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Studienziele
Clostridium difficile ist der häufigste Erreger nosokomialer
Durchfallerkrankungen. Dabei stellt eine Antibiotika-Behand-
lung den wichtigsten Risikofaktor dar. Antibiotika beeinträchti-
gen die natürliche Darmflora und begünstigen die Vermeh-
rung von Clostridium difficile. Da Protonenpumpenhemmer
die Magensäureproduktion hemmen, könnten sie die Schutz-
funktion des Magens in Bezug auf Clostridien-Infekte reduzie-
ren. In der vorliegenden Arbeit prüfte man, ob Protonenpum-
penhemmer die Inzidenz von Clostridium-difficile-bedingtem
Durchfall erhöhen.

Methoden
Einerseits wurde aus den Daten eines kanadischen Universi-
tätsspitals eine retrospektive Kohortenstudie konstruiert. Einge-
schlossen wurden Personen, die im Spital eine Antibiotikathe-
rapie erhalten hatten, gesucht wurde nach einer Assoziation
zwischen der Einnahme von Protonenpumpenhemmern und
dem Auftreten einer Clostridium-difficile-Diarrhoe. Zur Über-
prüfung wurde andererseits aus den Daten eines anderen Uni-
versitätsspitals eine Fall-Kontroll-Studie zusammengestellt. Die
Fälle, bei denen eine Durchfallerkrankung infolge eines Clos-
tridium-difficile-Infektes nachgewiesen werden konnte, wur-
den mit passenden Kontrollpersonen verglichen, die ebenfalls
Antibiotika erhalten hatten.

Ergebnisse
In der Kohortenstudie wurde bei 81 von 1'187 Personen
(6,8%) nach einer Antibiotikatherapie eine Clostridium-difficile-
Diarrhoe diagnostiziert. Bei den Personen mit Protonenpum-
penhemmern waren es 9,3%, bei denjenigen ohne diese Me-
dikamente nur 4,4% («odds ratio» 2,1; 95% CI 1,2-3,5). Die
Einnahme von 3 oder mehr Antibiotika sowie die Hospitalisati-
on auf einer medizinischen Abteilung waren weitere Risikofak-
toren. Unter Histamin-H2-Rezep�torenblockern hingegen wa-
ren Clostridium-difficile-bedingte Durchfälle nicht gehäuft. In
der Fall-Kontroll-Studie mit je 94 Fällen und Kontrollen war ei-
ne Clostridium-difficile-Diarrhoe ebenfalls signifikant mit der
Einnahme von Protonenpumpenhemmern assoziiert (korrigier-
te OR 2,7; 95% CI 1,4-5,2).

Schlussfolgerungen
Bei Personen, die im Spital eine Antibiotikabehandlung erhiel-
ten, wurde ein signifikanter Zusammenhang gefunden zwi-
schen der Einnahme von Protonenpumpenhemmern und ei-
ner Durchfallerkrankung infolge von Clostridium difficile.
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Die Studie könnte den Einfluss von Protonenpumpenhemmern
überschätzen. Fälle und Kontrollen hatten zwar einen ver-
gleichbaren Komorbiditätsindex, die Personen mit Durchfall
waren aber aufgrund ihres längeren Spitalaufenthaltes und ih-
res höheren Antibiotikaverbrauchs wahrscheinlich doch morbi-
der und anfälliger als die Kontrollpersonen. Des weiteren wur-
de beim Studiendesign nicht berücksichtigt, dass Clostridium
difficile auf einer Abteilung auch von Mensch zu Mensch über-
tragen werden kann. Trotzdem bestätigen die Resultate dieser
Studie Ergebnisse anderer Untersuchungen, wonach der Einsatz
von Protonenpumpenhemmern allgemein das Risiko für noso-
komiale Infektionen erhöht. Als Erklärung gilt, dass die Magen-
säure beim Einsatz solcher Medikamente als natürliche Keim-
barriere wegfällt.
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