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Karlsruher Kliniken richten gemeinsam Karlsruher Klap-
pentag aus

Nationale und internationale Experten diskutieren liber die Moglichkeiten und
Grenzen der kathetergestiitzten Therapie bei Herzklappenerkrankungen.

Am 22. Februar richten das Stadtische Klinikum Karlsruhe, die Klinik fir Herzchirurgie Karls-
ruhe und die St. Vincentius Kliniken einen gemeinsamen Karlsruher Klappentag aus. Dort
werden sich nationale und internationale Experten tber die Moglichkeiten und Grenzen des
kathetergestitzten Herzklappenersatzes (TAVI) austauschen.

Das Karlsruher TAVI-Team konnte in den zurlckliegenden Jahren viele Erfahrungen auf dem
Gebiet des kathetergestiitzten Klappenersatzes sammeln. Uber 1.600 Implantationen wurden
hier bislang vorgenommen, womit Karlsruhe national wie auch international eine fihrende
Rolle bei diesen Therapieverfahren einnimmt. In diesem Team arbeiten die Kardiologen des
Stadtischen Klinikums Karlsruhe und der St. Vincentius-Kliniken Hand in Hand mit den Herz-
chirurgen der Klinik fur Herzchirurgie. Alle Eingriffe erfolgen im Hybrid-OP der Herzchirurgie.
Kardiologen und Herzchirurgen fihren den Eingriff immer gemeinsam durch.
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“Es sind vor allem altere Menschen ab 75 Jahren, die unter einer erworbenen Aortenklap-
penstenose leiden”, erklart Gerhard Schymik, leitender Oberarzt der Medizinischen Klinik 1V
am Klinikum. Naturlicher Verschleil? und Kalkeinlagerungen wie bei der Arteriosklerose flihren
laut Schymik dazu, dass sich die Offnungsflache der Herzklappe zunehmend verkleinert und
so die Auswurfleistung des Herzens abnimmt und zu einer Beeintrachtigung der Betroffenen
fuhrt. Den Angaben des Kardiologen zufolge leiden in Deutschland zwischen 3 und 5 Prozent
der Uber 75 Jahrigen unter einer hochgradigen Aortenstenose. Diese kann mittelfristig nur
durch einen Aortenklappenersatz behoben werden. “Bis vor Kurzem war eine Herzoperation
mit Eroffnung des Brustkorbs die einzige Mdglichkeit, die Aortenklappenstenose zu beheben,
doch gerade bei alteren Patienten ist dies bei zusatzlich bestehenden Begleiterkrankungen
unter Umstanden mit einem erhohten Risiko verbunden®, erklart Holger Schroéfel, Oberarzt in
der Klinik far Herzchirurgie. Mit der sogenannten Transkatheter-Aortenklappenimplantation,
kurz TAVI, kann die verkalkte Klappe seit einigen Jahren dank des kathetergestiitzten Ver-
fahrens ohne Eroffnung des Brustkorbs durch eine biologische Herzklappe ersetzt werden.
“Dies kommt vor allem Patienten zu Gute, die inoperabel sind oder ein erhdhtes operatives
Risiko haben”, verdeutlicht Alexander Wirth, kardiologischer Oberarzt der St. Vincentius-
Kliniken. Das Karlsruher TAVI-Team ist sich einig, dass nach wie vor der konventionelle chi-
rurgische Aortenklappenersatz wie auch die operative Mitralklappenrekonstruktion, die eben-
falls wahrend der Fortbildung thematisiert wird, zu den Standardtherapien fir die meisten
Patienten zahlen, aber die interventionellen Verfahren inzwischen ihren festen Stellenwert
haben.

Auch bei Patienten mit einem mittleren Ausgangsrisiko erlangen die interventionellen Metho-
den zwischenzeitlich eine zunehmende Bedeutung. Im Rahmen des Kongresses werden sich
die Experten hierzu austauschen und versuchen, Antworten auf die Fragen zu finden: Wo
sind die Grenzen? Spielen Begleiterkrankungen eine Rolle? Welche Mdglichkeiten zeichnen
sich am Horizont ab? Die Referenten werden zu allen Themen fundiert berichten und im
Rahmen von Live-Demonstrationen, wird es Moéglichkeiten zur ausfihrlichen Diskussion ge-
ben. Auch die erst Ende Januar zugelassene und von fihrenden européaischen Herzchirurgen
und Kardiologen mit Spannung erwartete neue Generation der Transkatheter-Aortenklappen
wird wahrend des Kongresses vorgestellt. Kurz nach der Zulassung der SAPIEN 3 Aor-
tenklappe wurde sie weltweit erstmals transfemoral vom TAVI-Team Karlsruhe in
der Klinik fur Herzchirurgie in Karlsruhe bei einem Patienten eingesetzt. Das Team
wird vor Ort Uber die ersten Erfahrungen mit der neuen Aortenklappe berichten.



