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Aktuelle Meldungen rund um

angeborene Herzfehler

Zu groRziigig verordnet? Neue Gerinnungshemmer bei AHF

Jeder achte Patient mit angeborenem Herzfehler (AHF)
braucht einen Schutz vor Thrombosen, weil er zum Beispiel
mit kiinstlichen Herzklappen lebt oder weil er zusitzlich an
Herzrhythmusstorungen oder Herzschwiche leidet. Der An-
teil an Betroffenen, die orale Antikoagulanzien nehmen, ist
zwischen 2005 und 2018 von 6,3 Prozent auf 12,4 Prozent
gestiegen. Frither erhielten diese Patienten in der Regel aus-
schliefflich gerinnungshemmende Medikamente mit Vitamin-
K-Antagonisten (VKA) wie Phenprocoumon, deren Wirkung
regelmiflig mit Kontrollen der Blutgerinnung tiberwacht
werden muss. Dann kamen die neuen oralen Antikoagulan-
zien (DOAKs) wie Apixaban, Dabigatran, Edoxaban oder
Rivaroxaban. Diese sind theoretisch viel weniger anfillig fiir
Schwankungen im Ausmafl der Gerinnungshemmung und
ersparen den Patienten die hiufigen Kontrollen beim Arzt. In
den letzten zehn Jahren seit ihrer Einfithrung werden diese
Antikoagulanzien deutlich hiufiger verordnet.

Eine Langzeitstudie von Forschern des Universititsklini-
kums Miinster (UKM) deutet nun darauf hin, dass die in vie-
len anderen Untersuchungen gezeigte Sicherheit der DOAKSs

fir Patienten mit erworbenen Verinderungen am Herzen so

nicht 1:1 Gibertragen werden sollte. Denn womdéglich sind bei
den Betroffenen mit angeborenen Herzerkrankungen die Ri-
siken viel grofler als bislang angenommen. Der Einsatz von
DOAK:s sei daher nur sinnvoll, wenn die Indikation dafiir von
besonders spezialisierten Kardiologen gestellt wird.

Wichtig sei auflerdem, dass eine Dosis dieses neuen Ge-
rinnungshemmers rechtzeitig der klinischen Situation ange-
passt wird. Regelmiflige Kontrollen kénnten frithzeitig eine
Uberdosierung sichtbar machen und so schweren Blutungen
vorbeugen. Die Langzeitstudie hatte gezeigt, dass das Risiko
fiir Blutungen von 9,0 Prozent auf 11,7 Prozent gestiegen war.
Die Forscher seien sich bewusst, dass ihre Analyse dieses er-
hohte Risiko nicht zwingend belegt. Aufgrund ihrer Ergebnis-
se jedoch sollten unbedingt weiterfithrende Untersuchungen

durchgefiihrt werden. (red/Mei)

Quelle:

Freisinger, Eva; Diller, Gerhard-Paul et al. (2020): ,,Current use and
safety of novel oral anticoagulants in adults with congenital heart
disease: results of a nationwide analysis including more than 44,000
patients.” doi: 10.1093/eurheartj/ehaa844
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Pandemie und Psyche:
langfristige Unterstiitzung notwendig

Die Corona-Mafinahmen der letzten Monate haben gezeigt, dass es
nicht nur um die physische Gesundheit gehen muss, sondern auch
um den Erhalt der psychischen Gesundheit und der seelischen Wi-
derstandsfihigkeit (Resilienz). Psychiater und Psychotherapeuten in
Deutschland rechnen damit, dass sich die seelischen Folgen auch
bei Kindern und Jugendlichen in den kommenden Monaten wei-
ter verschirfen. Besonders Kinder mit chronischen Erkrankungen
wie angeborenen Herzfehlern fithlen sich unter den isolierenden
Mafinahmen und dem Klima der Angst zusitzlich belastet. Eine
erste Studie am Universititsklinikum Hamburg-Eppendorf (UKE)
beschreibt seelische Belastungen bis hin zu schweren depressiven
Verstimmungen. Diese Befunde dhneln Studien aus China, Indien,
Italien, den USA. Erschwerend kommt bei herzkranken Kindern
hinzu, dass therapeutische Hilfe und auf diese Zielgruppe zuge-
schnittene Freizeitangebote vielerorts nicht mehr angeboten wurden
oder nicht wahrgenommen werden, aus Angst vor Ansteckung. Ein
dynamischer Pandemieverlauf erfordert jedoch eine laufende Anpas-
sung aller Aktivititen. Hier sind das Quartett aus Eltern, Freunden,
Lehrern und Therapeuten sowie individuelle Losungen gefragt, um
die Herausforderungen zu bewiltigen und mehr Lebensqualitit an-
zustreben. Zielgruppenspezifische und niedrigschwellige Angebote
der Privention und Gesundheitsférderung, wie die Kinderherzstif-
tung sie seit Jahren anbietet, kdnnen helfen. (red)

