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Prof. M.W. Bergmann 2023

Akut-sprechstunde Cardiologicum Wandsbek

Arzt-Hotline Termine Wandsbek
Tel.: 040 33462 1023
Fax: 040 33462 2090
E-mail: hav@cardiologicum.net

BSNR Praxis Wandsbek 022005582
BSNR Gefäßmedizin 020954598

Akutvorstellung in der gleichen Woche
oder Fr/Mo

„Hausarztvermittelt“
Terminmanagement für Patienten: 
040 33462 1027
E-mail: tss-hilfe@cardiologicum.net

TSS-Fall -> bis 35 Tage

Leitung Patientenkommunikation: Dorothee Stumpe

Bei Rückfragen:

m.bergmann@cardiologicum.net

Akutsprechstunde Cardiologicum Wandsbek
Leitung Patientenkommunikation: Dorothee Stumpe

Prof. M.W. Bergmann 2023
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Koronare Herzerkrankung & pAVK:
Vorsorge, Diagnostik & Therapie
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Die Fantastischen Vier bei arterieller Hypertonie

Prof. Meyer/AK Barmbek

Prof. Meyer/AK Barmbek:
Die Fantastischen Vier bei arterieller Hypertonie

ESC/DGK Leitllinie
“kardiovaskuläre Prävention“ 2021
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Die Fantastischen Vier bei diabetischer Nierenerkrankung

Prof. Meyer/AK Barmbek

Prof. Meyer/AK Barmbek:
Die Fantastischen Vier bei diabetischer Nierenerkrankung

Abgewandelt  nach Fioretto P et al., Nat. Rev. Nephrol 2022

GLP-1 
Agonist  SGLT2iRAASi
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Vier konsekutive Koronar-CT Fälle vom 21.6.23

Prof. Sandstede/Radiologische Allianz Hamburg

Prof. Sandstede/Radiologische Allianz Hamburg
Vier konsekutive Koronar-CT Fälle vom 21.6.23

72j.♂, VHF 62j.♂, rez. VHF 72j.♂, AP CCS II 56j.♂, Rücken-
schmerz vor 8 Wo.

CAD-RADS 0CAD-RADS 1/P2CAD-RADS 4/P4CAD-RADS 5/P4
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Herz-CT: Stellenwert 2023

Prof. Sandstede/Radiologische Allianz Hamburg

Vortestwahrscheinlichkeit 15-50%

Herz-CT

Prof. Sandstede/Radiologische Allianz Hamburg 
Herz-CT: Stellenwert 2023

Grenzwertige/Stenos. 
KHK

→ funktionelle Diagnostik
bzw. Therapie/LHK

Ausschluss stenosierende KHK
Kardiovask. Risiko ↑/↑↑ /↑↑↑

→ RF-Modulation/
präventive Pharmakotherapie

Ausschluss stenosierende 
KHK

Kein kardiovaskuläres Risiko
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LDL-Cholesterin: Welche Therapieziele sind realistisch?

Prof. Landmesser/Charité Berlin Herzzentrum

01

Was können wir erwarten? 
“RNA-gezielte” Therapie-Strategien

02 Koronarer Plaque Phänotyp nach intensiver LDL-C 
Senkung? 

03

Genetik atherosklerotischer kardiovaskulärer Erkrankungen –
Fokus atherogene Lipoproteine:

Therapie-Optionen?

Prof. Landmesser/Charité Berlin Herzzentrum 
LDL-Cholesterin: Welche Therapieziele sind realistisch ?  

