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Ausgangsbasis

Zweck der Stiftung ist laut Satzung die Forderung der klinischen Forschung auf dem Gebiet der Herzkreis-
lauferkrankungen, insbesondere die Forderung von Forschungen zur Versorgung des akuten Herzinfark-
tes im Klinikalltag sowie zur Optimierung der Pravention und Therapie dieser Erkrankung. Der Satzungs-
zweck wird durch die wissenschaftliche Erforschung von Risikofaktoren und Ursachen von Herzkreis-
lauferkrankungen und durch die Unterstiitzung wissenschaftlicher Vorhaben oder einzelner Forschungs-
projekte auf dem Gebiet der Herzkreislaufforschung verwirklicht. Daneben fordert die Stiftung die tiber-
regionale Zusammenarbeit von Herzzentren und pharmazeutischer und medizintechnischer Industrie
auf dem Gebiet der Herzkreislaufforschung.

Die Stiftung Institut fiir Herzinfarktforschung wurde im Jahr 2000 mit einem Stiftungskapital von

100.000,— DM errichtet.

Gemeinniitzige Projekte und Eigenforschung

Die Stiftung Institut fur Herzinfarktforschung Ludwigshafen unterstitzt und betreibt seit ihrer Errichtung
Forschungsvorhaben mit den folgenden Schwerpunkten: (i) Ursachen und Risiken flir Herzerkrankungen,
(ii) Uberpriifung der Wirksamkeit von PraventionsmaRnahmen, (iii) Qualitdtssicherung bei der Behand-

lung von Herzerkrankungen, (iv) Innovationsbegleitung.

Im Jahr 2021 wurden schwerpunktmaRig die folgenden Projekte bearbeitet. In ARENA (Projekt Vorhof-
flimmern Rhein-Neckar) wurde die Patientenbefragung ein Jahr nach dem Einschluss in das Projekt ab-
geschlossen. AuRerdem wurden wissenschaftliche Arbeiten mit den Daten unterstiitzt. Das herzchirur-
gische CASE-AF Register (Ablation bei Vorhofflimmern) wurde regular fortgesetzt. Als neues Projekt star-
tete 2021 die Studie LIPSIA Strategy gemeinsam mit dem Herzzentrum Leipzig. AuBerdem lag ein Schwer-
punkt der Arbeit in der Durchfiihrung von 10-Jahres Nachbeobachtung bei Patienten, die vor mehr als
10 Jahren in das Ablationsregister eingeschlossen wurden. Der Tatigkeitsbericht stellt diese Projekte de-

tailliert vor.
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Projekt Vorhofflimmern Rhein-Neckar

Im Projekt Vorhofflimmern Rhein-Neckar (ARENA) wurden die Nachbeobachtungen (telefonische Inter-
views) von insgesamt 2.612 Patienten im August 2021 abgeschlossen. Wissenschaftlich besonders her-
auszuheben ist eine Kooperation mit der AG , Department of Psychosomatic Medicine and Psychothe-
rapy, University of Gottingen Medical Center” (iber den Zusammenhang zwischen der Schwere der
Symptome bei Vorhofflimmern und psychosozialen Faktoren (Manuskript als Anlage). Die Schwere der

Symptome nimmt mit folgenden Faktoren zu:

° Weibliches Geschlecht

° Bestehende Koronare Herzerkrankung
° Zustand nach Kardioversion

° Angst/Sorge um das eigene Herz

° Stress wegen Larmbelastung

° Stress wegen Arbeit

° Schlafstérungen

Mit einer eingeschrankten Lebensqualitat sind folgende Faktoren assoziiert:

° Diabetes

o Angstlichkeit

° Angst/Sorge um das eigene Herz
° Finanzielle Sorgen

° Schlafstérungen

Publiziert wurden diese Ergebnisse von Monika Sadlonova et al. im Artikel ,Symptom Severity and
Health-Related Quality of Life in Patients with Atrial Fibrillation: Findings from the Observational ARENA

