
Patienten mit Vorhofflimmern

haben ein fünffach erhöhtes Risiko

für einen Schlaganfall [1]. Vorhof-

flimmern ist die Ursache für etwa

15 % der fast zwei Millionen in Euro-

pa und den USA jährlich auftreten-

den Schlaganfälle [2]. Nach heuti-

gem Wissensstand sind Thrombo-

embolien bei Patienten mit Vorhof-

flimmern überwiegend auf die

Thrombenbildung im linken Vor-

hofohr zurückzuführen [3, 4].

Standardtherapie zur Thrombo-

embolie-Prophylaxe bei Vorhofflim-

mern sind orale Antikoagulanzien

wie Vitamin-K-Antagonisten (VKA)

und die neueren Antikoagulanzien

(NOAKs). Eine nicht medikamen-

töse Option ist, das linke Vorhofohr

mit einem perkutan via Herzkathe-

ter platzierten Verschlusssystem zu

versiegeln. Nach dem aktuellen

Update der Empfehlungen der Euro-

pean Society of Cardiology zum Ma-

nagement des Vorhofflimmerns [5]

sowie den Empfehlungen des Bri-

tischen National Institute for Health

and Clinical Excellence (NICE, [6])

kann ein solcher Verschluss des lin-

ken Vorhofohrs bei Patienten in Be-

tracht gezogen werden, wenn orale

Antikoagulanzien kontraindiziert

sind oder diese nicht vertragen wer-

den. Er kann zudem eine Alternative

für jene Patienten sein, bei denen

es trotz geeigneter Antikoagulation

wiederholt zu ischämischen Schlag-

anfällen kommt [7].

Vollständiger Verschluss möglich

Eine neue Option unter den perku-

tan applizierbaren Vorhofohr-Ver-

schlusssystemen ist der AMPATZER™

Amulet™ LAA-Occluder, der von

St. Jude Medical GmbH, Eschborn,

angeboten wird. Dabei handelt es

sich um eine Weiterentwicklung des

AMPATZER™ Cardiac Plug (ACP).

Das aus Korpus und Abschluss-

scheibe bestehende neue System

wird am Ostium des linken Vorhof-

ohrs proximal verankert. Es besteht

aus einem flexiblen Nitinolgeflecht,

das sich der Vorhofanatomie an-

passt und so das Vorhofohr vollstän-

dig verschließt. Das System ist in

acht Größen (16 – 34 mm) mit ein-

teiligem Einführkabel erhältlich.

Erfahrungen mit dem im Jahr

2013 in Europa eingeführten neuen

Verschlusssystem zeigen, dass es mit

hoher Erfolgsrate und sicher im-

plantiert werden kann – und dies

auch bei Patienten mit großem Vor-

hofohr [8, 9, 10].

Eine Langzeitstudie mit 1.001 Pa-

tienten, die mit dem ACP versorgt

wurden, verdeutlicht, dass durch

Verschluss des Vorhofohrs eine

effektive Schlaganfall-Prävention er-

zielt werden kann. So betrug die

jährliche Rate ischämischer Schlag-

anfälle und transitorischer ischämi-

scher Attacken 2,3 %. Sie war damit

um 59 % geringer, als dies anhand

des CHA2DS2-Vasc-Scores der Pati-

enten von 4,43 zu erwarten gewesen

wäre. Auch die jährliche Blutungs-

rate lag mit 2,08 % deutlich unter

der anhand des HAS-BLED-Scores

prognostizierten (5,34 % ) – ein

Unterschied von 61 % [11].
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» INNOVATION UND TECHNIK

Vorhofohr-Verschluss senkt
Risiko für Schlaganfall
Bei Patienten mit Vorhofflimmern lässt sich das Schlag-

anfallrisiko mit einem neuen, perkutan implantierbaren

Vorhofohr-Verschlusssystem deutlich senken. Beson-

ders für Patienten mit Kontraindikationen gegen orale

Antikoagulanzien oder mit Schlaganfällen trotz Anti-

koagulation könnte dieser Verschluss eine Option sein.
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Mit dem AMPLATZER™ Amulet™

LAA-Occluder kann das linke Vorhofohr

vollständig verschlossen werden.
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