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Einfach und schnell zu den Empfehlungen
bei Prophylaxe und Therapie
vendser Thromboembolie — neue Ausgabe

Fiir die Prophylaxe und Therapie der venésen Thrombo-
embolie (VTE) steht den Arztinnen und Arzten erneut
Hilfe in Form einer aktualisierten Powerpoint-Prasen-
tation zur Verfiigung. Damit wird der Zugang zu den
neusten publizierten Richtlinien und praxisnahen Emp-
fehlungen einfacher und schneller. Die Prédsentation
kann ebenfalls fiir Weiter- und Fortbildungszwecke ver-
wendet werden.

Die beste Strategie fiir das Management der VTE in
konkreten klinischen Situationen ist trotz umfangreicher
Literatur nicht immer sofort klar. Im klinischen Alltag
miissen immer wieder Entscheidungen gefillt werden,
fiir die es entweder keine eindeutige Evidenz gibt, oder
bei denen die Evidenz in keinen entsprechenden Pa-
tientenkollektiven erhoben wurde. In solchen Situatio-
nen wird auf Empfehlungen von Experten/-innen zu-
rlickgegriffen. Die Verfiigharkeit und Handhabung
solcher Empfehlungen im klinischen Alltag ist jedoch
nicht immer einfach.

Um hier einen hilfreichen Beitrag zu leisten hat eine
Schweizer Expertengruppe im Bereich Thrombose-
Hédmostase im Jahr 2006 ein Informatikinstrument ent-
wickelt! und im Jahr 2009 aktualisiert. Dieses fasst die
neusten Empfehlungen zur Prophylaxe und Behand-
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Initialtherapie der akuten Lungenembolie (LE)

& Bei hohem u en Verdacht auf LE Beginn der Antikoagulation bereits
wahrend der Wartezeit auf die Resultate der diagnostischen Tests (G

¢ Bei objektiv bestitigter LE Beginn mit NMH, UFH (Grad 1A)

MMH wird bei akuter nicht-massiver LE tber UFH IV empfohlen {Grad 1A)

Bai ver LE wird UFH, NMH c « empfohlen

UFH IV mit Initialbolus von 80 IEkg =, gefolgt von Infusion von 18
IE/kgh ode , danach aPTT adaptiert fir 0.3-0.7 1E/ml anti-Xa Aktivitat

UFH 8C

t 17 E 2y/Tag, danach aPTT adaptiert fiir 0.3-
0.7 |E/ml anti-Xa Aktivitat

Beginn mit VKA am ersten Tag der Heparintherapie (Grad

- He.parintherapie empfohlen fiir mindestens 5 Tage und bis INR
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Folienausschnitt aus dem Slide-Kit.
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lung der VTE in praktischem CD-Format als Power-
point-Prasentation zusammen.

Die von der Schweizer Expertengruppe formulierten
Empfehlungen basieren auf den aktualisierten Richt-
linien der American College of Chest Physicians, Ameri-
can College of Cardiology, American Heart Association
und European Society of Cardiology (Abb. 1 X, weisser
Text). Fiir bessere Transparenz wurden die Anderungen
zu den vorherigen Ausgaben der Richtlinien markiert
(griilner Text) und durch die neusten verdffentlichten
Kommentare der Schweizer Expertengruppe erginzt
(roter Text). Jede Situation, die eine antithrombotische
Prophylaxe oder Therapie erfordert, wird separat auf
einer eigenen Folie besprochen. Alle in den Power-
point-Folien prasentierten Empfehlungen basieren auf
publizierten Richtlinien, die von der Expertengruppe
diskutiert wurden. Mit Hilfe von Hypertextverbin-
dungen (Hyperlinks) auf der Instrumentenleiste links
auf dem Bildschirm (grauer Bereich) konnen die
Anwender/-innen jederzeit Methodik oder Referenz der
publizierten Empfehlungen konsultieren oder das
Thema wechseln. Die Powerpoint-Préisentation liegt in
Deutsch und Franzosisch vor, und die CD kann iiber
die Webseite www.angioweb.ch (Kapitel «Guidelines &
Regelungen») kostenlos bestellt werden.

Falls nicht relevante neue Publikationen zur Prophy-
laxe und Therapie der VTE eine frithere Revision not-
wendig machen, wird die Prdsentation spitestens nach
vier Jahren revidiert.
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