Study” im Journal of Clinical Medicine.
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REGISTER

In CASE-AF (dem herzchirurgischen Ablationsregister) wurde im Jahre 2021 die Nachbeobachtung bei
mehr als 1.000 Patienten durchgefiihrt. Eingeschlossen wurden Patienten, bei denen durch eine herz-
chirurgische OP eine Ablation von Vorhofflimmern durchgefiihrt wurde. Das kann im Rahmen einer we-
gen anderer Griinde geplanten Operation durchgefiihrt werden (beispielsweise bei einer OP an den
Herzklappen) oder aber durch einen Eingriff, der nur wegen des Vorhofflimmerns gemacht wurde. Das
nunmehr umfanglich durchgefiihrte 1-Jahres-Follow-Up ermdoglicht interessante wissenschaftliche Ver-
gleiche, beispielsweise zwischen Patienten mit ,stand-alone” Operation (nur wegen Vorhofflimmern)
und den Patienten mit Kombinationseingriffen (concomitant surgery). In Zusammenarbeit mit den Herz-
chirurgen der Schiichtermann Klinik in Bad Rothenfelde wurde dieses Thema bearbeitet und in einem
wissenschaftlichen Journal publiziert (siehe Anlage). In der Abbildung sieht man, dass Patienten mit ei-
nem Kombinationseingriff kaum Rezidive, also erneutes Vorhofflimmern, im Verlauf des ersten Jahres
nach der Operation haben. Werden Patienten allerdings nur wegen des Vorhofflimmerns herzchirurgisch

versorgt, so haben fast 20% im 1-Jahres Verlauf erneutes Vorhofflimmern.
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LIPSIA Strategy ist eine neue randomisierte Studie, die die Stiftung IHF gemeinsam mit dem Herzzentrum
Leipzig durchfihrt. Der genaue Studientitel lautet ,,Comparison of vessel-FFR (vFFR) versus fractional
flow reserve (FFR) inpatients with intermediate coronary artery stenoses”.

Untersucht wird bei 2.000 einzuschlieRenden Patienten mit einer Koronaren Herzerkrankung, ob eine
vessel-FFR ein genauso gutes Ergebnis bei einer Ballondehnung eines verengten HerzkranzgefalRes (PCl)
liefert wie eine fractional flow reserve. Das Ergebnis wird bei jedem Patienten dahingehend beurteilt, ob
er innerhalb eines Jahres verstirbt, einen Herzinfarkt erleidet oder aber nochmals revaskularisiert wer-
den muss (Bypass-OP oder aber erneute Ballondehnung = PCl). Die FFR hilft bei Verengungen (Stenosen)
der Herzkranzgefalle zu beurteilen, ob diese Verengung sich iberhaupt hamodynamisch auswirkt. Es
wird letztlich bewertet, ob der Druck durch die Stenose signifikant abnimmt. Diese Messung erfolgt im
Rahmen der Herzkatheteruntersuchung und erfordert einen zusatzlichen Draht, der invasiv eingefiihrt
werden muss. Die FFR Messung ist zurzeit der Goldstandard. Neu ist vessel FFR. Diese Methode kommt
ohne einen zusatzlichen Draht aus. Durch Bilder, die sowieso wahrend des Herzkatheters erstellt wer-
den, kann ein Computerprogramm ebenfalls berechnen, ob es zu einem relevanten Druckabfall wegen

der Stenose im Herzkranzgefal® kommt (= hdmodynamisch signifikant).

