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Cerebral Protection bei TAVI fur alle? | Schlaganfallrate nach TAVI bleibt unverandert
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- Huded, C. et al. JAMA. 2019 Jun 18;321(23):2306-2315. doi: 10.1001/ama.2019.7525
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Zeitlicher Zusammenhang TAVI - Schlaganfall
2007 - 2018, 10982 TAVI-Patienten, Edwards oder Medtronic Klappen

. — > 34%der Schlaganfalle am Tag der TAVI

L ‘ —> 80% der Schlaganfélle innerhalb der ersten Woche nach
g " TAVI
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|Sch|aganfa|| nach TAVI am LUKS

Einfluss auf Mortalitat, Hospitalisationsdauer und Kosten

980 Patienten, 946 (97%) ohne Schlaganfall, 34 (3%) mit Schlaganfall

= 30 d Mortalitat: 1.9% vs. 15.2% [OR 9.2 (3.2-26.7)]
= Hospitalisationsdauer: 6 Tage vs. 14 Tage

Gesamtkosten Hospitalisation: 20% Anstieg der Totalkosten
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Schlaganfall nach TAVI = erhdhte 30 Tage Mortalitat

2007 - 2018, 10°982 TAVI-Patienten, Edwards oder Medtronic Klappen

Mortality 570 (5%) 61 (25%) 60(4.4-81) <0.001
Major or life-threatening bleeding 592 (7%) 24(12%) 19(13-30) 0.003
Myocardial infarction 71 (0.9%) 2(0.8%) 12(03-50) ars
New-onset atrial fibrillation 51(3%) 5(16%) 5.2(1.9-14.1) 0.001
Permanent pacemaker implantation 1178 (14%) 24 (14%) 1.0106-15 81
Incidence and OR (35% CI). OR indicates odds ratio.

~
Vlastra, W. et al. Circ Cardiovasc Interv 2019; 12:e007546
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Cerebral Protection bei TAVI fir alle?

Agenda

= Stroke bei TAVI und zerebrale Schutzsystem

= Stroke Mechanismen bei TAVI

= Ki

Stroke und zerebraly
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Zerebrale Embolisation wahrend TAVI Zerebrale Embolisation wahrend TAVI

HITS im transkraniellem Doppler HITS im transkraniellem Doppler Neue zerebrale Lasionen nach TAVI
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Zerebrale Embolisation wahrend TAVI Mechanismen des Schlaganfalls bei TAVI

HITS im transkraniellem Doppler Neue zerebrale Lasionen nach TAVI
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Debris in zerebralen Filtern

= Patientenspezifische Faktoren = TAVl-assoziierte Faktoren
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= Patientenspezifische Faktoren
= Schwer verkalkte Aortenklappe
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| Mechanismen des Schlaganfalls bei TAVI
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Mechanismen des Schlaganfalls bei TAVI

= Patientenspezifische Faktoren
= Porzellanaorta
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Mechanismen des Schlaganfalls bei TAVI

= Patientenspezifische Faktoren
= Aortenaneurysma— teilthrombosiert
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Mechanismen des Schlaganfalls bei TAVI
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Mechanismen des Schlaganfalls bei TAVI

TAVI-assoziierte Faktoren

D Vordilatation
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Mechanismen des Schlaganfalls bei TAVI

= Patientenspezifische Faktoren = TAVl-assoziierte Faktoren
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Mechanismen des Schlaganfalls bei TAVI

TAVI-assoziierte Faktoren

K Nachdilatation




Mechanismen des Schlaganfalls bei TAVI

TAVlI-assoziierte Faktoren

» Prolongierte Hypotonie (rapid pacing)
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| Zerebrale Schutzsysteme

A & = ‘) Ea
FDA-Cleared

Transverse Medical Edwards CardiOptis Capricorn TransAortic Capture
PointGuard Embrella Embolisher System
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Mechanismen des Schlaganfalls bei TAVI

TAVI-assoziierte Faktoren

+ Prolongierte Hypotonie (rapid pacing)

= Luftembolie / Thrombenformation
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| SENTINEL™ Zerebrales Schutzsystem

= Zwei Filter (Einfangen und Bergen von Emboli)
= Polyurethanfilter, 140 um

= Standardzugung: 6F rechtsradial
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[SENTINEL™ Schutzsystem Animation
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Klinische Daten — zerebrale Schutzsysteme wahrend TAVI

Reduktion des Schlaganfallrisikos, Metaanalyse: 5 RCT und 1 PSM-Studie, 1881 Patienten
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Heterogeneity: Chit= 2.44, df = 4 (P=0.66), :=0%

Favors EPD  Favors No EPD
Test for overalleffect Z = 2.32 (P = 0.02)

Thakkar, S. et al. Circulation. 2019: 140: A13126.
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Klinische Daten — zerebrale Schutzsysteme wahrend TAVI

Starker Trend bzgl. Reduktion des EP Schlaganfall oder Tod unter Protektion

Giustino, et al. JACC 2018; 71(13):1498-9.
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Einsatz des Sentinel Schutzsystems in Luzern
= Seit 04/2019 konsequent verwendet, Einsatz in 84% der Patienten (331/394)

= Nicht verwendet Aufgrund: kleiner Zugang, Verkalkung Armgefasse, Tortusitat,
Dissektion wahrend Einlage

= Einfluss auf die Schlaganfallrate (30d nach TAVI)

[ mit sentinel | ohne Sentine! | P [ or(es%cy |
| 81320 2.4%) | 3163 (4.8%) | 0.15 | 2005-78) |
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Vielen Dank fur Ihre Aufmerksamkeit!
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Zusammenfassung
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Schlaganfall nach TAVI in 3-5% aller Patienten, kleine Schlaganfélle unterschatzt
~50% der Schlaganfalle wahrend des Eingriffs

Verbunden mit signifikanter Morbitat und Mortalitat

zerebrale Embolisation wichtiger Mechanismus fiir Schlaganfall wahrend TAVI

Zerebrale Schutzsysteme sind sicher (Sentinel)

Datenlage nicht eindeutig (Metaanalysen zeigen niedrigere Schlaganfallrate und
potentiell geringere Mortalitat)

PROTECTED TAVR RCT 3000 Patienten (erwartet Q4 2022)
PROTECT TAVI trial randomizing 7730 patients (erwartet 2025)



