B " RANSKUTANER PULMONALKLAPPENERSTAZ

Transkutaner Pulmonalklappenersatz: eine
schon etablierte neue Behandlungsmag-
lichkeit im Herzkatheterlabor

Die Angiographie (Rontgendurchleuchtung) zeigt den seitlichen Blick durch den Kérper mit schon im-
plantierten Stents in Position der Pulmonal- und der Trikuspidalklappe

Viele angeborene Herzfehler gehen mit
einer Verengung der Lungenschlagader
(Pulmonalarterie) oder einer Fehlfunktion
der Lungenschlagaderklappe (Pulmonal-
klappe) einher (z. B. Fallot'sche Tetralogie,
Pulmonalatresie, Truncus arteriosus, ab-
sent pulmonary valve, isolierte Pulmona-
Iklappenstenose). Eine gewisse Restenge
(Stenose) oder auch eine gewisse Schlus-
sunfahigkeit der Lungenschlagaderklap-
pe (Pulmonalinsuffizienz) wird vom Pati-
enten und von der rechten Herzkammer
(rechter Ventrikel) oft Gber Jahre toleriert.
Bei einem Teil der Patienten ist im Laufe
der Behandlung aber dann der Ersatz der
Lungenschlagaderklappe notwendig, z. B.:
wenn sich in der Echokardiographie und
in der Magnet-Kernspinuntersuchung des
Herzens (Kardio-MRT) eine zunehmende
Vergré3erung und Verschlechterung der
Funktion der rechten Herzkammer zeigt.

Ist erst einmal operativ ein Lungenschlag-
aderklappenersatz mit einer biologischen
Herzklappe durchgefihrt worden, so muss
dieser im Laufe des Lebens immer wieder
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wiederholt werden weil sich alle biolo-
gischen Herzklappen abnutzen (im Mit-
tel nach etwa 15 Jahren, bei Kindern und
nach Wiederholungseingriffen leider oft
auch fraher).

Jetzt hat sich nach langjéhriger Entwick-
lungs- und Vorbereitungszeit (seit der Er-
stimplantation 2000) die Methode des
transkutanen (transkutan = durch die
Haut) Pulmonalklappenersatzes etabliert:
Uber eine Vene (meist Uber die Leiste, aber
auch vom Hals aus) wird eine 1. Gefal3stUt-
ze (Stent) in die verengte Stelle oder Uber
die abgenutzte Lungenschlagaderklappe
eingelegt. Wenn alles passt, wird die bio-
logische in einem 2. Stent eingenahte Lun-
genschlagaderklappeim 1. Stent verankert.

Dieses Verfahren hat aktuell noch eine
Anwendungsbegrenzung: fir die Veran-
kerung des ersten Stents bendtigt man
ein festes Widerlager — in der Regel einen
operativ durchgeflhrten ersten Lungen-
schlagaderklappenersatz. Bei vielen Pati-
entenist bei einer Lungenschlagaderklap-
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Die Zeichnung zeigt schematisch die Implantati-
onstechnik: der Herzkatheter mit der stentmon-
tierten biologischen Herzklappe wird durch die
rechte Herzkammer in Position gebracht.
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penschlussunfahigkeit die Lungenschlag-
ader Uber die Jahre aber stark erweitert,
ausgedinnt und pulsierend, so dass eine
Operation unumganglich ist.

In vielen Herzzentren wird heute fur den
Lungenschlagaderklappenersatz wenn im-
mer moglich ein Modell gewahlt, dass Jahre
spater dann eine transkutane Nachbehand-
lung im Herzkatheterlabor zuldsst. Fir die Zu-
kunfterwarten wir einen zunehmenden Be-
darfan katheterinterventionell zu implantie-
renden Herzklappen bei unseren Patienten.



Fir die Implantation vorbereitete auf dem Herzkatheter montierte Herzklappe in der Hand des Arztes.
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Prinzipiell ist die transkutane Klappenim-
plantationstechnik auch fir alle anderen
Herzklappen anwendbar. Der transkutane
Aortenklappenersatz (TAVI) hat sich in der
Kardiologie fest etabliert — hier sind biolo-
gische Herzklappen aktuell aber leider nur
flr alte Patienten mit begrenzter Lebenser-
wartung geeignet.

Das Abbildungsbeispiel zeigt eine trans-
kutane Doppelklappenimplantation bei
einem 15jahrigem Patienten nach mehr-
fachen Voroperationen und 8 Jahren zu-
vor durchgeflhrtem operativen Ersatz der
Pulmonal-und Trikuspidalklappe, die jetzt
beide stark funktionseingeschrankt und
verengt waren.
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Energydrinks — eine gesundheitliche Gefahr nicht nur fUr Kinder
und Jugendliche mit Herzfehlemn

Morgens mit der Dose in der Hand Richtung Unterricht. Haufig kann man heutzutage bereits
Kinder im Grundschulalter mit Energydrinks in die Schule gehen sehen.

Diese sogenannten Energy-Getrdnke wer-
den in Deutschland in zunehmendem
Male auch immer haufiger von jingeren
Konsumenten getrunken. Die Werbung
suggeriert, dass der Verzehr eine hohere
Konzentrationsfahigkeit und mehr Ener-
gie fur den Tag ermdglicht. Bestes Bei-
spiel: ein Getrank, das ,Fligel verleiht”.
Aus medizinischer Sicht ein eher zweifel-
haftes Versprechen. Denn die Zusammen-
setzung dieser Limonaden ist bei néherer
Betrachtung der Inhaltsstoffe alles andere
als gesund.

Man unterscheidet unterschiedlich ange-
botene Mengen von Energydrinks: soge-
nannte Shots von 25-75 ml, ferner Dosen
mit einem Inhalt von 375 bis 500 ml, und
schlief3lich 1 bis 3 Liter-Flaschen.

HERZBLICK 4/2013

Die Getranke enthalten meist sehr hohe
Mengen an Koffein und Taurin, einer orga-
nischen Séure, die die Leistungs- und Kon-
zentrationsfahigkeit kurzfristig steigern soll.

Die Energy-Shots und -Drinks sind in
ihrer Zusammensetzung sehr unter-
schiedlich (Koffeingehalte von 1,3-6 g/I,
Tauringehalt 4-20 g/I). Das wiederum
heiflt, EINE kleine Dose Energy-Drink
bedeutet bereits eine Koffeinzufuhr
von 50-200 mg und 200-1000 mg/Tag
Taurin. Eine so hohe Menge an Koffein
und Taurin hat das Bundesministeriums
fur Erndhrung, Landwirtschaft und
Verbraucherschutz (BMELV) bewogen,
im Dezember 2009 eine Untersuchung
zur gesundheitlichen Unbedenklich-
keit der Drinks durchzufiihren zu lassen.

Die Studie des sogenannten Bundes-insti-
tutes fUr Risikobewertung (BfR) kam dann
zu dem Ergebnis, dass beim Verzehr nur
einer Portion pro Tag (I Shot) kein ge-
sundheitliches Risiko fur Kinder und Ju-
gendliche besteht. Werden allerdings
mehrere Portionen des Energydrinks ge-
trunken, trifft das nicht mehr zu. Untersu-
chungen haben ergeben, dass in Disco-
theken oder bei sogenannten LAN-Partys
wesentliche hohere Mengen der Drinks
getrunken werden, pro Abend durch-
schnittlich mehr als ein Liter.

Nach eigenen Beobachtungen kann man
ergdnzen, dass sich zum Teil 8jdhrige
Kinder drei Literflaschen in sogenannten
I-Euro-Ldden kaufen und unbeaufsichtigt
konsumieren.
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