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Neue Erkenntnisse zur Behandlung von Herzrhythmusstérungen

Statement Prof. Dr. Martin Borggrefe, Mannheim, Prasident der 83. Jahrestagung der Deut-
schen Gesellschaft fur Kardiologie: Pressekonferenz, 19. April 2017

Wenn das Herz aus dem Takt gerét, kann das lebensbedrohliche Folgen haben. Die dies-
jahrige Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft fur Kardiologie steht aus gutem Grund
unter dem Motto ,Rhythmus des Lebens®: Herzrhythmusstérungen gehdren zu den haufigs-
ten kardialen Erkrankungen — und sie werden schon aufgrund der steigenden Lebenserwar-
tung zu einem immer wichtigeren Thema. Wie der aktuelle Deutsche Herzbericht zeigt, ist
sowohl bei der Erkrankungshaufigkeit als auch bei der Sterblichkeit ein Anstieg zu verzeich-
nen. Waren im Jahr 1995 Herzrhythmusstérungen noch fur 282 Falle einer stationaren
Krankenhausaufnahme pro 100.000 Einwohner verantwortlich, lag dieser Wert 2015 bereits
bei 560 Fallen. Wir rechnen damit, dass sich die Zahl der Betroffenen in den néchsten 50
Jahren zumindest weiter verdoppeln wird.

Sechs Millionen Menschen leiden in Europa unter Vorhofflimmern, der haufigsten unter den
vielfaltigen Formen von Herzrhythmusstérungen. Diese gut behandelbare supraventrikulare
Rhythmusstorung betrifft vor allem altere Menschen: Laut dem aktuellen Deutschen Herz-
bericht sind rund ein Prozent der Gesamtbevdlkerung von Vorhofflimmern betroffen. Bei
Uber 70-Jahrigen sind es aber bis zu zehn Prozent.

Mit neuen Erkenntnissen zu diesen verbreiteten Herzerkrankungen werden wir uns bei der
83. Jahrestagung der Deutschen Gesellschatft fir Kardiologie intensiv beschaftigen. Wir er-
warten rund 8.500 Expertinnen und Experten aus ganz Europa. Die finnische Kardiologen-
gesellschaft ist in diesem Jahr Partner der Deutschen Gesellschaft fur Kardiologie. Die Eu-
ropaische Gesellschaft fir Kardiologie wird von ihrem Prasidenten, Prof. Jeroen Bax von
der Universitat Leiden, Niederlande, vertreten.

Plotzlicher Herztod: Risikopatienten identifizieren

Eine besonders dramatische Folge von Herzrhythmusstorungen ist der plétzliche Herztod,
an dem in Deutschland schatzungsweise etwa 200.000 Menschen jahrlich sterben. In den
meisten Fallen ist eine strukturelle Herzerkrankung verantwortlich, etwa in der Folge eines
Uberstandenen Herzinfarkts oder einer Herzinsuffizienz.

In seltenen Fallen sind aber auch Menschen mit scheinbar gesundem Herzen betroffen:
Funf Prozent der Todesfalle gehen auf das Konto einer genetisch bedingten Stérung der
Erregbarkeit von Nerven- oder Muskelzellen, den lonenkanal-Erkrankungen. Eine solche
lonenkanal-Erkrankung, das Brugada Syndrom, steht im Mittelpunkt der ,2017 Lecture on
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Clinical Science® unserer Jahrestagung: Der namensgebende Experte, Prof. Pedro
Brugada von der Universitatsklinik Brussel, der die Erkrankung gemeinsam mit seinem Bru-
der Josep in den 1990er Jahren erstmals beschrieben hat, wird Giber aktuelle Entwicklun-
gen zu Diagnose und Therapie dieses seltenen und meist angeborenen Syndroms berich-
ten.

Es gibt inzwischen erhebliche Fortschritte, wie Risikopatienten fir einen plétzlichen Herztod
identifiziert und behandelt werden kénnen. Wir wissen zum Beispiel aus Langzeitdaten der
Framingham Heart Studie, dass Manner um die 45 Jahre mit hohem Blutdruck oder Rau-
cher Uber 65 Jahre besondere Risikogruppen fir den plétzlichen Herztod sind. Wiinschens-
wert waren neue Biomarker oder Gendiagnostik, um Risikotrager noch besser identifizieren
zu konnen.

