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150000 Erkrankten über die ganzen USA ausbreitete. Im
Jahr 2007 wurden 3630 Fälle von WNV, 2350 Fälle von WNF,
1227 Fälle von WNND und 117 Todesfälle verzeichnet. Im Durch-
schnitt erkrankten 0,4/100000 Einwohner. Vorwiegend in den
Monaten Juli bis September traten WNND auf, vorwiegend
jenseits des 50. Alterjahrs (Meningitis, Enzephalitis, schlaffe
Lähmung). In derselben Zeit wurde WNV in rund 2200 Vögeln,
davon 77% in Rabenvögeln nachgewiesen. WNV-Vakzinen sind
zurzeit nur für Pferde im Handel, zwei Vakzinen sind für den
Gebrauch am Menschen in Erprobung – interessant auch für uns,
falls das WNV wieder in unsere Regionen zurückkehrt! – JAMA.
2008;300:1406–8.

Ist Hyperlipidämie ein Risikofaktor für die zunehmende
Aortenstenose (AS)? In eine Studie wurden 1873 Patienten mit
geringer bis moderater AS aufgenommen, mit Simvastatin
(40 mg/die) und Ezetimib (10 mg/die, SVE), bzw. Plazebo (PL)
behandelt und als primären Outcome die schweren kardiovas-
kulären Ereignisse (Tod, Ersatz der Aortenklappe, nichttödlicher
Infarkt, Hospitalisation wegen instabiler Angina pectoris usw.)
vermerkt. Die Beobachtungszeit betrug im Mittel 52,2 Monate.
Der primäre Outcome wurde in 35,3% der SVE-Gruppe und
38,2 der PL erfüllt, Klappenersatz in 28,3% vs. 29,9%. Ischämische
Ereignisse im Zusammenhang mit der AS wurden nicht beein-
flusst. – Simvastatin/Ezetimib verhindert weder das Fortschreiten
der AS noch AS-bedingte ischämische Ereignisse. Wohl aber ent-
wickelten 105 Patienten der SVE-Gruppe vs. 70 der PL-Gruppe
ein Karzinom. Eine zweite Studie, Review von drei Trials, ergab
keinen Zusammenhang zwischen Ezetimib und Karzinomen. –
N Engl J Med. 2008;359:1343–56/1357–66.

Assoziation? Eine 80-jährige Frau, in Indien geboren, aber seit
vielen Jahren in England lebend und Nichtraucherin, kommt
dyspnoisch und keuchend zum Arzt. Das Ganze dauert schon
zwei Monate und verschlechtert sich von Tag zu Tag. Die Sauer-
stoffsättigung beträgt 74%. Die Thoraxaufnahme zeigt eine Kon-
solidation im Bereich des rechten Unterlappens, ein MRI im lin-
ken Oberlappen eine Masse von rund 5 cm im Durchmesser und
vergrösserte Hiluslymphknoten – die vor fünf Tagen noch nicht
bestanden. Nach zwei Wochen wird eine Entlassung möglich.
Inzwischen entdeckt man, dass die Dame pulmonal biopsiert
wurde. Resultat: Anthrakose! Wie kommt die Patientin dazu?
(Auflösung siehe unten)

Kolonkarzinom, Kolonoskopie (KS) und CT-Kolonographie
(CTK). In einer ersten Studie wurden 2531 asymptomatische
Teilnehmer, über 50 Jahre alt, mit KS und CTK abgeklärt. Die CTK
ergab mit einer Sensitivität von 90%, dass 10% der Läsionen mit
mehr als 10 mm Durchmesser verpasst wurden. Zu viel oder zu
wenig? In einer zweiten Studie wurden 1256 von 2436 Personen
ohne Adenome nach fünf Jahren im Alter von 57 Jahren noch
einmal dem kolonoskopischen Screening unterworfen. Kein ein-
ziges Kolonkarzinom wurde entdeckt. In 201 Fällen aber wurde
ein fortgeschrittenes Adenom oder mehrere nachgewiesen. Das
Risiko eines kolorektalen Karzinoms bei Leuten, die ein negati-
ves Screening hatten, ist nach fünf Jahren extrem gering. Das
Risiko eines fortgeschrittenen Adenoms ist – vor allem bei Män-
nern – etwas grösser. Nach negativem Erstscreening ist ohne wei-
teres eine Wartezeit von fünf (oder bis zu zehn) Jahren zu verant-
worten. – N Engl J Med. 2008;359:1207–17/1218–24/1285–7.