Figure 1: Example how the vFFR module builds a 3D coronary reconstruction using two
angiograms and assesses pressure-drop, resulting in a vFFR value of 0.70 indicating

hemodynamic significance,

Im Jahre 2021 hat der Patienteneinschluss in LIPSIA Strategy begonnen. 6 Zentren in ganz Deutschland
nehmen teil. Mitarbeiter der Stiftung IHF sind teil des Steering Committees und das IHF verantwortet die

wissenschaftlichen Auswertungen.
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ABLATIONS

QUALITATSREGISTER I

Vor mehr als 10 Jahren hat die Stiftung IHF das Deutsche Ablationsregister initiiert und durchgefiihrt.
Fast 60 Zentren hatten ca. 15.000 Patienten mit einer Ablation eingeschlossen. Eine Ablation ist eine
Verddung (mit Hitze oder Kalte) von elektrischen Leitungsbahnen im Herzen mittels Katheter. Die
Indikation zu einer Ablation wird bei verschiedenen Erkrankungen gestellt. Die haufigste
Herzrhythmusstorung ist das Vorhofflimmern. Damals wurden aber auch 350 Patienten rekrutiert, die
ihre Ablation wegen einer ventrikuldaren Tachykardie bekommen haben. Eine ventrikuldre Tachykardie
(VT) fahrt zu einer Herzfrequenz von mindestens 120 Schldagen pro Minute, die zu Symptomen wie
Herzrasen, Luftnot und Angina Pectoris filhren kann. Normalerweise werden anhaltende VT Episoden
durch eine Elektrokardioversion mittels Defibrillator beendet. Kommen diese Episoden allerdings
haufiger vor, wird mittels Ablation versucht, die verantwortliche elektrische Leitungsbahn im Herzen zu

unterbrechen.

In Kooperation mit dem Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf und finanziell unterstitzt durch die
Deutsche Herzstiftung wurde im Jahre 2021 untersucht, wie sich der Langzeitverlauf (10 Jahre) nach
einer VT Ablation bei den Patienten darstellt. Hatten die Patienten erneute Ablationen? Wie ist die
Prognose der Patienten? Wie ist die aktuelle Lebensqualitdit? Dazu wurden die aktuellen
Adressinformationen der Patienten recherchiert und eine strukturierte Befragung durchgefiihrt. Die
Ergebnisse sollen helfen, mehr Erkenntnisse iber die Wirksamkeit einer VT-Ablation im Langzeitverlauf

zu gewinnen. Welche Patienten profitieren nachhaltig?
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Offentlichkeitsarbeit

Im Herbst 2021 fand erstmalig wieder ein Kardiologenkongress der Deutschen Gesellschaft fir Kardiolo-
gie in Bonn statt, an dem die Stiftung IHF mit einem Stand vertreten war. Im Jahre 2021 sind unter der

Beteiligung der Stiftung IHF 52 Artikel in wissenschaftlichen Zeitschriften (peer-reviewed) erschienen.

Publikationen

1: Thiele H, de Waha-Thiele S, Freund A, Zeymer U, Desch S, Fitzgerald S.
Management of cardiogenic shock. Eurolntervention.
2021 Aug 27;17(6):451-465. doi: 10.4244/E1)-D-20-01296. PMID: 34413010; PMCID: PMC9724885.

2: Pfeffer MA, Claggett B, Lewis EF, Granger CB, Kgber L, Maggioni AP, Mann DL, McMurray JJV, Rouleau JL, Solo-
mon SD, Steg PG, Berwanger O, Cikes M, De Pasquale CG, East C, Fernandez A, Jering K, Landmesser U, Mehran R,
Merkely B, Vaghaiwalla Mody F, Petrie MC, Petrov I, Schou M, Senni M, Sim D, van der Meer P, Lefkowitz M, Zhou
Y, Gong J, Braunwald E; PARADISE-MI Investigators and Committees.

Angiotensin Receptor-Neprilysin Inhibition in Acute Myocardial Infarction.

N Engl J Med. 2021 Nov 11;385(20):1845-1855. doi: 10.1056/NEJM0a2104508. Erratum in: N Engl J Med. 2021
Dec 30;385(27):2592. PMID: 34758252.

3: Ntaios G, Huisman MV, Diener HC, Halperin JL, Teutsch C, Marler S, Gurusamy VK, Thompson M, Lip GYH, Ol-
shansky B; GLORIA-AF Investigators.

