n v asi vit ät s o wi e di e 

M ö gli c h k eit  d er  s c h o n e n d er e n  A n al g os e di er u n g bi et et v or  all e m  di e  tf -T A VI  a u c h 

m ulti m or bi d e n P ati e nt e n di e M ö gli c h k eit ei n es A ort e n kl a p p e n ers at z es i m G e g e ns at z z u 

r ei n k o ns er v ati v e n M et h o d e n u n d s o mit di e M ö gli c h k eit a uf ei n e v erl ä n g ert e L e b e ns z eit 

mit  b ess er er  L e b e ns q u alit ät.  D a d ur c h h at  si c h  di e  T A VI  w elt w eit  als  ei n e 

St a n d ar d pr o z e d ur  v or  all e m  f ür  d as  o. g.  P ati e nt e n k oll e kti v h er a us g e bil d et.  St eti g 

v er b ess ert e T e c h ni k e n, z u n e h m e n d e Erf a hr u n g s o wi e st ei g e n d e F all z a hl e n ( z. B. A Q U A 

Q u alit ätsr e p ort 2 0 1 7; htt ps:// w w w. a q u a -i nstit ut. d e) b el e g e n di es e n Erf ol g a us dr ü c kli c h. 
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D ass di e T h er a pi e e nts c h ei d u n g  f ür P ati e nt e n i m i nt er m e di är e n Risi k o b er ei c h ni c ht m e hr 

ei n d e uti g d e m c hir ur gis c h e n A ns at z z u g es c hri e b e n, s o n d er n z u n e h m e n d  i n di e H ä n d e d es 

H er zt e a ms  g el e gt  w er d e n  u n d  v o n  P ati e nt  z u  P ati e nt  n e u  a b g e w o g e n  w er d e n  s oll e n, 

u nt erst üt zt  d e n  g e g e b e n e n  Tr e n d  hi n  z ur  T A VI  a u c h  f ür  Ni c ht -H o c hrisi k o p ati e nt e n. 

D e n n o c h  st ellt  d er  c hir ur gis c h e  A ort e n kl a p p e n ers at z  w eit er hi n  d e n  G ol dst a n d ar d  f ür 

P ati e nt e n i m ni e dri g e n Risi k o b er ei c h d ar , w as v or all e m a n d e m g eri n g e n p eri o p er ati v e n 

Risi k o s o wi e ei n e m a us g e z ei c h n et e n  u n d g ut st u di ert e n  L a n g z eit -F U  li e gt.  

J e d o c h  zi e ht  di e  T A VI  a u c h  i n  di es e m  G e bi et  erf ol gr ei c h  n a c h : n e ust e  St u di e n  z u 

P ati e nt e n  i m  ni e dri g e n  Risi k o b er ei c h  z ei g e n vi el v ers pr e c h e n d e  Er g e b niss e  u n d t eils 

si g nifi k a nt  g eri n g er e  R at e n  a n  p osti nt er v e nti o n ell er  ( k ar di al er)  M ort alit ät, 

s c h w er wi e g e n d e n  S c hl a g a nf äll e n , p osti nt er v e nti o n ell e m  V or h offli m m er n , a k ut e m 

Ni er e n v ers a g e n s o wi e a n R e h os pit alis ati o n  b ei d er T A VI i m G e g e ns at z z u m o p er ati v e n 

V or g e h e n .  

J e d o c h er g e b e n  si c h  i n  di es e m  P ati e nt e n g ut t eils  si g nifi k a nt  h ö h er e  R at e n  a n 

p ar a v al v ul är er  I ns uffi z i e n z  s o wi e d er  n ot w e n di g e n  I m pl a nt ati o n  ei n es  p er m a n e nt e n 

S c hritt m a c h ers n a c h T A VI  i m V er gl ei c h z u m c hir ur gis c h e n A ort e n kl a p p e n ers at z  [ 1 1 3-

1 1 7] . 

Es bl ei bt als o g es p a n nt a b z u w art e n, w o si c h di e P ati e nt e n i m ni e dri g e n Risi k o b er ei c h b ei 

d e n z u k ü nfti g e n g ui d eli n es  z u H er z kl a p p e n er kr a n k u n g e n ei n or d n e n w er d e n  u n d o b si c h 

di e T A VI i n Z u k u nft a u c h b ei di es e m K oll e kti v erf ol gr ei c h et a bli er e n wir d . 
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5.  Z u s a m m e nf a s s u n g  

 

D ur c h  di e  w elt w eit e  Et a bli er u n g  u n d  dr astis c h e  E x p a nsi o n  d er  T A VI bi et et  si c h 

h e ut z ut a g e  a u c h  m ulti m or bi d e n,  i n o p er a bl e n  P ati e nt e n  mit k al zifi zi er e n d er  A S  di e 

M ö gli c h k eit ei n es A ort e n kl a p p e n ers at z es i m G e g e ns at z z u r ei n k o ns er v ati v e n M et h o d e n.  