«Coming home». Tausende von Veteranen kehren aus Irak und
Afghanistan nach Hause zurück – mit zahllosen psychischen
Störungen und Hirnverletzungen: Seit 2001 haben 1,65 Millionen
Amerikaner einen Irak- und Afghanistandienst geleistet. 18,5%
der Rückkehrer – nach bis zu sieben Dienstperioden! – erfüllen
die diagnostischen Kriterien eines Post-Traumatic Stress Disor-
der (PTSD) und 14% die Kriterien einer Depression, 19,5%
hatten Hirnverletzungen, 7% leiden unter psychischen Stö-
rungen plus Hirnverletzung – netto 300000 Leute mit PTSD und
320000 mit Hirnverletzung. Rund die Hälfte, so wird vermutet,
erhält die minimal nötige Versorgung. Immer mehr leiden an
PTSD (2006 waren es 9500, 2007 bereits 14000). Die Versorgung
der von psychischen Störungen Betroffenen kostet jährlich
4–6 Milliarden US-Dollar. Die lebenslange Versorgung dürfte sich
auf660MilliardenUS-Dollarbelaufen– mehralsderganzeKrieg!
Noch etwas: Veteranen machen 9% der US-Bevölkerung, aber
23–40% der Obdachlosen aus, und 91% haben Alkohol- oder
Drogenprobleme. – Lancet. 2008;372:703–4.

Bikuspide Aortenklappen sind die häufigste kongenitale kar-
diale Anomalie des Erwachsenen. In eine Studie wurden 642 Pa-
tienten aufgenommen und während 9 5 Jahren beobachtet.
Während dieser Zeit kam es zu 28 Todesfällen (4%), bei 161 Pa-
tienten zu einem oder mehreren kardialen Ereignissen mit Tod
in 17 Fällen und chirurgischem Eingriff an Aortenklappe oder
aszendierender Aorta bei 142 Patienten (22%), zu Aortendissek-
tion oder Aortenaneurysmen in 11 Fällen (2%) und spitalbedürf-
tiger Herzinsuffizienz in 2% der Fälle. Prädiktoren kardialer
Ereignisse sind Alter >30 Jahre (hazard ratio HR 3,01), Aorten-
stenose (HR 5,67), Aorteninsuffizienz (HR 2,68). Das 10-Jahres-
Überleben der Gruppe war mit 97% dasselbe wie in der Gesamt-
population – aber bei der letzten Kontrolle hatten 280 Patienten
eine dilatierte Aortenklappe oder Aorta ascendens. Besser als ge-
dacht? – JAMA. 2008;300:1317–25.

West Nile Virus (WNV), ein Arbovirus: West-Nile-Fieber (WNF)
und West-Nile-Neuroinvasive-Erkrankung (WNND) machen
das Spektrum der Krankheit aus, die 1937 in Afrika erstmals
entdeckt wurde, sich in Europa vorübergehend bemerkbar
machte, 1999 in New York auftrat und sich in der Folge mit rund

PER I SKOP Schweiz Med Forum 2009;9(3):66 66

Über70%derindischen,chinesischenundafrikanischenFrauen
kochenaufHolz,Mist,StrohundanderenbrennbarenÜber-
bleibseln.BeiungenügenderVentilationwirdderRauchvon
denFrauenundihrenKindernlaufendinhaliertundführt
früheroderspäterzurCOPD.ImJahr2004verursachtedie
häuslicheLuftverschmutzung1,6MillionenexzessiveTodes-
fälle,4%derGesamttodesfälle.Nebenbei:DiePatientinwird
entlassen.ZudenachtvorverordnetenMedikamentenwer-
denihrnochNifedipin,SauerstoffundRamiprilverordnet!Ein
JahrspäterstirbtsieuntermassiverHämoptyse,mutmasslich
anpulmonalerHypertonie.–Lancet.2008;372:1120.