Anticoagulant selection in relation to the SAMe-TT<sub>2</sub>R<sub>2</sub> score in patients with atrial fi-
brillation: The GLORIA-AF registry.

Hellenic J Cardiol. 2021 Mar-Apr;62(2):152-157. doi: 10.1016/j.hjc.2020.11.009. Epub 2020 Dec 15. PMID:
33338644.

4. Eitel C, Ince H, Brachmann J, Kuck KH, Willems S, Spitzer SG, Tebbenjohanns J, Iden L, Straube F, Hochadel M,
Senges J, Tilz RR.

Catheter ablation of supraventricular tachycardia in patients with and without structural heart disease: insights
from the German ablation registry.

Clin Res Cardiol. 2022 May;111(5):522-529. doi: 10.1007/s00392-021-01878-z. Epub 2021 Jun 9. PMID: 34106323;
PMCID: PMC9054935.

5: Thiele H, Freund A, Gimenez MR, de Waha-Thiele S, Akin |, POss J, Feistritzer HJ, Fuernau G, Graf T, Nef H,
Hamm C, Bohm M, Lauten A, Schulze PC, Voigt I, Nordbeck P, Felix SB, Abel P, Baldus S, Laufs U, Lenk K, Landmes-
ser U, Skurk C, Pieske B, Tschope C, Hennersdorf M, Wengenmayer T, Preusch M, Maier LS, Jung C, Kelm M, Clem-
mensen P, Westermann D, Seidler T, Schieffer B, Rassaf T, Mahabadi AA, Vasa-Nicotera M, Meincke F, Seyfarth
M, Kersten A, Rottbauer W, Boekstegers P, Muellenbach R, Dengler T, Kadel C, Schempf B, Karagiannidis C, Hopf
HB, Lehmann R, Bufe A, Baumanns S, Oner A, Linke A, Sedding D, Ferrari M, Bruch L, Goldmann B, John'S,
Mollmann H, Franz J, Lapp H, Lauten P, Noc M, Goslar T, Oerlecke I, Quarrak T, Schneider S, Desch S, Zeymer U;
ECLS-SHOCK Investigators.

Extracorporeal life support in patients with acute myocardial infarction complicated by cardiogenic shock - Design
and rationale of the ECLS-SHOCK trial.

Am Heart J. 2021 Apr;234:1-11. doi: 10.1016/j.ahj.2021.01.002. Epub 2021 Jan 8.

PMID: 33428901.
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6: Obradovic D, Freund A, Feistritzer HJ, Sulimov D, Loncar G, Abdel-Wahab M, Zeymer U, Desch S, Thiele H.
Temporary mechanical circulatory support in cardiogenic shock.

Prog Cardiovasc Dis. 2021 Nov-Dec;69:35-46. doi: 10.1016/j.pcad.2021.11.006. Epub 2021 Nov 18. PMID:
34801576.

7: El Nasasra A, Zeymer U.

Current clinical management of acute myocardial infarction complicated by cardiogenic shock.

Expert Rev Cardiovasc Ther. 2021 Jan;19(1):41-46. doi: 10.1080/14779072.2021.1854733. Epub 2021 Jan 19.
PMID: 33289436.

8: Breuckmann F, Settelmeier S, Rassaf T, Hochadel M, Nowak B, Voigtlander T, Giannitsis E, Senges J, Miinzel T.
Unexpected high level of severe events even in low-risk profile chest pain unit patients.

Herz. 2022 Aug;47(4):374-379. doi: 10.1007/s00059-021-05064-9. Epub 2021 Aug 31. PMID: 34463785; PMCID:
PM(C9355921.

9: Bode N, Hochadel M, Andresen D, Zahn R, Spitzer SG, Brachmann J, Stellbrink C, Jung W, Gonska BD, Reinke F,
Senges J, Eckardt L.

Cardiac glycosides are not associated with increased mortality or hospitalization rates in ICD and CRT-ICD patients
after adjustment for baseline-characteristics at one-year follow-up: Results from the German DEVICE registry.
Int J Cardiol. 2021 Sep 1;338:109-114. doi: 10.1016/j.ijcard.2021.05.047. Epub 2021 Jun 1. PMID: 34087337.

