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Aktuelle Behandlungsstandards
Aortenerkrankungen



Lebensader „Aorta“

1: Aortenwurzel, 2: Aorta ascendens, 3: Aortenbogen, 4: Aorta descendens

Aorta thoracalis

Aorta abdominalis



Anatomie der Aorta

CTA: Normalbefund 



Genese der Aortenerkrankungen

➢ Atherosklerose 

➢ Degeneration

➢ Bindegewebserkrankungen

➢ Trauma

➢ Autoimmunerkrankungen
 



Welche Erkrankungen gibt es?

▪ Aneurysma

▪ Dissektion

▪ IMH

▪ PAU

▪ Traumatische AD
 



Aortenaneurysma

45mm

CTA: Megaaortensyndrom

Meistens chronisch und Zufallbefund
Keine Symptome



Aortenaneurysma

Descendens-Aneurysma Thorakoabdominelles 
Aortenaneurysma 

(TAAA)

MegaaortensyndromAscendens-Aneurysma



Aortendissektion

Symptome:
➢ Thorakaler Vernichtungsschmerz/ Wanderschmerz 
➢ Periphere Durchblutungsstörungen 
➢ Neurologische Symptome 
➢ Schock 
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Aortendissektion



Aortendissektion

Moriwaki  Y et al. J Emerg Trauma Shock 2013

Aortendissektion mit 8% Hauptursache für außerklinische Reanimationen

Die unbehandelte „Typ A-Dissektion“ hat aufgrund der Komplikationsmöglichkeiten eine extrem 
hohe Sterblichkeit, die in den ersten 48 Stunden bei ca. 40-60% liegt (ca. 1% pro Stunde!)



Chirurgische Therapie „ESC Guidelines 2014-2023“

Erbel R, et al. European heart journal 2014; 35(41): 2873-926.



Erbel R, et al. European heart journal 2014; 35(41): 2873-926.

➢ Aortenaneurysma: 55mm
➢ Bicuspide Aortenklappe: 55mm
➢ Aortenwurzel: 55mm
➢ Herz OP: AI und 50mm

 

Chirurgische Therapie „ESC Guidelines 2014-2023“



55
mm

Czerny M, et al. Eur J Cardiothorac Surg 2024; 65(2).

Chirurgische Therapie „ESC Guidelines 2014-2023“





Czerny M, et al. Eur J Cardiothorac Surg 2024; 65(2).

Aortic Guideline EACTS/STS 2024

Risiko Faktoren:
➢ Alter< 50 Jahre
➢ Körpergröße (<1,69 m)
➢ Aorta Asc >11 cm lang
➢ Wachstumsrate  >3 mm/Jahr
➢ Familienanamnese
➢ Aortenkoarktation
➢ refraktärer Bluthochdruck
➢ Patientenwunsch
➢ begleitende Herzoperationen 
     ohne Aortenklappe



11 cm
Czerny M, et al. EACTS/STS Guidelines for diagnosing and treating acute 
and chronic syndromes of the aortic organ. Eur J Cardiothorac Surg. 2024



Czerny M, et al. Eur J Cardiothorac Surg 2024.



OP-Indikation ab 2024

50 52 5545

➢ Aortenwurzel: BAV und TAV ab 45mm bzw. 50mm
➢ Aorta Ascendens: ab 52mm
➢ Bei Risikofaktoren: ab 50mm
➢ Anatomische Besonderheiten: ab 50mm
➢ Prophylaktische Indikation: ab 50 mm (Patientenwunsch)
➢ Im Rahmen einer Herzoperation: ab 45mm

➢ Bindegewebserkrankungen: ab 45 mm



EACTS/STS Guidelines for diagnosing and treating acute and chronic syndromes of the aortic organ

Aortic Guideline EACTS/STS 2024

Czerny M, et al. Eur J Cardiothorac Surg 2024;



Chirurgische Therapie in Abhängigkeit der Lokalisation

Czerny M, et al. Eur J Cardiothorac Surg 2024;

Mechanisches klappentragendes Conduit 
(vorgefertigt) Biologisches klappentragendes Conduit 

(zusammengesetzt, handgenäht) 



Chirurgische Therapie in Abhängigkeit der Lokalisation

Czerny M, et al. Eur J Cardiothorac Surg 2024;

Aortenklappenrekonstruktion n. David



Chirurgische Therapie in Abhängigkeit der Lokalisation

Czerny M, et al. Eur J Cardiothorac Surg 2024;

Frozen Elephant TrunkTechnik



Beckmann A, et al. Thorac Cardiovasc Surg. 2022;70(5):362-76.

Klappen + 3.5% /J

Aorta + 5% /J

Trend overall

Herzchirurgie 
Eingriffe - Deutschland 2023

Verteilung der Herzoperationen mit und ohne HLM 2023
Grundlage der Leistungsstatistik der DGTHG



Aortenzentrum

Kawczynski MJ et al. Eur Heart J 2023

Czerny M, et al. Eur J Cardiothorac Surg 2024;





Nordwestdeutsches 
Aortenzentrum

- Prof. A. Martens, PD Dr. Fleissner, Dr. M. Arar, Dr. R. Natanov
- Dr. K. Kangarlou, Gefäßchirurgie (ab 1/25)
- Prof. M. Maurer, PD Dr. R. Philip Thomas
- Kooperation: PD Dr. Hazem El Beyrouti, CA GCH Pius Hospital
- Prof. M. Hitz (Humangenetik), Prof. A. Elsässer 

(Kardiologie/Angiologie), Prof. S. Schäfer (AINS)
- Dr. D. Heidkamp (Rehazentrum)



Aortenzentrum



Aortenpatient

Algemeinmedizin

ZNA

Ambulanz

Kardiologie

Herzchirurgie

Gefäßchirurgie

Neurologie

Anästhesie

Radiologie

Industrie

KardiotechnikIntensivmedizin

Aortenzentrum

Rehabilitation

Pflege



Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit


	Standardabschnitt
	Slide 1:   
	Slide 2
	Slide 3
	Slide 4
	Slide 5
	Slide 6
	Slide 7
	Slide 8
	Slide 9
	Slide 10:  Aortendissektion
	Slide 11
	Slide 12:  Chirurgische Therapie „ESC Guidelines 2014-2023“
	Slide 13:  Chirurgische Therapie „ESC Guidelines 2014-2023“
	Slide 14:  Chirurgische Therapie „ESC Guidelines 2014-2023“
	Slide 15
	Slide 16:  Aortic Guideline EACTS/STS 2024
	Slide 17
	Slide 18
	Slide 19:  OP-Indikation ab 2024
	Slide 20
	Slide 21:  Chirurgische Therapie in Abhängigkeit der Lokalisation
	Slide 22:  Chirurgische Therapie in Abhängigkeit der Lokalisation
	Slide 23:  Chirurgische Therapie in Abhängigkeit der Lokalisation
	Slide 24
	Slide 25
	Slide 26
	Slide 27
	Slide 28:  Aortenzentrum
	Slide 29
	Slide 30: Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit


