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Zusammenfassung

Vorhersage der Schrittmacherwahrscheinlichkeit durch TAVI-CT basierte Pradi-
katoren
Verfasser:in: Svenja Kraft
Betreuer:in: Dr. med. Ali Amr
FH — Master — Studiengang Master of Science in Radiological Technologies
thg — Zentrum fiir Gesundheitsberufe Tirol GmbH

Schliisselworter TAVI - Schrittmacher - Komplikationen - Computertomographie -
Anulusflache - Membranous septum Linge - Calcium-Scoring

Hintergrund Die Transkatheter-Aortenklappenimplantation (TAVI) ist die bevor-
zugte Behandlungsmethode fiir Patient:innen mit schwerer Aortenklappenstenose,
bei denen ein erhdhtes Operationsrisiko besteht. Dennoch birgt die TAVI gewisse
Komplikationen, darunter Stérungen des Herzrhythmus, die eine Schrittmacher-
therapie erforderlich machen konnten. Die Variabilitit bei post-prozeduralen Erre-
gungsleitungsstorungen, zeigt die Komplexitit und die Notwendigkeit weiterer
Forschungen.

Ziel Hauptziel der Arbeit besteht darin, durch die Beriicksichtigung von ana-
tomischen Strukturen und ausgewéhlten Pradikatoren, préidiktive Informationen
fiir Erregungsleitungsstorungen nach einer TAVI zu liefern, um die Wahrschein-
lichkeit eines Herzschrittmachers genauer einschidtzen zu konnen. Die Arbeit
konzentriert sich auf drei CT-Parameter (Anulusfliche, Membranous septum
length (MS) und Calcium-Scoring) die aus einer TAVI-CT abgeleitet wurden.



Vi Zusammenfassung

Die systematische Analyse trigt dazu bei, das Verstindnis von kritischen TAVI-
Komplikationen zu erweitern und die postoperativen Ergebnisse zu optimieren,
um das Patient:innenmanagement zu fordern.

Methode Es wurde eine retrospektive Analyse an 150 Patient:innen durch-
gefiihrt, die eine Transkatheter-Aortenklappenimplantation erhalten hatten und
eine Computertomographie nachweisen konnten. Die erhobenen Daten umfassten
demografische Parameter, wie Alter und Geschlecht, sowie wichtige Beglei-
terkrankungen und detaillierte Informationen zum durchgefiihrten Verfahren,
einschlieBlich Prothesentyp, -grofle und eventueller Valvuloplastien. Zu die-
sen genannten Parametern, wurden noch drei Hauptparameter (Anulusfliche,
Membranous septum length (MS) und Calcium-Scoring) mit betrachtet.

Ergebnis Die Analyse von drei TAVI-CT-Parametern ergab eine eingeschrinkte
Vorhersagekraft fiir die Wahrscheinlichkeit der Schrittmacherimplantation. Daher
kombinierte die Studie die aussagekriftigsten Parameter, darunter CT- und
klinische Parameter, zu einem Gesamtscore fiir ein individuelles Schrittmacher-
Risikomodell. Dieser Ansatz bestitigte eine Komplikationsrate von 10 % bis 15 %
fiir postprozedurale Erregungsleitungsstorungen nach einer TAVI.

Schlussfolgerung Zusammenfassend kann man sagen, dass die drei Hauptpa-
rameter allein nicht ausreichen, um eine konkrete Aussage treffen zu konnen.
Weitere Faktoren konnen eine entscheidende Rolle spielen, weswegen man
nicht nur einzelne Parameter betrachten sollte, sondern viele Einflussfaktoren
zusammen. Trotz Limitationen bietet die Studie wertvolle Erkenntnisse fiir die
Optimierung von TAVI-Verfahren und regt zu weiteren Untersuchungen an.
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Prediction of pacemaker probability by TAVI-CT based predictors
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Background Transcatheter aortic valve implantation (TAVI) is the preferred
treatment for patients with severe aortic valve stenosis who are at increased sur-
gical risk. However, TAVI is associated with certain complications, including
cardiac arrhythmias that may require pacemaker therapy. The variability in post-
procedural conduction disturbances shows the complexity and the need for further
research.

Aim The main aim of the work is to provide predictive information for conduc-
tion disturbances after TAVI by considering anatomical structures and selected
predictors to assess the likelihood of pacemaker therapy more accurately. The
work focuses on three CT parameters (annulus area, membranous septum length
(MS) and calcium scoring) derived from TAVI CT. The systematic analysis will
help to expand the understanding of critical TAVI complications and optimize
postoperative outcomes to improve patient management.
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Methods A retrospective analysis was performed on 150 patients who had under-
gone transcatheter aortic valve implantation and had a CT scan. The data collected
included demographic parameters, such as age and gender, as well as important
concomitant diseases and detailed information on the procedure performed, inclu-
ding prosthesis type, size and any valvuloplasties. In addition to these parameters,
three main parameters (annulus area, membranous septum length (MS) and
calcium scoring) were also considered.

Result The analysis of three TAVI CT parameters showed limited predictive
power for the probability of pacemaker implantation. Therefore, the study com-
bined the most informative parameters, including CT and clinical parameters,
into an overall score for an individualized pacemaker risk model. This approach
confirmed a complication rate of 10% to 15% for post-procedural conduction
disturbances after TAVI.

Conclusion To summarize, it can be said that the three main parameters alone are
not sufficient to make a concrete statement. Other factors can play a decisive role,
which is why one should not only consider individual parameters, but many influ-
encing factors together. Despite its limitations, the study offers valuable insights
for the optimization of TAVI procedures and encourages further investigations.



