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Bei Vorhofflimmern wird zu selten
antikoaguliert
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Etwa 4% der Leute Uber 60 leiden an einem Vorhofflimmern
und sind deshalb einem erhéhten Schlaganfallrisiko ausge-
setzt. Mehrere kontrollierte Studien haben gezeigt, dass bei
diesen Personen das Risiko eines ischdmischen Insults mit ora-
len Antikoagulantien um etwa zwei Drittel gesenkt werden
kann. Es wurde untersucht, ob in den USA die orale Antiko-
agulation bei Vorhofflimmern tatsachlich eingesetzt wird.

Methoden

Die in dieser Studie verwendeten Daten stammen aus Erhe-
bungen, die zwischen 1980 und 1993 in etwa 1500 nach dem
Zufall ausgewdhlten Arztpraxen in verschiedenen Regionen
der USA durchgefiihrt wurden. Insgesamt wurden 1062 Kon-
sultationen von Personen mit chronischem Vorhofflimmern
ausgewertet. Untersucht wurde, ob diese Personen orale Anti-
koagulantien erhielten. Ausserdem wurde nach Zusammen-
hangen zwischen Antikoagulation und Alter, Geschlecht und
Wohnort der Patientinnen und Patienten sowie der Fachrich-
tung ihrer Arzte gesucht.

Ergebnisse

Wahrend 1980/81 nur 7% der hier erfassten Personen mit
Vorhofflimmern unter Antikoagulantien standen, waren es
1992/93 32%. Diese Steigerung liess sich in allen Altersgrup-
pen und bei Frauen und Méannern gleichermassen beobach-
ten. Seit Ende der 80er Jahre konnte jeweils nach Publikation
von relevanten Studien eine Zunahme der Antikoagulation ge-
zeigt werden. In den Jahren 1992/93 wurden folgende Unter-
schiede gefunden: Alte Leute (iiber 80) wurden viel seltener
(19%) antikoaguliert als jiingere (36%). Bei Allgemeininterni-
sten wurden 40%, bei Kardiologen 34% und bei Allgemeinme-
dizinern nur 15% der Personen mit Vorhofflimmern antiko-
aguliert. Frauen und Manner wurden gleich haufig antikoagu-
liert.

Schlussfolgerungen

Obwohl Personen mit Vorhofflimmern heute weit haufiger an-
tikoaguliert werden als friher, wird diese kosteneffiziente Be-
handlung immer noch zu selten angewendet. Ausgerechnet al-
te Leute, die am meisten von einer Antikoagulation profitieren
wiirden, erhalten die Behandlung signifikant weniger haufig.

Da bei den beteiligten Arzten jeweils nur die Konsultationen ei-
ner einzigen Woche pro Jahr erfasst wurde, ist das hier prasen-
tierte Zahlenmaterial eher bescheiden. Dennoch bezweifle ich,

dass eine grossere Erhebung in der Schweiz bessere Resultate
ergdbe. Es gibt nur wenig echte Kontraindikationen einer oralen
Antikoagulation. Wir sollten uns sicher darum bemiihen, diese
nttzliche und verhdltnismdssig kostengtinstige Therapie konse-
quenter einzusetzen.

Etzel Gysling
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