10: Muth K, Senges J, Zeymer U.
Monitoring nach akutem Myokardinfarkt [Monitoring after acute myocardial infarction].
Dtsch Med Wochenschr. 2007 Sep;132(39):2021-3. German. doi: 10.1055/s-2007-985635. PMID: 17882741.

11: Schleberger R, Metzner A, Kuck KH, Andresen D, Willems S, Hoffmann E, Deneke T, Eckardt L, Brachmann J,
Hochadel M, Senges J, Rillig A.

Antiarrhythmic drug therapy after catheter ablation for atrial fibrillation-Insights from the German Ablation Reg-
istry.

Pharmacol Res Perspect. 2021 Dec;9(6):e00880. doi: 10.1002/prp2.880. PMID: 34664789; PMCID: PMC8525107.

12: Wehbe M, Albert M, Lewalter T, Ouarrak T, Senges J, Hanke T, Doll N; CASE-AF Investigators.
The German CArdioSurgEry Atrial Fibrillation Registry: In-Hospital Outcomes.
Thorac Cardiovasc Surg. 2021 Sep 14. doi: 10.1055/s-0041-1730969. Epub ahead of print. PMID: 34521141.

13: Arrigo M, Price S, Baran DA, Pdss J, Aissaoui N, Bayes-Genis A, Bonello L, Francois B, Gayat E, Gilard M, Kapur
NK, Karakas M, Kostrubiec M, Leprince P, Levy B, Rosenberg Y, Thiele H, Zeymer U, Harhay MO, Mebazaa A.
Optimising clinical trials in acute myocardial infarction complicated by cardiogenic shock: a statement from the
2020 Critical Care Clinical Trialists Workshop.

Lancet Respir Med. 2021 Oct;9(10):1192-1202. doi: 10.1016/52213-2600(21)00172-7. Epub 2021 Jul 7. PMID:
34245691.

14: Breuckmann F, Hochadel M, Grau AJ, Giannitsis E, Miinzel T, Senges J.

Quality benchmarks for chest pain units and stroke units in Germany.

Herz. 2021 Apr;46(Suppl 1):89-93. English. doi: 10.1007/s00059-019-04881-3. Epub 2020 Jan 22. PMID:
31970463.

15: Zahn R, Barth PM, Kilkowski C, Fraiture B, Karcher AK, Briitsch R, Winkler R, Kleemann T, Schneider S, Sutor D,
Weisse U, Sack FU.

Endocarditis at a large community hospital with on-site cardiac surgery.

Int J Cardiol Heart Vasc. 2021 Feb 22;33:100734. doi: 10.1016/j.ijcha.2021.100734. PMID: 33665354; PMCID:
PMC7907417.

16: Breuckmann F, Rassaf T, Hochadel M, Giannitsis E, Miinzel T, Senges J.
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German chest pain unit registry: data review after the first decade of certification.
Herz. 2021 Apr;46(Suppl 1):24-32. English. doi: 10.1007/s00059-020-04912-4. Epub 2020 Mar 30. PMID:
32232516.

17: Ledwoch J, Staubach S, Akin I, Ince H, Zeymer U, Pleger S, Sievert H, Hochadel M, Senges J, Lewalter T, Brach-
mann J, Mudra H.

Anticoagulation versus antiplatelet therapy after percutaneous left atrial appendage closure-

subanalysis from the multicenter LAARGE registry.

JInterv Card Electrophysiol. 2022 Aug;64(2):489-496. doi: 10.1007/s10840-021-01080-1. Epub 2021 Oct 23.
PMID: 34686928.

18: Barthélémy O, Rouanet S, Brugier D, Vignolles N, Bertin B, Zeitouni M, Guedeney P, Hauguel-Moreau M, Hage
G, Overtchouk P, Akin I, Desch S, Vicaut E, Zeymer U, Thiele H, Montalescot G.