D o c h  t r ot z  d es  t e c h nis c h e n  F orts c hritt es  u n d  d er  st ei g e n d e n  Erf a hr u n g  i n  d er 

D ur c hf ü hr u n g d er T A VI si n d V A S R C i n di es e m Z us a m m e n h a n g  i m m er n oc h h ä ufi g u n d 

b e ei nfl uss e n d as O ut c o m e d er P ati e nt e n er h e bli c h [ 7 8].  

V o n 3 8 9 z wis c h e n 2 0 1 3 u n d 2 0 1 5 i m H er z z e ntr u m D üss el d orf d ur c h g ef ü hrt e n tf -T A VIs 

k a m es b ei 5 1 P ati e nt e n z u  ei n er V A S R C ( 1 3 %), v o n d e n e n 4 0 P ati e nt e n ( 7 8 %) mit ei n e m  

C S G  ( Fl u e n c y ® , C. R. B ar d I n c., M urr a y Hill, NJ, 4 0-8 0 x 7 -1 2 m m ) u n d 1 1 P ati e nt e n 

( 2 2%) k o ns er v ati v a uf a n d er e W eis e b e h a n d elt w ur d e n . U m p ot e nti ell e St F u n d d er e n 

h ä m o d y n a mis c h e  A us wir k u n g e n  z u d et e kti er e n,  f ü hrt e n  wir  b ei  2 9  P ati e nt e n  ei n e  

k o m pl ett es  F U  mit  k o ns e q u e nt e r fl u or os k o pis c h er Vis u alisi er u n g  s o wi e  w eit er e n  

kli nis c h e n  u n d f u n kti o ns di a g n ostis c h e n  U nt ers u c h u n g e n d er St e nts d ur c h.  

U ns er e  A n al ys e n  k o n z e ntri ert e n  si c h d a b ei k ur zfristi g  a uf d e n  s of orti g e n  Erf ol g  d er 

Bl ut u n gs k o ntr oll e  u n d  mitt el - bis l a n gfristi g a uf f u n kti o n ell e s o wi e  str u kt ur ell e P ar a m et er 

d er St e nts mit ei n e m F U v o n  6 bis 1 2 M o n at e n  (i m Mitt el 3 3 4 ± 1 8 8 T a g e) . I n u ns er er 

St u di e k o n nt e n wir z ei g e n, d ass di e I m pl a nt ati o n ei n es C S G i n di e b es c h ä di gt e Art eri e z u 

ei n er  s of orti g e n  u n d  v ollst ä n di g e n  Bl ut u n gs k o ntr oll e  f ü hrt e  ( 1 0 0 %)  u n d  w e d er  ei n e 

N a c h dil at ati o n  d es St e nts  n o c h ei n e bl ut k o ntr olli er e n d e B all o n dil at ati o n n öti g w ar e n.  Wir 

k o n nt e n d e m o nstri e r e n,  d ass  St e ntfr a kt ur e n  i n  1 4 % (n = 4) d er  i m pl a nti ert e n  C S G  

g ef u n d e n w er d e n k ö n n e n u n d d ass di es e mit ei n er u n ei n g es c hr ä n kt e n F u n kti o n alit ät u n d 

o h n e fl ussli miti er e n d e St e n os e n  ei n h er g e h e n . 

V or  all e m  i n  B e z u g  a uf  di e  I n di k ati o ns er w eit er u n g  d es  i nt er v e nti o n ell e n 

A ort e n kl a p p e n ers at z es  i n  ni e dri g er e  Risi k o k oll e kti v e  u n d  s o mit  d er  Er w art u n g  ei n es 

j ü n g er e n u n d m o bil er e n T A VI-K oll e kti vs m uss g e kl ärt w er d e n, o b ei n e r o uti n e m ä ßi g e 

I m pl a nt ati o n  ei n es  C S G  als b ail -o ut  Pr o z e d ur  b ei  Bl ut u n gs k o m pli k ati o n e n  ü b er  d e n 

u n b estr eit b ar e n  V ort eil  d er  u n m itt el b ar e n  Bl ut u n gs k o ntr oll e  hi n a us  z us ät zli c h e 

l a n gfristi g e N a c ht eil e ( z. B. Fr a kt ur-b e di n gt e ( R e-) S t e n os e n / I nst e nt-T hr o m b os e n ) mit 

si c h bri n gt.  

D a h er  s ollt e n  a u c h  z u k ü nfti g f u n kti o n ell e  s o wi e  str u kt ur ell e  P ar a m et er  d er  C S G a uf 

Gr u n dl a g e u ns er er D at e n i n pr os p e kti v e n, r a n d o misi ert e n St u di e n b e urt eilt w er d e n. 
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6.  A n h a n g  
 

 
A b b. A: Kli ni s c h e u n d f u n kti o n ell e B a si s c h ar a kt eri sti k a d er P ati e nt e n di e s er St u di e i m Ori gi n al e n a u s d er  

 u nt e n g e n a n nt e n P u bli k ati o n.  

