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s Grundlagen der
minimal-invasiven Aortenklappenchirurgie

Entwicklung minimal-invasiver
Operationsverfahren

Minimierung des operativen Zugangs
durch part. Sternotomie

Verklrzung der Operationszeit
durch ,,nahtlose Aortenklappe*

Verhinderung einer kardialen Ischamie
durch OP am schlagenden Herzen ohne
HLM

Kleiner Zugang:
Partielle Sternotomie

:> Kleine Zugange haufig mit
Einsatz der HLM.
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Reduktion des Intensivstations-

und des Krankenhausaufenthalts

- Bakir et al. (2006) Minimally invasive versus standard approach aortic valve replacement: a study in 506 patients.
Ann Thorac Surg 81:1599-1604.

- Doll et al. (2002) Miniamal access aortic valve replacement: Effects on morbidity and resource utilization.

Ann Thorac Surg 74:1318-1322.
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sSutureless® Valve:
Historie
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Mechanische Prothese mit ,,Widerhaken aus Metall*

Magovern GJ, Kent EM, Cromie HW . Sutureless artificial heart valves. Circulation . 1963;27:2784-2788.
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* INTUITY Valve System (Edwards)
» Perceval'S Sutureless biological valve (Sorin)
« 3f Enable aortic bioprosthesis (Medtronic)
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Breitenbach et al. Sutureless aortic valve replacement with the Trilogy Aortic Valve System: Multicenter experience
J Thorac Cardiovasc Surg 2010;140:878-884.
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Minimierung des operativen Zugangs

VerklUrzung der Operationszeit durch
,nhahtlose Aortenklappe*

Operation am schlagenden Herzen
ohne HLM
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Smith CR, et al.: Transcatheter versus surgical aortic-valve replacement in-high-risk patients. NEJM 2011; 364: 2187-98.
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Heart Team Approach in Cologne

Patient Selection
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Kolner Ergebnisse 01/2012
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Sicheres etabliertes Verfahren
Hervorragende Exposition

Schnellere Mobilisation und verkurzter
stationarer Aufenthalt
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