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Schneller fit: Keine Intensivstation nach Herzklappen-Chirurgie

Wie die Erholungsphase nach chirurgischer Herzklappen-Implantation beschleunigt und wie auf die
Intensivstation postoperativ verzichtet werden kann, das wird am Deutschen Herzzentrum der Charité
(DHZC) Berlin erforscht, gefordert von der Deutschen Stiftung fiir Herzforschung.

Den korperlichen und psychischen Stress rund um Operationen minimieren und alles tun, damit operierte Patient:innen
sich moglichst schnell erholen kénnen — das ist ein seit Jahren etablierter Trend in vielen chirurgischen Fachern. In
Fachkreisen ist von Fast-Track-Chirurgie oder ERAS-Konzepten die Rede (ERAS: enhanced recovery after surgery). Ziel
ist die schnelle Genesung der Patient:innen, so dass sie moglichst keine oder eine nur kurze intensivmedizinische
Betreuung benétigen und rasch wieder in ihre hdusliche Umgebung zuriickkehren kénnen. Realisiert wird das durch
optimierte Operationsvorbereitung der Patient:innen, zum Beispiel mit einem angepassten Erndhrungskonzept, durch
schonende Operations- und Narkosemethoden sowie mit einer durchdachten und multiprofessionellen Betreuung nach
der Operation. International sind dazu fachspezifische ERAS-Protokolle entwickelt worden.

Das Deutsche Herzzentrum der Charité (DHZC) in Berlin bietet seit 2021 mit ERMICS (Enhanced Recovery After
Minimally Invasive Cardiac Surgery) ebenfalls ein solches Protokoll fiir Herzchirurgie-Patient:innen an. Das aus
mehreren Komponenten bestehende Programm ERMICS ist in den vergangenen Jahren systematisch weiterentwickelt
und wissenschaftlich untersucht worden [1]. Seine Effektivitat wird nun in einer prospektiv-randomisierten Studie [2]
noch eingehender gepriift, gefordert mit Mitteln der Dr. Rusche-Projektforderung der Deutschen Stiftung fiir
Herzforschung (DSHF) und durchgefiihrt von Dr. Leonard Pitts und dem ERMICS-Team der Klinik fiir Herz-, Thorax- und
Gefalchirurgie des DHZC. ,,Das Forschungsvorhaben von Dr. Pitts und dem ERMICS-Team ist vielversprechend und
wichtig fiir die Lebensqualitdt und Sicherheit von Patient:innen, weil es tiefergehende Erkenntnisse unter anderem zu
Patientenzufriedenheit, funktioneller Erholung und Entziindungs- und Stressreaktion liefern konnte®, betont der
Herzchirurg und Vorsitzende des Wissenschaftlichen Beirats der DSHF, Prof. Dr. Armin Welz. Bei ERMICS handelt es sich
um ein Partnerprojekt der DHZC-Kliniken fiir Herz-, Thorax- und GefaRchirurgie (Direktor: Prof. Dr. Volkmar Falk) sowie
fiir Kardioandsthesiologie und Intensivmedizin (Direktor: Prof. Dr. Benjamin O‘Brien). Beteiligt ist auRerdem das
Deutsche Institut fiir Erndhrungsforschung Potsdam-Rehbriicke (DIfE).

Kiirzer im Krankenhaus, weniger Entziindungs- und Stressreaktion bei gleichbleibender Sicherheit

Geplant ist, dass 128 Patient:innen an der Studie teilnehmen, die eine neue Aortenklappe (Herzklappe zwischen linker
Herzkammer und Hauptschlagader) oder eine neue Mitralklappe (Herzklappe zwischen linkem Herzvorhof und linker
Herzkammer) erhalten sollen. Die Hilfte von ihnen durchlauft das ERMICS-Programm, wobei die Patient:innen bereits
am Abend nach der Operation vom Aufwachraum auf die Normalstation verlegt werden und nicht Tage auf der
Intensivstation verbringen miissen (Tag-Null-/Day-Zero-Konzept: ERMICS-Do). Die andere Hilfte der Patient:innen
erhalten die bisher iibliche perioperative Standardbetreuung.

»Wir gehen davon aus, dass bei gleichbleibender Sicherheit das ERMICS-Do-Programm die Zeit des
Krankenhausaufenthaltes verkiirzt und die Entziindungs- und Stressreaktion sowie den operationsbedingten
Muskelabbau verringert®, sagt Dr. Pitts vom DHZC. Damit kénne die kérperliche Belastbarkeit nach chirurgischer
Herzklappen-Operation rascher wiederhergestellt werden als mit der bisherigen Standardversorgung. ,,Es geht heute
nach Herzoperationen nicht mehr nur ums Uberleben, sondern um schnellere Erholung, weniger Schmerzen und eine
ziigige Riickkehr in den Alltag”, erklart der angehende Herzchirurg und wissenschaftliche Mitarbeiter des Studienteams.
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Wourde friiher noch das Brustbein gespalten, um Herzklappen implantieren zu kdnnen, erfolgt heute bei geeigneten
Fillen ein minimaler Schnitt am rechten Brustkorb. Dies reicht hdufig aus, um die neue Klappe in das Herz zu bringen
und zu fixieren — eine deutlich schonendere Operationsmethode als friiher. Die geringere Invasivitdt des Eingriffs
ermoglicht zudem ein vergleichsweise schonenderes Narkoseverfahren. ,,Die Entziindungsreaktion nach der Op und die
damit verbundene Morbiditat der Patient:innen ist bislang allerdings noch ein Problem, mit dem wir umgehen miissen®,
raumt Dr. Pitts ein.