  Er st v er öff e ntli c h u n g: V e ul e m a n s  V,  Af z al  S,  L e d wi g  P,  et  al. St e nt  f r a ct u r e s  aft e r  c o m m o n  

 f e m o r al a rt e r y b ail-o ut st e nti n g d u e t o s ut u r e d e vi c e f ail u r e i n T A V R . V a s a. 2 0 1 8; 4 7( 5): 3 9 3-4 0 1.  

 d oi: 1 0. 1 0 2 4/ 0 3 0 1 -1 5 2 6/ a 0 0 0 7 1 2  © H o gr ef e.  
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A b b. B : Pr o z e d ur al c h ar a kt eri sti k a u n d O ut c om e d er P ati e nt e n di e s er St u di e i m Ori gi n al e n a u s d er u nt e n  

 g e n a n nt e n P u bli k ati o n.  

 Er st v er öff e ntli c h u n g: V e ul e m a n s  V,  Af z al  S,  L e d wi g  P,  et  al. St e nt  f r a ct u r e s  aft e r  c o m m o n  

 f e m o r al a rt e r y b ail-o ut st e nti n g d u e t o s ut u r e d e vi c e f ail u r e i n T A V R . V a s a. 2 0 1 8; 4 7( 5): 3 9 3-4 0 1.  

 d oi: 1 0. 1 0 2 4/ 0 3 0 1 -1 5 2 6/ a 0 0 0 7 1 2  © H o gr ef e.  
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1 3.  St e w art, B. F., et al., Cli ni c al f a ct ors ass o ci at e d wit h c al cifi c a orti c v al v e 
dis e as e. C ar di o v as c ul ar H e alt h St u d y.  J A m C oll C ar di ol, 1 9 9 7. 2 9( 3): p . 6 3 0-4.  

1 4.  Os n a br u g g e, R. L., et al., A orti c st e n osis i n t h e el d erl y: dis e as e pr e v al e n c e a n d 
n u m b er of c a n di d at es f or tr a ns c at h et er a orti c v al v e r e pl a c e m e nt: a m et a -
a n al ysis a n d m o d eli n g st u d y.  J A m C oll C ar di ol, 2 0 1 3. 6 2( 1 1): p. 1 0 0 2 -1 2.  

1 5.  I u n g, B., et al., A pr os p e cti v e s ur v e y of p ati e nts wit h v al v ul ar h e art dis e as e i n 
E ur o p e: T h e E ur o H e art S ur v e y o n V al v ul ar H e art Dis e as e.  E ur H e art J, 2 0 0 3. 
2 4( 1 3): p. 1 2 3 1 -4 3.  

1 6.  D a ni els e n, R., et al., T h e pr e v al e n c e of a orti c st e n osis i n t h e el d erl y i n I c el a n d 
a n d  pr e di cti o ns f or t h e c o mi n g d e c a d es: t h e A G E S -R e y kj a vi k st u d y.  I nt J 
C ar di ol, 2 0 1 4. 1 7 6( 3): p. 9 1 6 -2 2.  

1 7.  I u n g, B. a n d A. V a h a ni a n, D e g e n er ati v e c al cifi c a orti c st e n osis: a n at ur al 
hist or y.  H e art, 2 0 1 2. 9 8 S u p pl 4: p. i v 7 -1 3.  
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1 8.  Li n dr o os, M., et al., Pr e v al e n c e of a orti c v al v e a b n or m aliti es i n t h e el d erl y: a n 
e c h o c ar di o gr a p hi c st u d y of a r a n d o m p o p ul ati o n s a m pl e.  J A m C oll C ar di ol, 
1 9 9 3. 2 1( 5): p. 1 2 2 0 -5.  

1 9.  R o b erts, W. C., T h e s e nil e c ar di a c c al cifi c ati o n s y n dr o m e.  A m J C ar di ol, 1 9 8 6. 
5 8( 6): p. 5 7 2 -4.  

2 0.  M o hl er, E. R., et al., D e v el o p m e nt a n d pr o gr essi o n of a orti c v al v e st e n osis: 
at h er os cl er osis ris k f a ct ors --a c a us al r el ati o ns hi p ? A cli ni c al m or p h ol o gi c 
st u d y.  Cli n C ar di ol, 1 9 9 1. 1 4( 1 2): p. 9 9 5 -9.  

2 1.  D e uts c h er, S., H. E. R o c k ett e, a n d V. Kris h n as w a mi, Di a b et es a n d 
h y p er c h ol est er ol e mi a a m o n g p ati e nts wit h c al cifi c a orti c st e n osis.  J C hr o ni c 
Dis, 1 9 8 4. 3 7( 5): p. 4 0 7 -1 5.  

2 2.  Ar o n o w, W. S., K. S. S c h w art z, a n d M. K o e ni gs b er g, C orr el ati o n of s er u m li pi ds, 
c al ci u m, a n d p h os p h or us, di a b et es m ellit us a n d hist or y of s yst e mi c h y p ert e nsi o n 
wit h pr es e n c e or a bs e n c e of c al cifi e d or t hi c k e n e d a orti c c us ps or r o ot i n el d erl y 
p ati e nts.  A m J C ar di ol, 1 9 8 7. 5 9( 9): p. 9 9 8 -9.  

2 3.  F o x, C. S., et al., Mitr al a n n ul ar c al cifi c ati o n pr e di cts c ar di o v as c ul ar m or bi dit y 
a n d m ort alit y: t h e Fr a mi n g h a m H e art St u d y. Cir c ul ati o n, 2 0 0 3. 1 0 7( 1 1): p. 
1 4 9 2 -6.  

