MEDIZIN

Heimtiickische
Volksdroge

Immer mehr Patienten
nehmen Blutverdiinner ein —
fiir Chirurgen ein Problem:
Gefahrliche Spontanblutungen
erschweren die Operation.

ine akut entziindete Gallenblase,
EFieber von fast 40 Grad - ein Notfall,

keine Frage, doch fiir die Arzte am
Aachener Universitatsklinikum eigentlich
ein Routinefall. Alle wichtigen Blutwerte
lagen im Normbereich, auf die Frage nach
Vorerkrankungen oder Medikamenten, die
er regelmélig einnehme, hatte der Patient
mit Nein geantwortet.

,,Die Gallenblase war schnell entfernt®,
erzdhlt Volker Schumpelick, Direktor der
Chirurgischen Klinik. Die bése Uberra-
schung folgte erst danach: ,,Das Blut rann
aus der Leber wie im Friihling das Wasser
aus einer Felswand“, erzéhlt der Chirurg.
Was, fragten sich die Arzte erschrocken,
war passiert? Die Antwort gab ihnen, nach
miithsam vollendeter Operation, der Patient
selbst: ,,Ach, stimmt ja! Ich nehme regel-
mélig Aspirin und so ein anderes Mittel
zur Blutverdiinnung ein.“

Der Aspirin-Wirkstoff Acetylsalicylsdure
(ASS) hilft nicht nur gegen Kopfschmer-
zen. Als Blutverdiinner verhindert er auch,
dass sich die Blutplattchen zusammenbal-
len. Oft wird Aspirin deshalb zur Verhin-
derung von Herzinfarkten und Schlaganfl-
len verordnet, nicht selten in Kombination
mit anderen Mitteln — bei Operationen
droht dann eine erhebliche Gefahr.

,Das Thema Blutverdiinner gewinnt in
unserer tdglichen Arbeit an Bedeutung®,
sagt Marc Jansen, Chirurg am Aachener
Universitatsklinikum. Und auch die An-
dsthesisten kdmpfen mit dem Problem:
Viele Routineverfahren zur Narkose und
Schmerzbekdmpfung sind bei Blutverdiin-
ner-Patienten riskant oder ganz verboten.

667 Millionen Tagesdosen ASS und dhn-
lich wirkende Blutverdiinner, etwa Clopi-
dogrel, wurden 2007 verschrieben. Hinzu
kommen Heparinspritzen zur Vermeidung
von Thrombosen und Mittel wie Marcu-
mar, das zum Beispiel nach Herzklappen-
operationen eingenommen wird. Und die
Liste der blutverdiinnenden Mittel wéchst
weiter. Rivaroxaban etwa wurde erst kiirz-
lich zur Behandlung nach Gelenkersatz-
operationen zugelassen.

Von jeher gefiirchtet bei Chirurgen sind
Blutungen unter Marcumar; nicht selten
enden sie todlich. Heimtiickischer noch ist
jedoch die Volksdroge Aspirin. Denn die
gilt, anders als Heparin und Marcumar, als
harmlos; sie wird bei der iiblichen Routine-
Blutuntersuchung nicht erkannt; und ihre
Wirkung hilt besonders lange an.

Solange ein Patient ausschlieflich ASS
einnimmt, gilt das Blutungsrisiko noch
als einigermallen beherrschbar. Kritischer
wird es, wenn ASS mit einem dhnlich wir-
kenden Blutverdiinner kombiniert wird —
und genau das ist immer haufiger der Fall.

,Das liegt an den sogenannten medika-
mentenbeschichteten Stents“, erklért Se-
bastian Schellong, Kardiologe am Stadti-
schen Krankenhaus Dresden-Friedrich-
stadt. Diese kleinen Rohrchen werden zum
Offenhalten in die Herzkranzgefi(e ein-
gebaut; die Beschichtung soll verhindern,
dass die Offnung wieder durch umliegen-
des Gewebe zuwuchert. 2007 wurden fast
82000 Patienten in Deutschland solche
Stents eingebaut — viel zu oft nach Ansicht
von Kritikern. ,,Eine Weile“, sagt Schel-
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Notfallpatient bei Einlieferung in Klinik
Blut im Nirwana verschwunden

long, ,,waren diese Stents einfach der letz-
te Schrei.“

Den vermeintlichen Vorteil bezahlen die
Patienten mit dem deutlich erhohten Risi-
ko, dass ein Blutpfropf den Stent von ei-
nem Moment auf den anderen verschlief3t
- nichts anderem also als der Gefahr eines
schweren Herzinfarkts. Ein ganzes Jahr
lang, demnéchst vielleicht sogar zwei, muss
deshalb eine Kombination von ASS und
Clopidogrel zur Blutverdiinnung einge-
nommen werden — eine Zeit, in der die
Patienten kaum operiert werden konnen.
,Dabei sind Operationen gerade in dieser
Zeit héufig notig”, sagt der Wiener Ge-
faBchirurg Afshin Assadian, ,typischer-
weise etwa Bypisse an den Beinen oder
Operationen an einem Aortenaneurysma.“

Immer wieder treten unter der extre-
men Blutverdiinnung sogar Spontanblu-
tungen auf; insbesondere wenn — was gar
nicht so selten vorkommt — zusétzlich zu
ASS und Clopidogrel auch noch Marcu-
mar verschrieben wird.

,»1ypischerweise fillt dann plétzlich die
Konzentration des Hamoglobins“, erklart
Chirurg Jansen. ,,Und bei weiteren Unter-
suchungen entdeckt man eine grofe
Blutansammlung, zum Beispiel im soge-
nannten Retroperitonealraum, hinten, wo
auch die Nieren sind. Dort ist viel Platz —
anderthalb Liter Blut kénnen da schon mal
unbemerkt im Nirwana verschwinden.*

800 Patienten mit spontanen Blutungen
bekamen die Aachener Chirurgen seit 2003
auf den Tisch. Und auch der Neurochirurg
Ridiger Gerlach vom Helios-Klinikum Er-
furt fiirchtet die Patienten, die Blutverdiin-
ner nehmen: ,,Bei denen sehen wir dann
oft chronische Blutungen im Gehirn, bei
denen niemand mehr sagen kann, was sie
ausgelost hat. Vielleicht hat sich der Patient
nur den Kopf an der Autotiir gestoRen —
und jetzt besteht Lebensgefahr.*

Muss ein Patient trotz doppelter Blut-
verdiinnung doch unbedingt operiert wer-
den, miissen Internisten und Chirurgen ge-
meinsam um eine Entscheidung ringen:
Kann eines der Medikamente vielleicht
abgesetzt werden? Oder ldsst sich die OP
doch noch verschieben?

Erst kiirzlich wurde bei einem von
Schellongs Patienten, dem unmittelbar zu-
vor ein beschichteter Stent eingesetzt wor-
den war, ein bosartiger Nierentumor ent-
deckt. Bei sofortiger OP hitte er die besten
Heilungschancen gehabt. Doch die Gefahr,
dass er bei einem so frithen Absetzen eines
der Blutverdiinner einen Herzinfarkt hét-
te erleiden konnen, war zu grol3.

Jetzt versuchen die Urologen, Zeit zu
gewinnen und den Krebs durch Antikérper
einige Wochen lang in Schach zu halten.
Dann will Schellong die OP ansetzen —
und hofft, dass es dann noch nicht zu
spat ist. VERONIKA HACKENBROCH
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