Strukturierte Arzte-Teamarbeit: Schliissel zur rascheren Patienten-Wiederherstellung?

Eben hier setzt das ERMICS-Do-Programm an: schonende Anwendung der Herz-Lungen-Maschine wihrend der
Operation, optimierte Erndhrung fiir einen schnelleren Kraftaufbau nach der Operation, zielorientierte
Infusionstherapie, ein multimodales Schmerztherapiekonzept, rasche Entwohnung von der maschinellen Beatmung
nach der Op, ganzheitliche Physiotherapie und baldiger Kontakt zu Angehérigen — das sind wesentliche Komponenten
des Versorgungsprotokolls. Dessen Umsetzung erfordert die strukturierte Zusammenarbeit aller Kolleg:innen der
Herzchirurgie, Andsthesiologie, Pflege, Physiotherapie und anderen. Fiir einen reibungslosen Ablauf der perioperativen
Versorgung sorgt die/der ERAS-Koordinator:in.

Der Fokus liegt damit auf der Lebensqualitdt herzkranker Menschen. ,,Ich bin iiberzeugt davon, dass wir mit dem
ERMICS-Do-Programm den Schliissel in der Hand halten, um die Patient:innen noch besser versorgen zu kénnen®,
erklart Dr. Pitts. Genauer werde man das in zwei bis drei Jahren wissen, wenn die Studie abgeschlossen und ausgewertet
worden ist.

(tm/wi)
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Forschung nah am Patienten

Dank der finanziellen Unterstiitzung durch Stifterinnen und Stifter, Spender und Erblasser kann die Deutsche
Herzstiftung gemeinsam mit der von ihr 1988 gegriindeten Deutschen Stiftung fiir Herzforschung (DSHF)
Forschungsprojekte in einer fiir die Herz-Kreislauf-Forschung unverzichtbaren GroRenordnung finanzieren. Infos zur
Forschungsforderung der Deutschen Herzstiftung: www.herzstiftung.de/forschung-und-foerderung

Die 2008 eingerichtete ,,Dr. Rusche-Projektforderung® ist mit 60.000 Euro dotiert und wird jahrlich von der DSHF
zusammen mit der Deutschen Gesellschaft fiir Thorax-, Herz- und GefaRchirurgie (DGTHG) vergeben. Benannt ist der
Stiftungsfonds nach dem Internisten Dr. Ortwin Rusche (1938 bis 2007) aus Bad Soden, der die DSHF in seinem
Testament bedachte, um Forschungsprojekte auf dem Gebiet der Herzchirurgie zu férdern. Bewerben kdnnen sich junge
Wissenschaftlerinnern und Wissenschaftler, die in Deutschland auf dem Gebiet der Thorax-, Herz- und GefaRchirurgie
tatig sind. Infos: https://www.dshf.de

Patienten-Informationen der Herzstiftung zu Herzklappen-Operationen: https://herzstiftung.de/herzklappenoperation
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Broschiire ,,Herzoperationen auf einen Blick

Patientinnen und Patienten, Interessierte und Krankenhauser/Arztpraxen konnen die Broschiire ,,Auf einen Blick —
Herzoperation® kostenfrei als Print-Produkt oder im digitalen Format (PDF) bei der Deutschen Herzstiftung unter
www.herzstiftung.de/bestellung (,,Sonderdrucke®) (Tel. 069 955128-400) anfordern.

Grafik- und Fotomaterial anzufordern unter presse@herzstiftung.de

Kontakt:

Pressestelle der Deutschen Herzstiftung
Michael Wichert (Ltg.), Tel. 069 955128114
Pierre Konig, Tel. 069 955128140

E-Mail: presse@herzstiftung.de
https://herzstiftung.de

URL for press release: https://herzstiftung.de/herzklappenoperation — Patienten-Informationen der Herzstiftung zu
Herzklappen-Operationen

URL for press release: https://herzstiftung.de/forschung-und-foerderung — Forschungsforderung der Herzstiftung
URL for press release: https://www.dshf.de - Homepage der DSHF

Attachment PM_DHS_DSHF_Herzklappen-Chirurgie-ohne-Intensivstation_2025-03-31_Final
http://idw-online.de/en/attachmentio9354
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Dr. L. Pitts mit der Urkunde der Dr. Rusche-Projektférderung auf der 54. DGTHG-Jahrestagung. Mit auf dem Foto sind
(v.L.) Prof. V. Falk, 2. DGTHG-Vizeprisident, Prof. A. Welz (DSHF), Prof. J. Gummert, DGTHG-Sekretar

David Ausserhofer

DGTHG/David Ausserhofer
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Spezialisierte ERAS Pflege
zur Optimierung der perioperativen Versorgung

Die ERMICS-Komponenten im Uberblick
Grafik: Dr. Leonard Pitts/DHZC
Dr. Leonard Pitts/DHZC
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