04

Fallbeispiel
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Prof. Landmesser/Charité Berlin

Prof. Landmesser/Charité Berlin:  LDL-C Kontrolle
ESC/EAS Dyslipidemia Guidelines  2019

Mach F et al.; Eur Heart J 2020

Bempedoinsäure dazu?
LDL-C -21%, 

Tod/Infarkt reduziert: 
CLEAR-OUTCOMES 

3/2023 NEJM 

LDL-C Kontrolle
ESC/EAS Dyslipidemia Guidelines 2019
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Neue lipidsenkende Medikamente 

Prof. Steinhagen-Thiessen/Charité Berlin CV Präventionszentrum

Prof. Steinhagen-Thiessen/Charité Berlin CV Präventionszentrum
Neue lipidsenkende Medikamente 

Friede-Springer Kardiovaskuläres Präventionszentrum

Evolution of Lipid Lowering Therapies

Statins*  Oral Combinations MoAb  ASO       siRNA Vaccination


Gene Editing
CRISPR-

Cas9

Ezetimibe
Icosapent ethyl
Bempedoic acid

Fibrate

Alirocumab*
Evolocumab*
Evinocumab*

Volanesorsen
Vulpanorsen
Pelacarsen

Inclisiran
Olpasiran

Daily Bimonthly Weekly
Monthly

Biannually Annual? For Life?

+

LDL-C
Main Target

Non-HDL (including remnants)
Secondary Target

Lp (a)
New Target

*Therapies shown to decrease CV events
Tokgözoglu & Libby, Eur Heart J 2022; 
doi.org/10.1093/eurheartj/ehab841.
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Abrechnung Humangenetik und Wirtschaftlichkeitsbonus

Prof. Steinhagen-Thiessen/Charité Berlin CV Präventionszentrum

Friede-Springer Kardiovaskuläres Präventionszentrum

• Es besteht Budgetfreiheit (werden außerhalb des Budgets bezahlt) bezüglich humangenetischer
Leistungen

• Humangenetische Leistungen belasten nicht das Laborbudget des überweisenden Arztes

• Humangenetische Leistungen werden über EBM Kap.11 abgerechnet

• Sie werden bei der Ermittlung des Wirtschaftlichkeitsbonus nicht berücksichtigt

• Die Berechnung des Wirtschaftlichkeitsbonus liegen die Laborleistungen zugrunde welche über EBM
Kap. 32 abgerechnet werden

• Ausnahmen: Gerinnungsgenetik wie Faktor V Leiden, Prothrombin, MTHFR, Hämochromatose u. CYP
2D6, hier Abrechnung über Kap. 32!!

• Erbliche Störungen des Lipidstoffwechsels für Ermittlung des Wirtschaftlichkeitsbonus nicht
relevant !

• Sie können bedenkenlos den Ü-Schein Nr. 10 ausfüllen

Prof. Steinhagen-Thiessen/Charité Berlin CV Präventionszentrum
Abrechnung Humangenetik und Wirtschaftlichkeitsbonus
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PCSK9-Inhibitoren gelten unter folgenden Kriterien als wirtschaftlich, 
verordnungs- und erstattungsfähigPCSK9-Inhibitoren gelten unter folgenden Kriterien als wirtschaftlich, 

verordnungs- und erstattungsfähig

Friede-Springer Kardiovaskuläres Präventionszentrum

Patienten mit gesicherter 
familiärer heterozygoter 
Hypercholesterinämie 
unter Berücksichtigung des Gesamtrisikos 
familiärer Belastung

Patienten mit heterozygot familiärer 
oder nicht-familiärer 
Hypercholesterinämie oder 
gemischter Dyslipidämie

gesicherte, vaskuläre Erkrankung* 
sowie regelhaft weitere 
Risikofaktoren**

Therapierefraktäre Patienten mit einer dokumentierten maximal diätetischen und 
medikamentösen lipidsenkenden Therapie über einen Zeitraum von grundsätzlich 
12 Monaten (Statine und/oder andere Lipidsenker bei Statin-Kontraindikation)

1. LDL-C-Werte nicht ausreichend gesenkt; daher wird davon ausgegangen, dass 
die Indikation zur LDL-Apherese besteht








Die Einleitung und Überwachung der Therapie muss durch Fachärzte für Innere Medizin und Kardiologie, Fachärzte
für Innere Medizin und Nephrologie, Fachärzte für Innere Medizin und Endokrinologie und Diabetologie, Fachärzte für
Innere Medizin und Angiologie oder durch an Ambulanzen für Lipidstoffwechselstörungen tätige Fachärzte erfolgen.
Folgeverordnungen im hausärztlichen Bereich können auch z. B. durch Fachärzte für Allgemeinmedizin erfolgen.