2 4.  F ar z a n e h -F ar, A., et al., V as c ul ar a n d v al v ar c al cifi c ati o n: r e c e nt a d v a n c es.  
H e art, 2 0 0 1. 8 5( 1): p. 1 3 -7.  

2 5.  Ar o n o w, W. S., C. A h n, a n d I. Kr o n z o n, Ass o ci ati o n of mitr al a n n ul ar c al ci u m 
a n d of a orti c c us p al c al ci u m wit h c or o n ar y art er y dis e as e i n ol d er p ati e nts.  A m 
J C ar di ol, 1 9 9 9. 8 4( 9): p. 1 0 8 4 -5, a 9.  

2 6.  Ott o, C. M., et al., Ass o ci ati o n of a orti c -v al v e s cl er osis wit h c ar di o v as c ul ar 
m ort alit y a n d m or bi dit y i n t h e el d erl y.  N E n gl J M e d,  1 9 9 9. 3 4 1( 3): p. 1 4 2 -7.  

2 7.  B o o n, A., et al., C ar di a c v al v e c al cifi c ati o n: c h ar a ct eristi cs of p ati e nts wit h 
c al cifi c ati o n of t h e mitr al a n n ul us or a orti c v al v e.  H e art, 1 9 9 7. 7 8( 5): p. 4 7 2 -4.  

2 8.  Pr ess m a n, G. S., et al., C a n t ot al c ar di a c c al ci u m pr e di ct t h e c or o n ar y c al ci u m 
s c or e ?  I nt J C ar di ol, 2 0 1 1. 1 4 6( 2): p. 2 0 2-6.  

2 9.  T a k as u, J., et al., R el ati o ns hi ps of t h or a ci c a orti c w all c al cifi c ati o n t o 
c ar di o v as c ul ar ris k f a ct ors: t h e M ulti -Et h ni c St u d y of At h er os cl er osis ( M E S A).  
A m H e art J, 2 0 0 8. 1 5 5( 4): p. 7 6 5 -7 1.  

3 0.  J e o n, D. S., et al., Ass o ci ati o n of mitr al a n n ul us c al cifi c ati o n, a orti c v al v e 
s cl er osis a n d a orti c r o ot c al cifi c ati o n wit h a b n or m al m y o c ar di al p erf usi o n 
si n gl e p h ot o n e missi o n t o m o gr a p h y i n s u bj e cts a g e < or = 6 5 y e ars ol d.  J A m 
C oll C ar di ol, 2 0 0 1. 3 8( 7): p. 1 9 8 8 -9 3.  

3 1.  S o y di n c, S., et al., R el ati o ns hi p b et w e e n a orti c v al v e s cl er osis a n d t h e e xt e nt of 
c or o n ar y art er y dis e as e i n p ati e nts u n d er g oi n g di a g n osti c c or o n ar y 
a n gi o gr a p h y.  C ar di ol o g y, 2 0 0 6. 1 0 6( 4): p. 2 7 7 -8 2.  

3 2.  N u cif or a, G., et al., Us ef ul n ess of e c h o c ar di o gr a p hi c ass ess m e nt of c ar di a c a n d 
as c e n di n g a ort a c al cifi c d e p osits t o pr e di ct c or o n ar y art er y c al ci u m a n d 
pr es e n c e a n d s e v erit y of o bstr u cti v e c or o n ar y art er y dis e as e.  A m J C ar di ol, 
2 0 0 9. 1 0 3( 8): p. 1 0 4 5 -5 0.  

3 3.  C or ci u, A.I., et al., C ar d i a c c al cifi c ati o n b y tr a nst h or a ci c e c h o c ar di o gr a p h y i n 
p ati e nts wit h k n o w n or s us p e ct e d c or o n ar y art er y dis e as e.  I nt J C ar di ol, 2 0 1 0. 
1 4 2( 3): p. 2 8 8 -9 5.  

3 4.  L a c al z a d a, J., et al., Pr o g n osti c v al u e of e c h o c ar di o gr a p hi c -d eri v e d c al ci u m 
i n d e x i n c or o n ar y art er y dis e as e di a g n os e d b y 6 4 -m ulti d et e ct or c o m p ut e d 
t o m o gr a p h y. E c h o c ar di o gr a p h y, 2 0 1 2. 2 9( 9): p. 1 1 2 0 -7.  
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3 5.  C o w ell, S.J., et al., C al cifi c a orti c st e n osis: s a m e ol d st or y ?  A g e A g ei n g, 2 0 0 4. 
3 3( 6): p. 5 3 8 -4 4.  

3 6.  I z q ui er d o-G o m e z, M. M., et al., V al v e C al cifi c ati o n i n A orti c St e n osis: Eti ol o g y 
a n d Di a g n osti c I m a gi n g T e c h ni q u es.  Bi o m e d R es I nt, 2 0 1 7. 2 0 1 7: p. 5 1 7 8 6 3 1.  

3 7.  Li n d m a n, B. R., et al., C al cifi c a orti c st e n osis.  N at R e v Dis Pri m ers, 2 0 1 6. 2: p. 
1 6 0 0 6.  

