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• Chirurgická - AVR
Léčba Aortální stenózy 

• Katetrizační (TAVI)



Aortální chlopeň - stenóza

Evolut Low Risk Trial

Partner 3 Trial



Aortální chlopeň - stenóza

• Způsob intervence

• Věk ≥ 75 let (bez ohledu na operační riziko):                         TAVI  (IA)
• Věk < 75 let a nízké riziko operace:                                          SAVR (IB)
• Jakýkoliv věk a vysoké riziko operace:                                     TAVI   (IA)
• Všichni ostatní pacienti (např. věk < 75 let a střední riziko operace, anebo 

operabilní pacient a technická neschůdnost TF TAVI:            TAVI anebo 

SAVR (IB) dle rozhodnutí Heart teamu             



Počty TAVI v USA a ČR
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TAVI u pacientů < 65 let



Pacienti s nízkým rizikem

• STS score: 
• Nízké riziko: < 4

• Střední riziko: 4-8

• Vysoké riziko: > 8

• EURO Score II: 
• Nízké riziko: < 4

• Střední riziko: 4-8

• Vysoké riziko: > 8

• Nízké riziko ≠ mladý pacient
• Mladý pacient ≤ 65 let

• Mladší pacient < 75 let

• Průměrný věk ve studiích
• Partner 3:                     73 let

• Evolut Low risk:           74 let

• Notion 1:                       79 let

• Notion 2:                       71 let

• Dedicate Trial:              74 let



TAVI u nízkorizikových/ mladých pacientů - 
otázky

Trvanlivost 
implantované 

chlopně

Přístup ke 
koronárním 

tepnám

Implantace 
další chlopně 
Valve-in-valve



Bioprosthetic Valve Dysfunction 



Trvanlivost chlopně – NOTION Trial (10 let, 250 pts)



Trvanlivost chlopně – Evolut Low Risk Trial            
(4 roky, 1414 pts)



Trvanlivost chlopně – PARTNER 3  (5 let)



Klinické výsledky Evolut Low Risk Trial (1414 pts)



Klinické výsledky Dedicate Trial (1393 pts)



Klinické výsledky Partner 3 Trial (950 pts)



Klinické výsledky NOTION 2 Trial (370 pts)

TAVI vs AVR: 8,7% vs 8,3% TAVI vs AVR: 14,3% vs 3,9%



Klinické výsledky meta-analýza 6 RCT (5341 pts)



Klinické výsledky meta-analýza 6 RCT (5341 pts)



Shrnutí

•U pacientů se závažnou aortální stenózou a 
nízkým operačním rizikem
• TAVI se supra/intra-anulární chlopní má: 

• Lepší/stejné hemodynamické parametry (AVA a Gradienty)

• Méně/stejně dysfunkcí bioprotéz (BVD) 

• Méně/stejně úmrtí, CMP a rehospitalizací než  AVR

• U pacientů s bikuspidními chlopněmi musíme být 
zdrženliví a vyčkat výsledků dalších studií





Děkuji za pozornost
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