Prof. Steinhagen-Thiessen/Charité Berlin CV Präventionszentrum
Neue lipidsenkende Medikamente 

Friede-Springer Kardiovaskuläres Präventionszentrum

Evolution of Lipid Lowering Therapies

Statins*  Oral Combinations MoAb  ASO       siRNA Vaccination


Gene Editing
CRISPR-

Cas9

Ezetimibe
Icosapent ethyl
Bempedoic acid

Fibrate

Alirocumab*
Evolocumab*
Evinocumab*

Volanesorsen
Vulpanorsen
Pelacarsen

Inclisiran
Olpasiran

Daily Bimonthly Weekly
Monthly

Biannually Annual? For Life?

+

LDL-C
Main Target

Non-HDL (including remnants)
Secondary Target

Lp (a)
New Target

*Therapies shown to decrease CV events
Tokgözoglu & Libby, Eur Heart J 2022; 
doi.org/10.1093/eurheartj/ehab841.

Friede-Springer Kardiovaskuläres Präventionszentrum

• Es besteht Budgetfreiheit (werden außerhalb des Budgets bezahlt) bezüglich humangenetischer
Leistungen

• Humangenetische Leistungen belasten nicht das Laborbudget des überweisenden Arztes

• Humangenetische Leistungen werden über EBM Kap.11 abgerechnet

• Sie werden bei der Ermittlung des Wirtschaftlichkeitsbonus nicht berücksichtigt

• Die Berechnung des Wirtschaftlichkeitsbonus liegen die Laborleistungen zugrunde welche über EBM
Kap. 32 abgerechnet werden

• Ausnahmen: Gerinnungsgenetik wie Faktor V Leiden, Prothrombin, MTHFR, Hämochromatose u. CYP
2D6, hier Abrechnung über Kap. 32!!

• Erbliche Störungen des Lipidstoffwechsels für Ermittlung des Wirtschaftlichkeitsbonus nicht
relevant !

• Sie können bedenkenlos den Ü-Schein Nr. 10 ausfüllen

Prof. Steinhagen-Thiessen/Charité Berlin CV Präventionszentrum
Abrechnung Humangenetik und Wirtschaftlichkeitsbonus



Hamburger Herzkreislauftag 2023

Prof. Moritz Seiffert/Universitäres Herzzentrum Hamburg

Optionen zur Modifikation kalzifizierter Koronar-Plaques
15

Prof. Moritz Seiffert/Universitäres Herzzentrum Hamburg
Optionen zur Modifikation kalzifizierter Koronar-Plaques
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Prof. Moritz Seiffert/Universitäres Herzzentrum Hamburg

Individualisierte Therapieentscheidung

Neumann FJ et al Eur Heart J 2018

Heart Team Diskussion

Operatives 
Risiko

Anatomische 
Komplexität

Prof. Moritz Seiffert/Universitäres Herzzentrum Hamburg
Individualisierte Therapieentscheidung
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Dr. T. Spangenberg/Kardiologie AK Altona

Leitlinien mechanische Kreislaufunterstützung bei akuter Herzinsuffizienz

European Heart Journal (2021)

✅ ✅

Kardiologie und internistische Intensivmedizin AK Altona

Dr. T. Spangenberg/Kardiologie AK Altona
Leitlinien mechanische Kreislaufunterstützung bei akuter Herzinsuffizienz
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Dr. T. Spangenberg/Kardiologie AK Altona

Mechanische Kreislaufunterstützung als Teil der Routine …Dr. T. Spangenberg/Kardiologie AK Altona 
Mechanische Kreislaufunterstützung als Teil der Routine…