Quellen und Studien:
www.uke.de/copsy
Siehe auch , Aus der Forschung®, Seite 36

Psychologische Tipps und Kontakte:
www.psychologische-coronahilfe.de
www.nummergegenkummer.de
www.warumbleibenallezuhause.de
www.lir-mainz.de/corona-uebersicht
www.herzstiftung.de/leben-mit-angeborenem-herzfehler
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Wissensdurst:
Orangensaftstudie rund ums Herz

Die neue europiische Gemeinschaftsstudie Hesper-
Health will ab 2021 die positiven Effekte von Oran-
gensaft auf die Gesundheit weiter erforschen. Das
Projekt befasst sich mit der Frage, inwieweit der
regelmiflige Verzehr von Orangensaft helfen kann,
die Funktion des Herz-Kreislauf-Systems zu verbes-
sern und einen normalen Blutdruck zu erhalten.
Das deutsch-franzésische Forschungsteam kann da-
bei auf vorausgehende, richtungsweisende Studien
zum Pflanzenstoff Hesperidin zuriickgreifen. Dieser
ist in Orangensaft enthalten und hat sich als un-
terstiitzend fiir einen normalen Blutdruck erwiesen.
Dazu kommy, dass Orangensaft reich an Kalium ist.
Dieser Mineralstoff ist ebenfalls fiir seine Wirkung
auf einen normalen Blutdruck bekannt. Zwei weite-
re Untersuchungen aus dem Sommer 2020 von bri-
tischen und spanischen Universitdten haben sogar
nachgewiesen, dass ein Glas Orangensaft tiglich zu
verbesserten Blutwerten bei einem Marker fiir die
Gefillerweiterungsregulation (FMD) fiihrte. Das
neue, auf zwei Jahre angelegte europiische Hesper-
Health-Projekt hat jetzt dariiber hinaus weitere po-
sitive Effekte des Orangensaftkonsums im Blick.

Beteiligt an diesem ,, Wissensdurst® ist in Deutsch-
land die Hochschule Geisenheim.

Quelle und weitere Infos:
www.hs-geisenheim.de/forschung/ueberblick/n/neue-
europaeische-gemeinschaftsstudie-hesper-health-erforscht-
positive-gesundheitseffekte-des-orangen/
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Nachbildung: friihe Herzentwicklung
in der Zellkulturschale

Um frithe Stadien in der Embryonalentwicklung in der Zell-
kulturschale zu untersuchen, nutzen Wissenschaftler humane
pluripotente Stammzellen (hPSC). Das sind Zellen mit be-
sonderen Eigenschaften, die sich unbegrenzt vermehren lassen
und in der Lage sind, jeden beliebigen Zelltyp auszubilden.
Mithilfe biologischer oder chemischer Signale lassen sich die
hPSC zum Beispiel so steuern, dass sie ausschliefilich reine
Herzmuskelzellen bilden. Diese konnen dann gezielt zu einem
Gewebe zusammenwachsen — ein wichtiges Instrument fir die
Entwicklung neuer Therapien beispielsweise zur Reparatur ge-
schidigter Herzen mithilfe der regenerativen Medizin.

Wie jedoch die vielen verschiedenen Zelltypen bei der
Herzentwicklung Schrite fiir Schritt entstehen und durch
Selbstorganisation komplexe Organstrukturen bilden, konnte
bislang nicht in der Zellkulturschale nachgebildet werden. Jetzt
ist es einem Forschungsteam von der Medizinischen Hoch-
schule Hannover (MHH) erstmals gelungen, den kompletten
Weg bis zur frithen Stufe eines menschlichen Herzens in Zell-
kultur nachzuvollziehen. Die Erkenntnisse sind nicht nur fiir
die Wissenschaft zur Aufklirung der gesunden Organentwick-
lung interessant. Auch Fehlbildungen durch kiinstliche oder
patienteneigene Gendefekte lassen sich in der Zellkulturschale
untersuchen. Das ist wichtig, um angeborene Herzerkrankun-
gen besser verstehen und dann auch besser behandeln zu kén-

nen, so die Forscher.

Quelle:
MHH/www.nature.com/articles/s41587-021-00815-9

Wachstum: MYKKE wird zum Elefanten

Herzmuskelentziindung (Myokarditis) ist besonders bei
Kleinkindern eine Erkrankung mit oft schlimmen Folgen.
Kinder, die zuvor noch vollig gesund waren, erleiden eine
akute, schwere Herzschwiche, die im schlimmsten Fall
todlich endet. Die Entziindung wird meist durch Viren
verursacht, Antibiotika sind deshalb wirkungslos. Trotz
der Bedrohlichkeit dieser Erkrankung gibt es noch keine
ausreichend wissenschaftlich durch Studien begriindeten
Kriterien und Leitlinien zur Diagnose und Therapie bei
Kindern. Bereits im Jahr 2013 hat die Klinik fiir Ange-
borene Herzfehler — Kinderkardiologie am Deutschen
Herzzentrum Berlin (DHZB) deshalb MYKKE ins Leben
gerufen, ein zentrales Register fiir Kinder und Jugendliche
mit Verdacht auf Myokarditis. Mehr als 500 Patienten aus
Deutschland sind heute in dem weltweit grofSten Register
dieser Art eingeschlossen. Die so gewonnenen Daten sind
entscheidend fiir die Bestimmung bestméglicher Diagno-
se- und Therapieverfahren. (red)

Quelle: DHZB

Aufklarungskampagne:
Diabetes bei Herzkindern friih erkennen

Waihrend des Lockdowns im Frithjahr 2020 hat sich in
Deutschland die Zahl der Kinder mit einer lebensbedrohli-
chen Stoffwechselentgleisung aufgrund eines unentdeckten
Diabetes sprunghaft verdoppelt. Das belegt eine Studie, die
im ,Journal of the American Medical Association” (JAMA)
veroffendicht wurde. Um dieser Entwicklung entgegenzu-
wirken, startet jetzt eine Aufklirungskampagne im Rah-
men der Vorsorgeuntersuchungen bei Kinderirzten.  (red)

Quelle: Deutsche Diabetes Gesellschaft DDG
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VIRUSPANDEMIE

Herzkranke Kinder wahrend der Sars-CoV-2-Pandemie

Stellungnahme der Deutschen Herzstiftung

Diese Pandemie stellt die Eltern dieser Kinder vor grofie He-
rausforderungen. Eine Mehrzahl befiirchtet, dass der derzeit
praktizierte Schulbetrieb ihre Kinder gefihrdet.

Ob dies tatsichlich zutrifft, ist umstritten. Derzeit lisst
sich diese Frage nicht eindeutig kldren, da die Zahl der mit
Sars-CoV-2 infizierten Kinder mit schweren Herzkrankheiten
zu klein ist, um statistisch verlissliche Aussagen zu treffen.
Eine erhohte Gefihrdung dieser Kinder durch einen schweren
Verlauf einer Covid-19-Erkrankung kann nicht ausgeschlos-
sen werden.

Aus Sicht der Deutschen Herzstiftung e.V. und ihrer Kin-
derherzstiftung ergibe sich daher die folgende Konsequenz:
Die Verantwortung fiir den Weg herzkranker Kinder durch
die Sars-CoV-2-Pandemie liegt an erster Stelle bei den Eltern.
In Absprache mit dem betreuenden Kinderkardiologen miis-
sen sie zwischen zwei Risiken abwigen: dem Risiko einer Sars-
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CoV-2-Infektion gegeniiber dem Risiko negativer psychosozi-
aler Folgen einer schiitzenden Isolierung.

Arzte, Schulleitungen und Behorden sollten die Eltern bei
dieser schweren Entscheidung unterstiitzen und dafiir sorgen,
das Risiko fiir diese Kinder méglichst klein zu halten.

Vorstand der Deutschen Herzstiftung e. V.,
15. Dezember 2020

Weitere aktuelle Informationen und Expertenvideos zum Thema
Viruspandemie und Leben mit angeborenem Herzfehler finden Sie auf
unserer Website www.herzstiftung.de. Diese Informationen werden
laufend der aktuellen Lage angepasst.