3 8.  W all b y, L., et al., I nfl a m m at or y C h ar a ct eristi cs of St e n oti c A orti c V al v es: A 
C o m p aris o n b et w e e n R h e u m ati c a n d N o nr h e u m ati c A orti c St e n osis.  C ar di ol R es 
Pr a ct, 2 0 1 3. 2 0 1 3: p. 8 9 5 2 1 5.  

3 9.  Sli w a, K., et al., I n ci d e n c e a n d c h ar a ct eristi cs of n e wl y di a g n os e d r h e u m ati c 
h e art dis e as e i n ur b a n Afri c a n a d ults: i nsi g hts fr o m t h e h e art of S o w et o st u d y. 
E ur H e art J, 2 0 1 0. 3 1( 6): p. 7 1 9 -2 7.  

4 0.  L or ell, B. H. a n d B. A. C ar a b ell o, L eft v e ntri c ul ar h y p ertr o p h y: p at h o g e n esis, 
d et e cti o n, a n d pr o g n osis.  Cir c ul ati o n, 2 0 0 0. 1 0 2( 4): p. 4 7 0 -9.  

4 1.  R aj a p p a n, K., et al., M e c h a nis ms of c or o n ar y mi cr o cir c ul at or y d ysf u n cti o n i n 
p ati e nts wit h a orti c st e n osis a n d a n gi o gr a p hi c all y n or m al c or o n ar y art eri es.  
Cir c ul ati o n, 2 0 0 2. 1 0 5( 4): p. 4 7 0 -6.  

4 2.  R aj a p p a n, K., et al., F u n cti o n al c h a n g es i n c or o n ar y mi cr o cir c ul ati o n aft er 
v al v e r e pl a c e m e nt i n p ati e nts wit h a orti c st e n osis.  Cir c ul ati o n, 2 0 0 3. 1 0 7( 2 5): p. 
3 1 7 0 -5.  

4 3.  V a h a ni a n, A., et al., G ui d eli n es o n t h e m a n a g e m e nt of v al v ul ar h e art dis e as e 
( v ersi o n 2 0 1 2). E ur H e art J, 2 0 1 2. 3 3( 1 9): p. 2 4 5 1 -9 6.  

4 4.  Nis hi m ur a, R. A. a n d B. A. C ar a b ell o, H e m o d y n a mi cs i n t h e c ar di a c 
c at h et eriz ati o n l a b or at or y of t h e 2 1st c e nt ur y.  Cir c ul ati o n, 2 0 1 2. 1 2 5( 1 7): p. 
2 1 3 8 -5 0.  

4 5.  O mr a n, H., et al., Sil e nt a n d a p p ar e nt c er e br al e m b olis m aft er r etr o gr a d e 
c at h et eris ati o n of t h e a orti c v al v e i n v al v ul ar st e n osis: a pr os p e cti v e, 
r a n d o mis e d st u d y.  L a n c et, 2 0 0 3. 3 6 1( 9 3 6 5): p. 1 2 4 1 -6.  

4 6.  C u eff, C., et al., M e as ur e m e nt of a orti c v al v e c al cifi c ati o n usi n g m ultisli c e 
c o m p ut e d t o m o gr a p h y: c orr el ati o n wit h h a e m o d y n a mi c s e v erit y of a orti c 
st e n osis a n d cli ni c al i m pli c ati o n f or p ati e nts wit h l o w ej e cti o n fr a cti o n.  H e art, 
2 0 1 1. 9 7( 9): p. 7 2 1 -6.  

4 7.  Cl a v el, M. A., et al., T h e c o m pl e x n at ur e of dis c or d a nt s e v er e c al cifi e d a orti c 
v al v e dis e as e gr a di n g: n e w i nsi g hts fr o m c o m bi n e d D o p pl er e c h o c ar di o gr a p hi c 
a n d c o m p ut e d t o m o gr a p hi c st u d y.  J A m C oll C ar di ol, 2 0 1 3. 6 2( 2 4): p. 2 3 2 9 -3 8.  

4 8.  Cl a v el, M. A., et al., I m p a ct of a orti c v al v e c al cifi c ati o n, as m e as ur e d b y M D C T, 
o n s ur vi v al i n p ati e nts wit h a orti c st e n osis: r es ults of a n i nt er n ati o n al r e gistr y 
st u d y.  J A m C oll C ar di ol, 2 0 1 4. 6 4( 1 2): p. 1 2 0 2 -1 3.  

4 9.  M o ni n, J. L., et al., L o w -gr a di e nt a orti c st e n osis: o p er ati v e ris k str atifi c ati o n a n d 
pr e di ct ors f or l o n g -t er m o ut c o m e: a m ulti c e nt er st u d y usi n g d o b ut a mi n e str ess 
h e m o d y n a mi cs.  Cir c ul ati o n, 2 0 0 3. 1 0 8( 3): p.  3 1 9 -2 4.  

5 0.  L e v y, F., et al., A orti c v al v e r e pl a c e m e nt f or l o w -fl o w/l o w-gr a di e nt a orti c 
st e n osis o p er ati v e ris k str atifi c ati o n a n d l o n g -t er m o ut c o m e: a E ur o p e a n 
m ulti c e nt er st u d y.  J A m C oll C ar di ol, 2 0 0 8. 5 1( 1 5): p. 1 4 6 6 -7 2.  