• IInn  HHoocchh--RRiissiikkoo  PPrroozzeedduurreenn

• IImm  kkaarrddiiooggeenneenn  SScchhoocckk

KARDIOLOGIE AK ALTONA

CPU-Hotline: 040-181881-8941

• UUmmssiicchhttiiggeerr  PPllaannuunnggeenn

Kardiologie und internistische Intensivmedizin AK Altona
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Dr. S. Krantz/Nuklearmedizin Wandsbeker Markt
Nutzen der Myokard-Szintigrafie (SPECT) bei asymptomatischen Diabetikern

Dr. S. Krantz/Nuklearmedizin Wandsbeker Markt

Nutzen der Myokard-Szintigrafie (SPECT) bei  
asymptomatischen Diabetikern
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Prof. D. Walter/Cardiologicum Wandsbek

Interventionen bei pAVK/Diabetes

• PTA : Erste Strategie

Ein oder mehrzeitiges Vorgehen

• Komplexe Situation/langstreckige 

Verschlüsse, Kalk, distales Anschlussgefäß 
vorhanden -> 

• Gefäßchirurg

• Wundbehandlung !

• Nicht vergessen: KHK Abklärung  !

Prof. D. Walter/Cardiologicum Wandsbek
Interventionen bei pAVK/Diabetes
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Herzinsuffizienz bei reduzierter 
oder erhaltener Pumpfunktion: 
medikamentöse Einstellung, Klappen-
vitien, Amyloidose & M. Fabry
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Dr. C. Paitazoglou/UKSH Campus Lübeck

ESC Diagnosealgorithmus der Herzinsuffizienz

Dr. C. Paitazoglou, Universitäres Herzzentrum Lübeck

Dr. C. Paitazoglou/UKSH Campus Lübeck
ESC Diagnosealgorithmus der Herzinsuffizienz

FAST TRACK

Termin 
Notfallsprechstunde 

Kardiologe/Kardiologin

GP
DIU +SGLT2

+
Hier 

dekompensieren
die Patienten oft in 

der Wartezeit
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Dr. C. Paitazoglou/Kardiologie UKSH Campus Lübeck 

Die 4 Säulen der Herzinsuffizienz Pharmakotherapie bei reduzierter 
Pumpfunktion in 2023

Dr. C. Paitazoglou, Universitäres Herzzentrum Lübeck

HFrEF

ACEi/
ARNI

Beta-
Blocker MRA SGLT2i

Dr. C. Paitazoglou/ Kardiologie UKSH Campus Lübeck 
Die 4 Säulen der Herzinsuffizienz Pharmakotherapie bei reduzierter Pumpfunktion in 2023 

McDonough et al Eur Heart J 2021, Heidenreich et al Circulation 2022 Tromp, J. et al. J Am Coll Cardiol HF. 2022;10(2):73–84.

HFrEF
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Dr. C. Paitazoglou, Universitäres Herzzentrum Lübeck

SOP HFrEF UKSH – Umsetzung der HF-LL

Dr. C. Paitazoglou, Universitäres Herzzentrum Lübeck

SOP HFrEF UKSH– Umsetzung der HF -LL
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Dr. A. Habib-Chafchak

Workflow TAVI/Clip Cardiologicum

Dr. A. Habib-Chafchak
Workflow TAVI/Clip Cardiologicum

Anmeldung Spezialsprechstunde Schlossstr: 
V.a. Klappenerkrankung

Screening: NT-proBNP, TTE, 
Koronarangiographie, TAVI-CT, ggf. TEE

TAVI/Clip: Heart Team 
Cardiologicum/AK St. Georg & AK Harburg

Nachsorge: Praxis Wandsbek nach ca 4 Wochen & 3 Monaten

Arzt-Hotline Termine Wandsbek 
TSS-Fälle  Terminvergabe 

innerhalb von 48 h
Tel.: 040 33462 1023
Fax: 040 33462 2090

E-mail: hav@cardiologicum.net
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Prof. M. W. Bergmann/Cardiologicum & AK Altona

