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Ablauf einer Herzkatheteruntersuchung
beil Herzklappenerkrankungen

Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient!

L~

Aortenklappe Pulmonalklappe

Herzklappenerkrankungen konnen verschiedene Ursachen haben: nebe
akuten und chronischen Entzindungen (Endokarditis) sind chronisclk
verkalkende Einengungen (i.d.R. beim alteren Menschen) die haufigster
Jrsachen. Atemnot, eine Einschrankung der Belastbarkeit unc
erzrhythmusstorungen konnen ein Hinwels sein. Herzgerausche beimnr
Abhorchen durch thren Hausarzt verstarken den Verdacht. Am haufigsten sinc
die Aortenklappe oder die Mitralklappe betroffen. Bel der Klappenerkrankung
<ann es sich entweder um eine Einengung (Stenose) oder um einen
ungenugenden Schluss (Insuffizienz) handeln.

Mitralklappe Trikuspidalklappe

Aortenklappenstenose
Erster Schritt zur Beurtellung des Ausmaldes der Klappenerkrankung ist die Durchfuhrung

einer Ultraschalluntersuchung vom Herzen (Echokardiogramm). Das Beispiel zeigt eine
Mitralklappenstenose. Neben der visuellen Beurteilung wird auch der Blutfluss gemesser
und die Offnung der Klappe berechnet. Aus diesen Parametern lasst sich der Schweregrac
(leichtgradig, mittelesradig, schwergradig) der Erkrankung ermitteln, der neben der
Beschwerden sowie einer Einschrankung der Herzfunktion letztlich entscheidend fur die

Therapie Ist.

Weitere entscheidende Informationen werden durch eine Herzkatheteruntersuchung gewonnen. Hierbelr konner

Blutdruck und Blutfluss sowie das geleistete Pumpvolumen innerhalb des Herzens gemessen werden. Dies sinc

wertvolle Hinweise fur die genaue Einschatzung des Schweregrads der Erkrankung. Daruber hinaus werden in der
Regel die Herzkranzgefalle mit dargestellt, um eventuell bestehende Einengungen bel der Therapieplanung mit zu

verucksichtigen.

Nach einer Betaubung in der Leiste, wird uber die Vene ein Katheter .
(kleiner Plastikschlauch) in die rechte Herzkammer eingebracht, um den
Blutfluss im Herzen zu messen. Zudem wird (iber die Arterie in der Leiste
ein Katheter zur linken Herzkammer gefuhrt. Bel diesem Vorgang kann die
Aortenklappe passiert und der Blutdruck in der linken Herzkammer
gemessen werden. Durch die Gabe von Kontrastmittel werden dann die
HerzgefalRe dargestellt. Das Vorschieben des Katheters verursacht |
celnerler Schmerzen, da die Blutgefalse im Inneren nicht mit Nerven
ausgestattet und somit  beruhrungsunempfindlich  sind.  Das
Complikationsrisiko I1st gering: Leichtere Komplikationen liegen 1m
Unteren Prozent-, schwerere im Promillebereich.

st der Klappenfehler hochgradig und bestehen deutliche Beschwerden ist eine Behandlung
erforderlich. Bel schweren Klappenerkrankungen ist eine medikamentose Therapie nur selter
moglich. Insbesondere Einengungen der Aortenklappe lassen sich jedoch, gerade wenn eir
erhohtes OP-Risiko vorliegt, heute mit einer sog. Transkatheterklappe ahnlich einermr

!

Herzkatheter Uber die Leiste erfolgreich behandeln (schematische Darstellung linkes Bild).

Bel  Erkrankungen der Aortenklappe oder einer SchlieBunfahigkeit der Mitralklappe
(Insuffizienz) konnen ihnen aber auch operative Behandlungsmosglichkeiten mit guter
“rfolgsaussicht angeboten werden. Neben dem Klappenersatz (Bild rechts: mechanische
Herzklappe) werden zunehmend auch klappenerhaltende Operationen (Rekonstruktionen)

durchgefuhrt.
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