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Depressive Symptome bei Patienten mit Vorhofflimmern in der
Allgemeinbevélkerung

Dr. Renate Schnabel, Hamburg

Psychosoziale Belastungsfaktoren wie eine Depression sind mit einem erhdhten
Risiko fir kardiovaskulare Erkrankungen und mit einem unglnstigeren Verlauf
nach Manifestation der Erkrankung verbunden. ? Die beste Datenlage hierfiir
gibt es flr die koronare Herzerkrankung. Kaum Daten sind verfligbar fir
Vorhofflimmern. Das kann daran liegen, dass die Bedeutung von Vorhofflimmern
in der Allgemeinbevdlkerung trotz einer zunehmenden Pravalenz haufig noch
unterschatzt wird. Dabei hat sich gezeigt, dass psychosoziale Faktoren einen
Einfluss auf Hamodynamik, autonome Funktionen, Entzindungsparameter,
Gerinnungsstatus und Vasomotorik haben kénnen, die sowohl in der Pathogenese
als auch bei Komplikationen von Vorhofflimmern eine Rolle spielen.

Dr. Renate Schnabel

Erste kleinere Untersuchungen bei Patienten mit Vorhofflimmern deuten darauf
hin, dass depressive Symptome haufig sind und einen Einfluss auf die
Lebensqualitdt haben.>*® Da Daten in der Allgemeinbevélkerung zur Prévalenz
depressiver Symptome weitgehend fehlen, haben wir bei 10.000 Individuen der
populationsbasierten Gutenberg Gesundheitsstudie im Alter zwischen 35 und 74
Jahren Zeichen einer depressiven Stimmungslage bei Vorhofflimmern untersucht.
In computer-assistiertem Interview wurden depressive Symptome im Patient
Health Questionnaire (PHQ-9) und die Diagnose einer Depression unter
standardisierten Bedingungen erfragt. Vorhoffimmern wurde anhand der
Anamnese und des 12-Kanal EKGs am Studienzentrum erfasst. Wir identifizierten
309 Individuen mit Vorhoffimmern, die erwartungsgemafl im Mittel alter
(64.8+£8.2 Jahre versus 55.2+10.8 Jahre bei Studienteilnehmern ohne
Vorhofflimmern) und haufiger mannlich 70% versus 50% waren. Das klassische
kardiovaskulare Risikoprofil war generell ungiinstiger bei Individuen mit



DEUTSCHE GESELLSCHAFT FUR KARDIOLOGIE

— HERZ- UND KREISLAUFFORSCHUNG e.V.
‘ German Cardiac Society
J Achenbachstralle 43
40237 Dusseldorf

Geschéftsstelle: Telefon: +49 (0) 211 600 692-0 Fax: +49 (0)211 600 692-10 E-mail: info@dgk.org
Pressestelle: Telefon: +49 (0) 211 600 692-51 Fax: +49 (0)211 600 692-10 E-mail: presse@dgk.org

Pressemitteilung Abdruck frei nur mit Quellenhinweis: Pressetext DGK 04/2013

Vorhofflimmern unabhdangig vom Alter. Anamnestisch lagen bei Teilnehmern mit
Vorhofflimmern eine koronare Herzerkrankung bei 22.8%, ein Myokardinfarkt bei
13,9% und eine Herzinsuffizienz bei 12% vor. Die anamnestische erfasste
Diagnose einer Depression war jedoch ahnlich haufig bei Vorhofflimmerindividuen
im Vergleich zu Teilnehmern ohne Vorhofflimmern. Die PHQ-9-Werte
unterschieden sich geringfligig mit hdéheren Werten im Median (25./75.
Perzentile) von 4 (2/6) bei Vorhofflimmern im Vergleich zu 3 (2/6). Teilnehmer
mit Vorhofflimmern schatzten ihren kérperlichen Gesundheitszustand schlechter
ein als Individuen ohne die Erkrankung, wahrend fur die geistigen Fahigkeiten
subjektiv kein Unterschied bestand. In multivariabel-adjustierten logistischen
Regressionsanalysen fir PHQ-9 waren depressive Symptome signifikant mit
Vorhofflimmern assoziiert (Odds Ratio 1.04, 95% Konfidenzintervall 1.005-1.08,
P=0.023), was uberwiegend durch somatische Zeichen einer Depression erklart
wurde (Odds Ratio 1.08, 95% Konfidenzintervall 1.02-1.15, P=0.0084), wahrend
sich fur kognitive Zeichen einer Depression keine signifikante Korrelation ergab,
P=0.15. Die Ergebnisse ahnelten sich in den Subgruppen von Individuen, die sich
der Diagnose Vorhofflimmern bewusst waren, im Vergleich zu Teilnehmern mit
neu diagnostiziertem Vorhofflimmern. Eine Interaktion fir Alter und Symptome
einer Depression konnten in Bezug auf Vorhoffimmern nicht nachgewiesen
werden. Zeichen einer somatischen Depression (3 (1.17/4) versus 2 (1/3),
P=0.068) und die Anamnese einer Depression (26.9% versus 14%, P=0.036))
waren bei Individuen mit Vorhofflimmern tendenziell haufiger anzutreffen, wenn
keine feste Partnerschaft bestand. Keine klinisch relevanten Unterschiede
ergaben sich in Bezug auf depressive Symptome in Abhangigkeit vom
zusatzlichen Vorliegen einer Herzinsuffizienz.

Unsere Daten zeigen, dass depressive Symptome, insbesondere somatische
Beschwerden, in der Allgemeinbevdlkerung bei Individuen mit Vorhofflimmern
haufiger sind unabhdangig von Alter und Begleiterkrankungen. Dies ist unter
anderem zurlckzufihren auf eine korperliche Beeintrachtigung durch die
Erkrankung, wahrend die geistige Gesundheit im Mittel nicht schlechter
eingeschatzt wurde.

Die Bedeutung von depressiven Symptomen flir Komplikationen von
Vorhofflimmern und das langfristige Uberleben muss in zukiinftigen Studien
untersucht werden ebenso wie der Beitrag zur Atiologie und die Relevanz fiir
Therapie und Rehabilitation. Welche gesundheitsbkonomischen Auswirkungen
dariber hinaus depressive Symptome bei Patienten mit Vorhofflimmern haben,
bleibt zu evaluieren.
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Die Deutsche Gesellschaft fir Kardiologie - Herz und Kreislaufforschung e.V.
(DGK) mit Sitz in Dusseldorf ist eine gemeinnultzige wissenschaftlich
medizinische Fachgesellschaft mit mehr als 8200 Mitgliedern. Sie ist die é&lteste
und gréBte kardiologische Gesellschaft in Europa. Ihr Ziel ist die Férderung der
Wissenschaft auf dem Gebiet der kardiovaskuldren Erkrankungen, die
Ausrichtung von Tagungen die Aus-, Weiter- und Fortbildung ihrer Mitglieder und
die Erstellung von Leitlinien. Weitere Informationen unter www.dgk.org
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