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OAR Fast Track

» Brustia et al. Fast-track in
abdominal aortic surgery:
experience in over 1000 patients

» Ann Vasc Surg 2015

» Median hospital length of stay 3
day

» Earlier discharge - reduce costs




Early Recovery und Fast Track 3

» Beispiel Wundmanagement TK \T \

» Troisi et al. Preliminary Results of @ ' (] \\
Fast-Track Program with Early | | )\
Endovascular Revascularization and
Local Surgical Treatment

» Ann Vasc Surg 2016

» Schnelle Revaskularisierung und fruhe
lokalchirurgische Therapie

» Weniger Mortalitat, geringere
Amputationsraten, etc.




Endovaskulare Verfahren




EVAR 9

» Nicht wegzudenken aus heutigen
,Fast-track protocols* was die
Aortale Aneurysmabehandlung
beftrifft

» Beispiel TEVAR/EVAR

» Komplexere Fdlle (in der Regel
nicht ,,fast-track”...) existieren
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Komplexer EVAR -

sl

Left renal artery cannulated from below. No issues
encountered when advancing 7Fr sheath into vessel.

Right Renal artery cannulated from below. No issues
encountered when advancing 7Fr sheath into vessel.

Fenestriert

There appears to be suitable clearance between anterior
valley and SMA.
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Komplexer EVAR
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Branched-EVAR
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Komplexer EVAR — Hylori




Perkutaner Zugang (PEVAR)




Lokalisierung in Bezug auf die
Femoralarterienbifurkation
oberhalb unterhalb

Leistenband 100% 0%

Femurkopfmitte

unterhalb des
Femurkopfs

Leistenbeuge










Mini-open und perkutaner Zugang

ZU EVAR




Mini-open und perkutaner Zugang 3
zU EVAR

» Uhlmann et al. Successful percutaneous
access for endovascular aneurysm repair is
significantly cheaper than femoral cutdown in

a prospective randomized trial

» JVS 2018
» Patientenpraferenz

» Auch Kosteneffektivitat in prospektiver,
randomisierter, kontrollierter Studie bewiesen



Isoliertes lllacaaneurysma —
endovaskulare Therapie




Isoliertes lliacaaneurysma —
endovaskulare Therapie
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Fast-Track Protocol EVAR 3

» Krajcer et al. Fast-frack endovascular aortic
repair: Interim report from the prospective LIFE
reqistry

» Catheter Cardiovasc Interv 2016
» Bilateral perkutaner Zugang,
» Lokalandsthesie,
» kein Intensivaufenthalt,
» Entlassung am ndchsten Tag

» Kosteneffektivitat, Sicherheit

» Ein Patient in fast-track Gruppe verstarb
(respiratory failure)

» Korrekte Patientenauswahl wichtig



Fast-Track Protocol EVAR - 3
Conclusio

» Krajcer et al. Perioperative outcomes from the
prospective multicenter least invasive fast-
track EVAR (LIFE) registry

» JEVT 2018
» Signifikant kUrzere OP Dauer,
» Weniger Blutverlust
» KUrzerer Krankenhausaufenthalt
» Sicher
» Readmission: 1.6%

» Patientenselektion ist essentiell
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