5 1.  R os e n h e k, R., et al., Pr e d i ct ors of o ut c o m e i n s e v er e, as y m pt o m ati c a orti c 
st e n osis.  N E n gl J M e d, 2 0 0 0. 3 4 3( 9): p. 6 1 1 -7.  

5 2.  G e n er e u x, P., et al., N at ur al Hist or y, Di a g n osti c A p pr o a c h es, a n d T h er a p e uti c 
Str at e gi es f or P ati e nts Wit h As y m pt o m ati c S e v er e A orti c St e n osis.  J A m C oll 
C ar di ol, 2 0 1 6. 6 7( 1 9): p. 2 2 6 3 -8 8.  
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5 3.  R afi q u e, A. M., et al., M et a -a n al ysis of pr o g n osti c v al u e of str ess t esti n g i n 
p ati e nts wit h as y m pt o m ati c s e v er e a orti c st e n osis.  A m J C ar di ol, 2 0 0 9. 1 0 4( 7): 
p. 9 7 2 -7.  

5 4.  D as, P., H. Ri mi n gt o n, a n d J. C h a m b ers, E x er cis e t esti n g t o str atif y ris k i n a orti c 
st e n osis.  E ur H e art J, 2 0 0 5. 2 6( 1 3): p. 1 3 0 9 -1 3.  

5 5.  R oss e b o, A. B., et al., I nt e nsi v e li pi d l o w eri n g wit h si m v ast ati n a n d ez eti mi b e i n 
a orti c st e n osis.  N E n gl J M e d, 2 0 0 8. 3 5 9( 1 3): p. 1 3 4 3 -5 6.  

5 6.  Cri bi er, A., et al., P er c ut a n e o us tr a ns c at h et er i m pl a nt ati o n of a n a orti c v al v e 
pr ost h esis f or c al cifi c a orti c st e n osis: first h u m a n c as e d es cri pti o n.  Cir c ul ati o n, 
2 0 0 2. 1 0 6( 2 4): p. 3 0 0 6 -8.  

5 7.  R e ar d o n, M.J., et al., S ur gi c al or Tr a ns c at h et er A orti c -V al v e R e pl a c e m e nt i n 
I nt er m edi at e -Ris k P ati e nts.  N E n gl J M e d, 2 0 1 7. 3 7 6( 1 4): p. 1 3 2 1 -1 3 3 1.  

5 8.  D a u b ert, M. A., et al., L o n g -T er m V al v e P erf or m a n c e of T A V R a n d S A V R: A 
R e p ort Fr o m t h e P A R T N E R I Tri al.  J A C C C ar di o v as c I m a gi n g, 2 0 1 6.  

5 9.  Li e b er m a n, E. B., et al., B all o o n a orti c v al v ul o pl ast y i n a d ults: f ail ur e of 
pr o c e d ur e t o i m pr o v e l o n g -t er m s ur vi v al. J A m C oll C ar di ol, 1 9 9 5. 2 6( 6): p. 
1 5 2 2 -8.  

6 0.  M or e n o, P. R., et al., T h e r ol e of p er c ut a n e o us a orti c b all o o n v al v ul o pl ast y i n 
p ati e nts wit h c ar di o g e ni c s h o c k a n d criti c al a orti c st e n osis.  J A m C oll C ar di ol, 
1 9 9 4. 2 3( 5): p. 1 0 7 1 -5.  

6 1.  Ott o, C. M., et al., T hr e e -y e ar o ut c o m e aft er b all o o n a orti c v al v ul o pl ast y. 
I nsi g hts i nt o pr o g n osis of v al v ul ar a orti c st e n osis. Cir c ul ati o n, 1 9 9 4. 8 9( 2): p. 
6 4 2 -5 0.  

6 2.  K a p a di a, S., et al., O ut c o m es of i n o p er a bl e s y m pt o m ati c a orti c st e n osis p ati e nts 
n ot u n d er g oi n g a orti c v al v e r e pl a c e m e nt: i nsi g ht i nt o t h e i m p a ct of b all o o n 
a orti c v al v ul o pl ast y fr o m t h e P A R T N E R tri al ( Pl a c e m e nt of A o Rti c 
Tr a Ns c at h et E R V al v e tri al).  J A C C C ar di o v as c I nt er v, 2 0 1 5. 8( 2): p. 3 2 4 -3 3 3 . 

6 3.  I u n g, B., et al., D e cisi o n -m a ki n g i n el d erl y p ati e nts wit h s e v er e a orti c st e n osis: 
w h y ar e s o m a n y d e ni e d s ur g er y ?  E ur H e art J, 2 0 0 5. 2 6( 2 4): p. 2 7 1 4 -2 0.  

6 4.  L e o n, M. B., et al., Tr a ns c at h et er a orti c -v al v e i m pl a nt ati o n f or a orti c st e n osis i n 
p ati e nts w h o c a n n ot u n d er g o s ur g er y.  N E n gl J M e d, 2 0 1 0. 3 6 3( 1 7): p. 1 5 9 7 -
6 0 7.  

