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 Studienziele 
Säurehemmer (H2-Rezeptor-Antagonisten und Protonenpum-
penblocker) gehören zu den am häufigsten verschriebenen
Medikamenten. Durch die pH-Erhöhung der Magenflüssigkeit
steigt möglicherweise die Infektionsanfälligkeit. In dieser Ko-
hortenstudie wurde der Zusammenhang zwischen Einnahme
von Säurehemmern und dem Auftreten von ausserhalb des
Spitals erworbenen Pneumonien untersucht.

Methoden 
Aus einer Datenbank mit etwa 500'000 Patientinnen und Pati-
enten von 150 niederländischen Allgemeinpraxen wurden
diejenigen Personen ermittelt, die zwischen 1995 bis 2002 ei-
ne Pneumonie erlitten hatten. Untersucht wurde das Pneumo-
nierisiko in Abhängigkeit von der Einnahme von Säurehem-
mern. Auch die Dauer der Einnahme und der zeitliche Zu-
sammenhang zwischen Einnahme und dem Auftreten der
Pneumonie wurden berücksichtigt.

Ergebnisse 
Von 364'683 erfassten Personen wurde bei 5'551 eine ausser-
halb des Spitals erworbene Pneumonie registriert. 5'366 Pneu-
monien traten bei den 345'224 Personen ohne Säurehemmer
auf (Inzidenz von 0,6 pro 100 Personenjahre), während 477
Pneumonien auf die 19'459 Personen mit Einnahme von Pro-
tonenpumpen- bzw. H2-Blocker entfielen (2,5 pro 100 Perso-
nenjahre). Dies entspricht einer relativen Risikoerhöhung um
das 4- bis 5-fache. Bei den H2-Blockern war die Erhöhung et-
was geringer als bei den Protonenpumpenblockern, bei denen
das Risiko mit höherer Dosis zunahm. Im Vergleich mit Perso-
nen, die in der Vergangenheit Säurehemmer eingenommen
hatten, hatten solche, die die Standarddosis eines Protonen-
pumpenblockers einnahmen, ein 2-fach erhöhtes Risiko.

Schlussfolgerungen 
Das Pneumonie-Risiko ist während der Einnahme von säure-
hemmmenden Medikamenten erhöht.

Zusammengefasst von Felix Tapernoux

Die Blockade der Säureproduktion des Magens durch
H2-Rezeptor-Antagonisten oder Protonenpumpenblocker
führt gemäss obiger Studie zu einer erhöhten Rate von
Pneumonien. Randomisierte Studien werden mit diesem
primären Endpunkt wahrscheinlich nicht durchgeführt wer-
den können. Aufgrund des retrospektiven Charakters der
Studie müssen die Resultate wegen der Pathophysiologie
äusserst vorsichtig interpretiert werden. Es ist möglich, dass
Kranke mit einer Pneumonie einen deutlich schwereren Re-
flux aufwiesen und deshalb vermehrt und länger Säure-

blocker erhielten. Aufgrund des verstärkten Refluxes wären
sie einem erhöhten Risiko für Aspiration ausgesetzt gewe-
sen. Trotz extensivem Risikofaktormatching und hochwerti-
ger statistischer Analyse kann dieser Faktor nicht ausge-
schlossen werden.

Manuel Battegay
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