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Indeling

✓ Samenhang cardiomyopathiën en hartklepproblemen

✓ TAVI historie, richtlijnen en casuïstiek

✓ Mitralisklep insufficiëntie richtlijnen en casuïstiek

✓ Casuïstiek buiten alle richtlijnen ;-)

✓ Discussie



Samenhang tussen klep en cardiomyopathie

Ajmone Marsan, N., Graziani, F., Meucci, M.C. et al. Valvular heart disease and cardiomyopathy: reappraisal of their interplay. 
Nat Rev Cardiol (2023). https://doi.org/10.1038/s41569-023-00911-0



Amyloïdose – aortaklepstenose

Ajmone Marsan, N., Graziani, F., Meucci, M.C. et al. Valvular heart disease and cardiomyopathy: reappraisal of their interplay. 
Nat Rev Cardiol (2023). https://doi.org/10.1038/s41569-023-00911-0



Analyse bij verdenking CMP icm kleplijden: teamwork!

REFERENTIE NATURE!



Interventiecardiologie 2023: ‘Heel het hart’



Henning-Rud Andersen 1988 ⇢ 2011



Henning-Rud Andersen 1988 ⇢ 2011



Alain Cribier – 2002 compassionate use in shock patiënt 



TAVI – Partner 3 trial op ACC 2019
"This is a historic moment,                                                               

and of all of us here should remember it as such" 



TAVI laag risico – meta-analyse 

Kolte D, et al. J Am Coll Cardiol 2019;74:1532-40



Richtlijnen  ←→  Klinische praktijk



ESC guidelines 2021

       2017             2021

Vahanian A, et al. 2021 ESC/EACTS Guidelines for the management of valvular heart disease. Eur Heart J. 2022;43:561-632. 



ESC guidelines 2021

       2017             2021

Vahanian A, et al. 2021 ESC/EACTS Guidelines for the management of valvular heart disease. Eur Heart J. 2022;43:561-632. 



ACC/AHA guidelines 2020

Otto CM, et al. 2020 ACC/AHA guideline management of patients with valvular heart disease. Circulation 2021;143:e72-e227



Standpunt ZiN



Standpunt ZiN

Belangrijkste onzekerheden TAVI:
1.  Pacemaker nog te veel voorkomende complicatie voor jonge pts
2.  Duurzaamheid kleppen 5-10-15 jaar?



Indicatierichtlijn TAVI NVVC/NVT



TAVI of AVR?

➢ U ziet op de polikliniek een 76-jarige patiënte met symptomatische 
ernstige aortaklepstenose (PG 70 mmHg, AVA 0,7 cm2, goede LVF)

➢ In de voorgeschiedenis van de patiënte: behandeld met methotrextaat 
ivm polyartritris, varices operatie

➢ Tevens sign coronairlijden (LAD en RCx)

➢ Wat zou u doen (richtlijnen!)?



TAVI of AVR?

➢ Loopt met rollator, woont zelfstandig met huishoudelijke hulp 
1x/week. CT: aorta toegankelijk voor AVR, maar ook goed toegankelijk 
voor TF TAVI; twijfel over TAVI of AVR…

➢ Herbesproken in MDO TAVI na advies geriater:
 Matige kwetsbaarheid en matig mobiel (rollator afhankelijk)

➢ Andere argumenten: 
 klein / geen sociaal netwerk
 ↓ kracht: ↑ kans pneumonie en verlengde revalidatie na OHO
 chronisch gebruik immuun suppressiva

➢ Gezien op gezamenlijke poli CAR/CTC en erna in MDO TAVI



CAG: PCI?
RCx          LAD/D



Besluit TAVI team

➢ TAVI 

➢ Met of zonder PCI voor TAVI??



Behandeling concomitant coronairlijden

➢ Verschillende strategieën tussen Nederlandse TAVI-centra 

Gerandomiseerde onderzoeken:
• PRO-TAVI trial NCT05078619 NL
• NOTION-3 trial NCT03058627 DEN



Behandeling concomitant coronairlijden

Multicenter studie

 466 patiënten 
 Randomiseren wel/geen PCI     voor TAVI

 Inmiddels > helft 466 geïncludeerd

 ZonMw Doelmatigheid  



Mitralis klep insufficiëntie



Transcatheter Edge-to-Edge Repair (TEER) – principe  

Alfieri stitch



Mitraclip / Pascal – systeem 

MitraClip

Device

Stabilizer
Steerable guide, sleeve and catheter

Steerable

guide handle

Clip delivery system

Delivery

catheter 

handle



Mitraclip / Pascal – procedure 

- Fully percutaneous procedure, right femoral vein is the entry 
port, then trans-septal puncture to reach the left atrium
- General anesthesia mainly for TEE guidance
- Usually 3 cardiologists (2 interventionalists en 1 imaging) en 
1 anesthesiologist



Mitraclip / Pascal – casus: vrouw 77j, DCMP, rolstoel



Casus – Echo in de lead!