Predictive Value of the Residual SYNTAX Score in Patients With Cardiogenic Shock.

J Am Coll Cardiol. 2021 Jan 19;77(2):144-155. doi: 10.1016/j.jacc.2020.11.025. PMID: 33446307.

19: Peterson BE, Bhatt DL, Gabriel Steg P, Oldgren J, Maeng M, Zeymer U, Halvorsen S, Hohnloser SH, Lip GYH,
Kimura T, Nordaby M, Miede C, Kleine E, Ten Berg JM, Cannon CP; RE-DUAL PCl Steering Committee and Investi-
gators.

Evaluation of Dual Versus Triple Therapy by Landmark Analysis in the RE-DUAL PClI Trial.

JACC Cardiovasc Interv. 2021 Apr 12;14(7):768-780. doi: 10.1016/j.jcin.2021.02.022. PMID: 33826497.

20: Freund A, Poss J, de Waha-Thiele S, Meyer-Saraei R, Fuernau G, Eitel I, Feistritzer HJ, Rubini M, Huber K, Win-
decker S, Montalescot G, Oldroyd K, Noc M, Zeymer U, Ouarrak T, Schneider S, Baran DA, Desch S, Thiele H.
Comparison of risk prediction models in infarct-related cardiogenic shock.

Eur Heart J Acute Cardiovasc Care. 2021 Oct 27;10(8):890-897. doi: 10.1093/ehjacc/zuab054. PMID:

34529043.

21: Rottner L, Brachmann J, Lewalter T, Kuck KH, Willems S, Eckardt L, Hochadel M, Andresen D, Senges J, Rillig A,
Metzner A.

The impact of basic atrial rhythm during catheter ablation of atrial fibrillation on clinical outcomes: Lessons from
the German Ablation Registry.

J Cardiovasc Electrophysiol. 2021 Jul;32(7):1833-1841. doi: 10.1111/jce.15072. Epub 2021 May 18. PMID:
33955108.

22: De Luca L, Zeymer U, Claeys MJ, Dorler J, Erne P, Matter CM, Radovanovic D, Weidinger F, Lischer TF, Jukema
JW; PIRAEUS group.

Comparison of P2Y12 receptor inhibitors in patients with ST-elevation myocardial infarction in clinical practice: a
propensity score analysis of five contemporary European registries.

Eur Heart J Cardiovasc Pharmacother. 2021 Mar 15;7(2):94-103. doi: 10.1093/ehjcvp/pvaa002. PMID: 31965164
PMCID: PMC7957904.

23: Zeymer U, Gitt A, Thiele H.

COVID-19-Pandemie : Effekte auf die klinische Versorgung von Herz-Kreislauf-Patienten im Friihling 2020 [COVID-
19 pandemic: Effects on clinical care of cardiovascular patients in spring 2020]. Herz. 2021 Mar;46(2):115-119.
German. doi: 10.1007/s00059-020-05015-w. Epub 2021 Feb 16.

PMID: 33590283; PMCID: PM(C7884099.

24: Settelmeier S, Hochadel M, Giannitsis E, Konstantinides S, Voigtlander T, Schmitt C, Haude M, Kerber S,
Mudra H, Gonska BD, Senges J, Breuckmann F, Miinzel T.

Management of Pulmonary Embolism: Results from the German Chest Pain Unit Registry.

Cardiology. 2021;146(3):304-310. doi: 10.1159/000513695. Epub 2021 Mar 10. PMID: 33691308.

25: Vondran M, Ghazy T, Albert M, Warnecke H, Doss M, Liebold A, Eszlari E, Caliskan E, Quarrak T, Doll N, Senges
J, Hanke T, Rastan A.
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Does Preoperative Sinus Rhythm Influence Surgical Ablation's Perioperative Safety in Patients with
Atrial Fibrillation?
Heart Surg Forum. 2021 Sep 8;24(5):E785-E793. doi: 10.1532/hsf.3995. PMID: 34623251.

