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Vorhofflimmern bei jungen Patienten: Katheter-Behandlung
kann Krankheit beseitigen

Vorhofflimmern dirfte bei ansonsten gesunden jungen Patienten in vielen Féllen durch eine gut
behandelbare Herzrhythmusstérung ausgeldst werden. Eine so genannte Katheter-Ablation kann
Abhilfe schaffen.

Berlin, Samstag 10. Oktober 2015 — Vorhofflimmern (VHF) dirfte bei ansonsten gesunden jungen
Menschen in vielen Féllen durch eine gut behandelbare Herzrhythmusstérung auslosen. Diese
Supraventrikulare Tachykardie (SVT), mit einem ein Uberhdhten Puls von mehr als 100 Schlagen in
der Minute und einem Ursprung oberhalb der Herzkammern, wird vielfach als “Herzrasen® oder
,Herzjagen* erlebt. ,Wurden junge Patienten mit Vorhofflimmern, die keine Begleiterkrankungen,
aber eine SVT aufwiesen, mittels Katheter-Ablation behandelt, traten in der Folge innerhalb des
Beobachtungszeitraumes von vier Jahren weder SVT noch VHF erneut auf. Junge Patienten mit
VHF koénnten von einer frihzeitigen elektrophysiologischen Untersuchung zur Diagnose und
gegebenenfalls Ablation einer SVT profitieren®, berichtet Priv.-Doz. Dr. Alexander Wutzler (Charité,
Berlin) auf der Herbsttagung der Deutschen Gesellschatft fiir Kardiologie in Berlin.

Bei einer Katheter-Ablation wird Gewebe ausgeschaltet, das falsche elektrische Impulse sendet,
oder es werden gezielt Narben im Herzen verursacht, die eine Weiterleitung der falschen Impulse
unterbrechen.

VHF ist eine Erkrankung des hdheren Lebensalters, in seltenen Fallen kommt es allerdings auch bei
jungen Patienten vor. Bei ihnen sind Ursachen und Verlauf von VHF weniger klar, insbesondere fur
Patienten ohne kardiale oder sonstige Begleiterkrankungen existieren kaum Daten. PD Wutzler und
sein Team haben 84 VHF-Patienten, die bei der Erstvorstellung 35 Jahre alt oder jinger waren,
uber vier Jahre nachverfolgt. Bei 34 lagen bei Erstvorstellung kardiale Begleitkrankheiten vor, bei 50
nicht. In der Gruppe ohne Begleiterkrankung lag bei 57 Prozent eine SVT vor. Diese Patienten
wurden elektrophysiologisch untersucht und mittels Katheter-Ablation behandelt. In den folgenden
vier Jahren kam es bei diesen Patienten weder zu einer SVT noch zu VHF.

A. Wutzler et al: Where there’s smoke, there’s fire? Significance of atrial fibrillation in young patients

Die Deutsche Gesellschaft fiir Kardiologie — Herz und Kreislaufforschung e.V. (DGK) mit Sitz in Disseldorf ist
eine wissenschaftlich medizinische Fachgesellschaft mit Gber 9.000 Mitgliedern. Ihr Ziel ist die Férderung der
Wissenschaft auf dem Gebiet der kardiovaskuldren Erkrankungen, die Ausrichtung von Tagungen und die
Aus-, Weiter- und Fortbildung ihrer Mitglieder. 1927 in Bad Nauheim gegriindet, ist die DGK die alteste und
grof3te kardiologische Gesellschaft in Europa. Weitere Informationen unter www.dgk.org.
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