Trikuspidalklappe: Einteilung Schweregrad & T-TEER Therapie

Prof. M.W. Bergmann 2023

AZIB-BR
I-9150/10

AZIB-BR
I-9150/10

Prof. M. W. Bergmann/Cardiologicum & AK Altona
Trikuspidalklappe: Einteilung Schweregrad & T-TEER Therapie

Team strukturelle Herzerkrankung AK Altona: Prof. Bergmann, Dr. Meincke, Dr. L. Böttcher 

Vena contracta biplan
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Dr. F. Kreidel/UKSH Campus Kiel

Integrated Quantification of Secondary MR/Unifying Concept
Dr. F. Kreidel/UKSH Campus Kiel

Integrated Quantification of Secondary MR / Unifying Concept

Bartko/Goliasch et al. JACC 2019

• N=423 Pat mit HFrEF, konservativ behandelt

• Integratives Konzept, (entsprechend 

Pathophysiologie FMR), das nicht nur 

EROA/Rvol sondern auch LV-Größe und -

Funktion berücksichtigt

• Verbesserte Risikoprädiktion
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Dr. F. Kreidel/UKSH Campus Kiel
Welches Verfahren bei Mitralklappeninsuffizienz?

Interventionelle Anuloplastie:
Carillon, Valtech

Transkutane edge-to-edge Therapie:
M-TEER mit MitraClip Gen4 oder PASCAL ACE Interventioneller/Minimalinvasiver

Klappenersatz – Tendyne etc. 

Dr. F. Kreidel/UKSH Campus Kiel

Welches Verfahren bei Mitralklappeninsuffizienz?
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Dr. F. Kreidel: Welche Verfahren bei 
Trikuspidalinsuffizienz?
„From zero to hero“ in wenigen Jahren

Praz et al, EuroIntv 2021

Transkutane edge-to-edge Therapie:
T-TEER mit MitraClip Gen4 oder PASCAL ACE

Interventionelle Anuloplastie
Valtech

Interventioneller
Klappenersatz –

Evoque, 
TricValve

Dr. F. Kreidel

Welche Verfahren bei Trikuspidalinsuffizienz?
„From zero to hero“ in wenigen Jahren
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Perkutaner Mitralklappenersatz -TENDYNE

N>1500 (Stand 10/2022)

CE-Mark Januar 2020

Perkutaner Mitralklappenersatz – TENDYNEPerkutaner Mitralklappenersatz -TENDYNE

N>1500 (Stand 10/2022)

CE-Mark Januar 2020
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Prof. M.W. Bergmann 2023

Master Pocketleitlinie DGK 2023: Ambulante Medizin
https://leitlinien.dgk.org/masterpocketleitlinie/
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Prof. M.W. Bergmann 2023

Master Pocketleitlinie DGK 2023: Akutversorgung
https://leitlinien.dgk.org/masterpocketleitlinie/
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Prof. M.W. Bergmann 2023

Complex Vascular Interventions/CTO
Workshop Norddeutschland 12./13. Oktober 2023
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Prof. M.W. Bergmann 2023

Invasive & stationäre Versorgung
ZNA Chest Pain Unit & Kardiologie AK Altona

Prof. M.W. Bergmann 2023

AZIB-BR
I-9150/10

AZIB-BR
I-9150/10

Invasive & stationäre Versorgung

Patientenmanagement AK Altona: 

Frau Sinja Meier

ZNA Chest Pain Unit & Kardiologie AK Altona

anmeldung-kardiologie.altona@asklepios.com

Ankündigung Notfallpatienten

Chest Pain Unit AK Altona - Arztkontakt

040/181881 8941

Prof. M.W. Bergmann 2023

Master Pocketleitlinie DGK 2023:
Ambulante Medizin

https://leitlinien.dgk.org/masterpocketleitlinie/
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Prof. M.W. Bergmann 2023

Kardiologie Highlights 2024
20. Januar 2024 – Empire Riverside
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2024
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Empire Riverside
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