26: Kany S, Brachmann J, Lewalter T, Akin |, Sievert H, Zeymer U, Ledwoch J, Ince H, Thomas D, Hochadel M, Sen-
ges J, Kirchhof P, Rillig A.

Impact of atrial fibrillation pattern on outcomes after left atrial appendage closure: lessons from the prospective
LAARGE registry.

Clin Res Cardiol. 2022 May;111(5):511-521. doi: 10.1007/s00392-021-01874-3. Epub 2021 May 27. PMID:
34043052; PMCID: PMC9054864.

27: Zeitouni M, Akin |, Desch S, Barthélémy O, Brugier D, Collet JP, de Waha-Thiele S, Greenwood JP, Guedeney P,
Hage G, Hauguel-Moreau M, Huber K, Kerneis M, Noc M, Oldroyd KG, Piek JJ, Rouanet S, Savonitto S, Serpytis P,
Silvain J, Stepinska J, Vicaut E, Vrints CJM, Windecker S, Zeymer U, Thiele H, Montalescot G; CULPRIT-SHOCK Trial
Investigators.

Clinical Outcomes According to ECG Presentations in Infarct-Related Cardiogenic Shock in the Culprit Lesion Only
PCl vs Multivessel PCl in Cardiogenic Shock Trial.

Chest. 2021 Apr;159(4):1415-1425. doi: 10.1016/j.chest.2020.10.089. Epub 2020 Nov 26. PMID: 33248059.

28: Overtchouk P, Barthélémy O, Hauguel-Moreau M, Guedeney P, Rouanet S, Zeitouni M, Silvain J, Collet JP,
Vicaut E, Zeymer U, Desch S, Thiele H, Montalescot G; Collaborators.

Angiographic predictors of outcome in myocardial infarction patients presenting with cardiogenic shock: a CUL-
PRIT-SHOCK angiographic substudy.

Eurolntervention. 2021 Feb 5;16(15):e1237-e1244. doi: 10.4244/EI)-D-20-00139. PMID: 32624460; PMCID:
PMC9724985.

29: Boeder NF, Kastner J, Mehilli J, Miinzel T, Naber C, Neumann T, Richardt G, Schmermund A, Woéhrle J, Zahn R,
Riemer T, Achenbach S, Hamm CW, Nef HM; GABI-R Study Group.

Predictors of scaffold failure and impact of optimized scaffold implantation technique on outcome: Results from
the German-Austrian ABSORB ReglstRy.

Catheter Cardiovasc Interv. 2021 Oct;98(4):E555-E563. doi: 10.1002/ccd.29829. Epub 2021 Jun 18. PMID:
34143547.

30: Kleinecke C, Lewalter T, Sievert H, Geist V, Zeymer U, Mudra H, Pleger S, Hochadel M, Senges J, Brachmann J.
Interventional occlusion of left atrial appendage in patients with atrial fibrillation. Gender-related outcomes in
the German LAARGE Registry.

J Cardiovasc Electrophysiol. 2021 Oct;32(10):2636-2644. doi: 10.1111/jce.15189. Epub 2021 Aug 4. PMID:
34314065.

31: Brado J, Hochadel M, Senges J, Kuck KH, Andresen D, Willems S, Straube F, Deneke T, Eckardt L, Brachmann J,
Kaab S, Sinner MF.

Outcomes of ablation in Wolff-Parkinson-White-syndrome: Data from the German Ablation Registry.

Int J Cardiol. 2021 Jan 15;323:106-112. doi: 10.1016/j.ijcard.2020.08.102. Epub 2020

Sep 2. PMID: 32890614.

32: Breuckmann F, Nabavi DG, Post F, Grau AJ, Giannitsis E, Hochadel M, Senges J, Busse O, Miinzel T.

Vergleich von Chest Pain Units und Stroke Units : Elementare Bausteine der vaskularen Akutversorgung: Vergleich
von Struktur, Zertifizierung, Qualitatserfassung und Vergilitung [Comparison between chest pain units and stroke
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