Casus – clip 1



Casus – clip 2



Casus – 3D echo eindresultaat

Mean gradient: 5 mmHg



Casus – fluoroscopie eindresultaat



ACC/AHA guidelines 2020 TEER

2020 ACC/AHA Guideline for the Management of Patients With Valvular Heart Disease: Executive Summary: A Report of the American College of 
Cardiology/American Heart Association Joint Committee on Clinical Practice Guidelines. Circulation. 2021 Feb 2;143(5):e35-e71.



2021 ESC/EACTS Guidelines TEER

2021 ESC/EACTS Guidelines for the management of valvular heart disease. Eur Heart J. 2022 Feb 12;43(7):561-632.



Mitra-FR 



Mitra-FR – primaire uitkomst



COAPT



COAPT



COAPT – uitkomsten  



MITRA-FR versus COAPT 
proportionate  versus disproportionate functional mitral regurgitation 



Conclusie TEER – patiënten selectie!

➢ Ernstige MI

➢ Ideale patiënt: goede LVF, prolaps!

➢ LV niet te slecht: eind-systolisch < 70 mm en LV ejectie fractie > 20%

➢ RV niet te slecht

➢ Maximaal medicamenteus ingesteld

➢ Technisch optimaal resultaat nastreven



Casus – 1 buiten alle richtlijnen 

➢ 64-jarige man met DCM obv pathogene mutatie PLN-gen

➢ 2021 LVAD implantatie

➢ Tweemaal IC opname ivm pneumonie

➢ Opname eind aug ivm ICD-shocks bij persisterend VF, uitgelokt door 
gedecompenseerd hartfalen bij toename van zijn aortaklep 
insufficiëntie



Casus 1 – buiten alle richtlijnen - TAVI bij AoI / LVAD 



Casus 1 – buiten alle richtlijnen – echo na 4w 



Casus 2 – buiten alle richtlijnen 

➢ 57 jarige man, opname maart (2e keer) dit jaar met dec cordis elders 
icm longembolie wv NOAC

➢ Non ischemisch hartfalen, CAG in feb zonder coronairlijden

➢ Perfan en Furosemide

➢ Echter niet te ontwateren / persisterende cardiogene shock



Casus 2 – buiten alle richtlijnen 

Echo:
LVEF 15-20%, matige RVEF, bicuspide aortaklep, slechte opening (AVA 1,0 
cm2, geïndexeerd 0,54 cm2/m2, PG 22 mmHg), matige AoI, matige MI/TI



Casus 2 – buiten alle richtlijnen 



Veno-Arteriele ECMO (VA-ECMO)?



VA-ECMO geen optie: slechte LV en AoI: LAVA-ECMO

Left Atrial-Veno-Arterial Extracorporeal Membrane Oxygenation: Step-By-Step Procedure and Case Example. 
Struct Heart. 2022 Oct 31;6(6):100117.



LAVA-ECMO

Atriaal septum



Casus 2 buiten richtlijnen – TAVI bij AoI onder LAVA-ECMO



Casus 2 buiten alle richtlijnen – follow-up 5 mnd

➢ Het gaat goed met Dhr. revalideert, maakt mooi vooruitgang

➢ ICU acquired weakness (oa slikstoornis) met zeer goed klinisch herstel 

➢ Gesprekken met maatschappelijk helpen patiënt heel goed



Conclusies

➢ ‘Structurele hart interventies’ steeds groter deel van werk in cathlab

➢ Technologische ontwikkeling gaat door (devices, imaging)

➢ Meer (percutane) mogelijkheden voor hartfalen patiënten:
 Klepinterventies
 Impella, ECLS
 LVAD / Harttransplantatie 

➢ Wachten op percutane Mitralisklep, tricus interventie

➢ Gelijk met groei (complexe) interventies:
 -> Samenwerking met partners (imaging, CTC, 1e lijn) belangrijk!



Percutane klepinterventies - discussie
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