6 5.  Li n d m a n, B. R., R. O. B o n o w, a n d C. M. Ott o, C urr e nt m a n a g e m e nt of c al cifi c 
a orti c st e n osis.  Cir c R es, 2 0 1 3. 1 1 3( 2): p. 2 2 3 -3 7.  

6 6.  Li n d m a n, B. R., et al., F utilit y, b e n efit, a n d tr a ns c a t h et er a orti c v al v e 
r e pl a c e m e nt.  J A C C C ar di o v as c I nt er v, 2 0 1 4. 7( 7): p. 7 0 7 -1 6.  

6 7.  C h a m b ers, J. B., et al., St a n d ar ds d efi ni n g a ' H e art V al v e C e ntr e': E S C W or ki n g 
Gr o u p o n V al v ul ar H e art Dis e as e a n d E ur o p e a n Ass o ci ati o n f or C ar di ot h or a ci c 
S ur g er y Vi e w p oi nt . E ur H e art J, 2 0 1 7. 3 8( 2 8): p. 2 1 7 7 -2 1 8 3.  

6 8.  C h a m b ers, J. B., et al., S p e ci alist v al v e cli ni cs: r e c o m m e n d ati o ns fr o m t h e 
Britis h H e art V al v e S o ci et y w or ki n g gr o u p o n i m pr o vi n g q u alit y i n t h e d eli v er y 
of c ar e f or p ati e nts wit h h e art v al v e dis e as e.  H e art, 2 0 1 3. 9 9( 2 3): p. 1 7 1 4 -6.  

6 9.  L a n c ell otti, P., et al., E S C W or ki n g Gr o u p o n V al v ul ar H e art Dis e as e p ositi o n 
p a p er --h e art v al v e cli ni cs: or g a niz ati o n, str u ct ur e, a n d e x p eri e n c es.  E ur H e art 
J, 2 0 1 3. 3 4( 2 1): p. 1 5 9 7 -6 0 6.  

7 0.  Ri mi n gt o n, H., J. W ei n m a n, a n d J. B. C h a m b ers, Pr e di cti n g o ut c o m e aft er v al v e 
r e pl a c e m e nt.  H e art, 2 0 1 0. 9 6( 2): p. 1 1 8 -2 3.  

7 1.  K ort el a n d, N. M., et al., Pr ost h eti c a orti c v al v e s el e cti o n: c urr e nt p ati e nt 
e x p eri e n c e, pr ef er e n c es a n d k n o wl e d g e.  O p e n H e art, 2 0 1 5. 2( 1): p. e 0 0 0 2 3 7.  
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7 2.  L e o n, M. B., et al., St a n d ar diz e d e n d p oi nt d efi niti o ns f or tr a ns c at h et er a orti c 
v al v e i m pl a nt ati o n cli ni c al tri als: a c o ns e ns us r e p ort fr o m t h e V al v e A c a d e mi c 
R es e ar c h C o ns orti u m.  E ur H e art J, 2 0 1 1. 3 2( 2): p. 2 0 5 -1 7.  

7 3.  G e n er e u x, P., et al., Cli ni c al o ut c o m es aft er tr a ns c at h et er a orti c v al v e 
r e pl a c e m e nt usi n g v al v e a c a d e mi c r es e ar c h c o ns orti u m d efi niti o ns: a w ei g ht e d 
m et a -a n al ysis of 3, 5 1 9 p ati e nts fr o m 1 6 st u di es.  J A m C oll C ar di ol, 2 0 1 2. 
5 9( 2 5): p. 2 3 1 7 -2 6.  

7 4.  K a p p et ei n, A. P., et al., U p d at e d st a n d ar diz e d e n d p oi nt d efi niti o ns f or 
tr a ns c at h et er a orti c v al v e i m pl a nt ati o n: t h e V al v e A c a d e mi c R es e ar c h 
C o ns orti u m -2 c o ns e ns us d o c u m e nt ( V A R C -2).  E ur J C ar di ot h or a c S ur g, 2 0 1 2. 
4 2( 5): p. S 4 5 -6 0.  

7 5.  R u ds ki, L. G., et al., G ui d eli n es f or t h e e c h o c ar di o gr a p hi c ass ess m e nt of t h e 
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7 8.  V a n Mi e g h e m, N. M., et al., I n ci d e n c e, pr e di ct ors, a n d i m pli c ati o ns of a c c ess 
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8 0.  H ol m es, D. R., Jr., et al., A n n u al O ut c o m es Wit h Tr a ns c at h et er V al v e T h er a p y: 
Fr o m t h e S T S/ A C C T V T R e gistr y.  J A m C oll C ar di ol, 2 0 1 5. 6 6( 2 5): p. 2 8 1 3 -
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A m C oll C ar di ol, 2 0 1 3. 6 1( 1 1): p. 1 1 2 5 -3 6.  
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art er y b ail -o ut st e nti n g d u e t o s ut ur e d e vi c e f ail u r e i n T A V R. V as a. 
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i m pr o v e o ut c o m es i n a c ut e ki d n e y i nj ur y. Crit C ar e, 2 0 0 7. 1 1( 2): p. R 3 1.  
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1 0 6.  C h a u d hr y, M. A. a n d M. R. S ar d a r, V as c ul ar c o m pli c ati o ns of tr a ns c at h et er 
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1 1 0.  T h o ur a ni, V. H., et al., Tr a ns c at h et er a orti c v al v e r e pl a c e m e nt v ers us s ur gi c al 
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1 7 0 5.  

1 1 5.  Vi p p art h y, S. C., et al., M et a -A n al ysis of Tr a ns c a t h et er A orti c V al v e 
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1 1 6.  K h eiri, B., et al., M et a -A n al ysis of Tr a ns c at h et er A orti c V al v e R e pl a c e m e nt i n 
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i n L o w er S ur gi c al Ris k P ati e nts. Cir c ul ati o n, 2 0 1 9.  

 

 

 

 

 

 

 

 



! ( *!

D a n ks a g u n g 
 
A n  di e s er  St ell e  m ö c ht e  i c h  mi c h  b ei  all d e n  M e n s c h e n  b e d a n k e n,  di e  mi c h  w ä hr e n d  di e s er  

a u ß er or d e ntli c h b er ei c h er n d e n Z eit m ei n er a k a d e mi s c h e n L a uf b a h n u n d b ei d er i nt e n si v e n Ar b eit 

di e s er Di s s ert ati o n u nt er st üt zt h a b e n.  

 

M ei n D a n k gilt i n b e s o n d er e m M a ß e U ni v. -Pr of. Dr. m e d. M alt e K el m al s Dir e kt or d er Kli ni k 

f ür K ar di ol o gi e, P n e u m ol o gi e u n d A n gi ol o gi e d er H ei nri c h -H ei n e -U ni v er sit ät D ü s s el d orf , d e s s e n 

L eit u n g mir di e s e w ert v oll e Ar b eit er m ö gli c ht h at.  

 

I c h b e d a n k e mi c h e b e n s o vi el m al s b ei m ei n e m Z w eit g ut a c ht er Pr of. Dr. m e d. K or b m a c h er s o wi e 

d e n Pr of e s s or e n Dr e s. Gr a bit z , S c h mitt u n d M üll er al s w eit er e Pr üf u n g s mit gli e d er.  

 

Z u d e m  b e d a n k e  i c h  mi c h  a u s dr ü c kli c h  b ei  P D  Dr.  m e d.  T o bi a s  Z e u s  al s  l eit e n d er  Ar zt  d er  

A bt eil u n g f ür str u kt ur ell e H er z e r kr a n k u n ge n , a n w el c h e i c h mit eifri g er Ar b eit s kr aft a n k n ü pf e n 

u n d i n ei n e m h er v orr a g e n d e n T e a m s o w o hl kli ni s c h ar b eit e n al s a u c h wi s s e n s c h aftli c h f or s c h e n 

d urft e.   

 

D e s W eit er e n  b e d a n k e i c h mi c h b ei all e n K oll e gi n n e n u n d K oll e g e n d er  Kli ni k  f ür K ar di ol o gi e, 

P n e u m ol o gi e u n d A n gi ol o gi e d er H ei nri c h -H ei n e -U ni v er sit ät D ü s s el d orf, di e mir j e d er z eit z ur 

S eit e st a n d e n u n d mi c h b ei j e d w e d e n T äti g k eit e n  zi elf ü hr e n d u nt er st üt zt  h a b e n.  

 

Di e h er a u s r a g e n d e St ell u n g u n d u n e n dli c h er D a n k gilt  m ei n e r B et r e u eri n u n d st eti g en F ör d eri n 

u n d A n s pr e c h p art n eri n O Ä P D Dr. m e d. V er e n a V e ul e m a n s, w el c h e mi c h ü b er di e g e s a mt e Z eit 

v o n m ei n e m  A nf a n g al s  st u d e nti s c h e  Hilf s kr aft f ür d a s T A VI -T e a m ü b er ei n e Pr ä s e nt ati o n b ei m 

E S C -K o n gr e s s  i n  B ar c el o n a  bi s  hi n  z ur  P u bli k a ti o n  di e s er  Ar b eit  u n d  F erti g st ell u n g d er  

Di s s ert ati o n z u j e d er S e k u n d e u n d o h n e K o m pr o mi s s e u nt er st üt zt u n d g el eit et h at.  

 

M ei n er M utt er P etr a, m ei n e m Br u d er J o h a n n e s  s o wi e d e m R e st m ei n er F a mili e, m ei n er V erl o bt e n  

K at h ari n a  u n d  i hr er  F a mili e  s o wi e  all  m ei n e n  g ut e n,  st et s  z u v erl ä s si g e n  Fr e u n d e n  d a n k e  i c h  

e b e n s o h er zli c h , d a a u c h si e i m m er f ür mi c h d a si n d, mir z ur S eit e st e h e n u n d mi c h hi er hi n a n 

di e s e s w ert v oll e , w u n d er b ar e Z wi s c h e n zi el g e br a c ht h a b e n.  

 

Vi el e n D a n k I h n e n u n d E u c h All e n!  

 

P a ul L e d wi g  P a ul L e d wi g