Auf der DGK-Jahrestagung werden auch neue Therapiemdglichkeiten wie subkutane oder
tragbare Defibrillatoren diskutiert: Diese durften bei der Pravention des plétzlichen Herzto-
des kunftig eine wichtige Rolle spielen, in den aktuellen européischen Leitlinien werden
jetzt erstmals auch Empfehlungen fur diese abgegeben. Allerdings fehlen derzeit noch kon-
trollierte randomisierte Studien.

Fortschritte gibt es auch auf dem Gebiet der Schrittmacher-Technologie: Angesicht der Tat-
sache, dass es etwa bei einem Finftel von Patienten mit herkbmmlichen Herzschrittma-
chern innerhalb von finf Jahren zu Problemen mit den Sonden kommt, sind neue Techno-
logien, die ohne Sonden und Kabel auskommen, vielversprechend. Bei kabellosen Schritt-
machern handelt es sich um kleine zylinderférmige Geréate, die Uber Katheter in die rechte
Herzkammer eingebracht und dort fixiert werden. Welche Erfahrungen bisher mit diesen
Systemen gewonnen wurden, ist fur die klinische Praxis und die weitere Forschung von In-
teresse.

Programmschwerpunkt Vorhofflimmern

Ein wichtiger Schwerpunkt des Kongressprogramms ist der Volkskrankheit Vorhofflimmern
gewidmet. Diese Erkrankung ist multifaktoriell, eine genetische Pradisposition kann mit eine
Rolle spielen. In Zukunft durften uns hier neue Mdglichkeiten der Pravention zur Verfiigung
stehen: Neue Studien zeigen, dass in der Arrhythmie-Genese neben der genetischen Ver-
anlagung auch die Interaktion zwischen Fibroblasten, also Bindegewebszellen, und Muskel-
faserzellen des Vorhofs (Atrium-Myozyten) eine Rolle spielt.
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Neu ist auch der Forschungsfokus epikardiales Fett, also das Fettgewebe, das Herz und
Herzkrankgefal3e umgibt. Wie inzwischen bekannt, ist es ebenfalls an der Genese von Vor-
hofflimmern beteiligt, und zwar indem es Entziindungsreize am Vorhof setzt. Dazu gibt es
einige neue Arbeiten, die wir auf dem Kongress diskutieren werden.

Die Katheter-Ablation sowohl atrialer als auch ventrikularer Tachyarrhythmien hat sich in
den letzten Jahren als ein Standardverfahren der Elektrophysiologie etabliert und wird in
aktuellen Leitlinien zum Teil auf die gleiche Empfehlungsstufe wie die medikamentdse Re-
zidivprophylaxe gestellt. Auf dem Gebiet der Katheter-Ablation werden neue Studien vorge-
stellt, die sich mit Kathetern befassen, deren Wandandruck messbar und dadurch kontrol-
lierbar ist. Ein zusatzlicher Sensor erfasst, ob der Katheter in einem optimalen Kontakt mit
der Herzwand steht. Damit lassen sich die Ablationsergebnisse verbessern.

Quellen: Deneke, Borggrefe et al. Kommentar zu den ESC-Leitlinien 2015 ,Ventrikulare Arrhythmien und Pra-
vention des plotzlichen Herztodes®. Kardiologe Janner 2017; Bogle et al. Lifetime risk for sudden cardiac
death in the community. J Am Heart Assoc. June 2016
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Die Deutsche Gesellschaft fur Kardiologie — Herz und Kreislaufforschung e.V. (DGK) mit
Sitz in Dusseldorf ist eine gemeinnttzige wissenschaftlich medizinische Fachgesellschaft
mit mehr als 10.000 Mitgliedern. Sie ist die alteste und grof3te kardiologische Gesellschaft
in Europa. Ihr Ziel ist die Forderung der Wissenschaft auf dem Gebiet der kardiovaskularen
Erkrankungen, die Ausrichtung von Tagungen die Aus-, Weiter- und Fortbildung ihrer Mit-
glieder und die Erstellung von Leitlinien. Weitere Informationen unter www.dgk.org
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