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Fokus auf...primarer und sekundarer Mitralinsuffizienz

— Eine primare, auch degenerativ genannte Insuffizienz ist Folge einer pri-

maren Anomalie des Mitralklappenapparates (z.B. Mitralklappenprolaps).

Bei primarer Insuffizienz ist ein direkt interventionelles Vorgehen indi-

ziert bei klinisch kompatiblen Symptomen und gut definierten echokar-

diographischen Kriterien.

— Sekundare, auch funktionell genannte Insuffizienzen sind Folge links-

atrialer oder linksventrikuldrer Veranderungen (z.B. einer Dilatation).

Im Gegensatz zu primaren Formen sind hier Medikamente die erste

Wahl: Betablocker, ACE-Hemmer, Angiotensinrezeptorblocker, Diuretika

inklusive Aldosteronantagonisten u.a.m.*

Bei schweren Fallen oder inadaquatem Ansprechen auf Medikamente:

e chirurgische Intervention (Annuloplastie, Klappenersatz)

e katheterbasierte Korrektur (sog. «Mitra-Clip»)

*InTabelle 2 des «supplemental appendix» dieser Ubersicht findet man eine umfassende, die

aktuelle Evidenzlage beriicksichtigende Zusammenstellung aller medikamentdser Optionen.

N Engl J Med. 2020, doi.org/10.1056/NEJMcp1903331.

Verfasst am 09.10.2020.

Diese Version vom
08.12.2020 wurde nach dem
Erscheinen der gedruckten
Fassung korrigiert. Im «Fir
Arztinnen und Arzte im
Spital» wurde der Satz «In 5%
aller Falle (2600 Patient[inn]
en) folgte eine relevante
Blutung, wobei in ebenfalls
5% eine Transfusion

(52 Patient[inn]en)
notwendig wurde.»
korrigiert zu «In 5% aller
Fille (knapp 2800
Patient[inn]en) folgte eine
relevante Blutung, von
welchen wiederum 5%
(knapp 140 Patient[inn]en)
transfusionsbediirftig
waren.» (s. auch:
Korrigendum.

SMF 2020;20(51-52):810.

Wir entschuldigen uns fiir
die in der Printversion
vorhandenen Druckfehler.

Praxisrelevant

Zeitliche Trends von Refraktionsanomalien
Daten von Osterreichischen Stellungspflichtigen (17-jah-
rig) zeigen, dass 5% hyperop sind, wahrend jeder vierte
eine Myopie aufweist. Uber die letzten vergangenen
35]Jahre entspricht dies fast einer Verdoppelung der My-
opiepravalenz junger Erwachsener von 13,8 auf 24,4%,
womit die Beobachtungen aus anderen epidemiologi-
schen Studien bestdtigt werden. Diese Zunahme ist un-
ter anderem wegen der Assoziation mit anderen Augen-
pathologien wie peripheren Retinadegenerationen,
Netzhautablosung, Katarakt und Glaukom relevant.
Allerdings betrifft dies vor allem, wenn nicht aus-
schliesslich, die schwereren Myopieformen.

Br] Ophthalmol. 2020, doi.org/10.1136/bjophthalmol-2019-315024.
Verfasst am 13.10.2020.

Neues aus der Biologie

Autoantikdrper gegen Interferone als Risiko-
faktor fiir einen schweren COVID-19-Verlauf

Das Spektrum der klinischen Symptomatologie (quan-
titativ, aber auch qualitativ) bei einem SARS-CoV-2-In-
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fekt ist enorm, von asymptomatisch bis lebensbedroh-
lich. In einer Subgruppe von 101 von insgesamt knapp
1000 Patient(inn)en mit lebensbedrohlicher COVID-
19-Pneumonie wurden neutralisierende IgG Autoanti-
korper gegen verschiedene Mitglieder der Interferon-
gruppe (Typ I) gefunden, die bei asymptomatischen
und milden Verldaufen (n = 663) nicht vorhanden waren.
In vitro war nachweisbar, dass diese Autoantikorper
die Fahigkeit dieser Interferone, eine SARS-CoV-2-In-
fektion zu blockieren, hemmten. Anscheinend liegen
genetisch bedingte, also vorbestehende Variabilititen
der Interferonimmunitéat vor, die sich im Krankheits-
fall auf diese Art manifestieren kénnen.

Ein dhnlicher Mechanismus erklart auch einen Teil der
schwereren klinischen Verlaufe bei Tuberkulose und
Staphylokokkeninfekten. Die Messung von solchen
Autoantikorpern koénnte also prognostisch und zur
Individualisierung der Therapie wichtig werden, bei
SARS-CoV-2, aber auch anderen Infektionskrankheiten.

Science 2020, doi.org/10.1126/science.abd4585.
Verfasst am 18.10.2020 auf Hinweis von PD. Dr. Eric Dayer,
Lausanne.

Fiir Arztinnen und Arzte im Spital

Risiken der perkutanen Nierenbiopsie:

hoher als angenommen?

Seit die Nierenbiopsien unter Ultraschallkontrolle und
semiautomatisch durchgefiithrt werden kénnen, hat
sich die frihere restriktive Praxis der Indikation (der
meist intensive Diskussionen in einer interdisziplindren
Fallbesprechung vorangingen) deutlich liberalisiert.
Eine Studie von franzdsischen Nephrologen verweist
nun auf die Risiken der modernen Biopsietechnik. Zwi-
schen 2010 und 2018 wurden die Nebenwirkungen von
mehr als 52000 Biopsien von Eigennieren analysiert.
Die Resultate sind leider doch einigermassen negativ
Uiberraschend: In 5% aller Falle (knapp 2800 Patient[inn]
en) folgte eine relevante Blutung, von welchen wiede-
rum 5% (knapp 140 Patient[inn]en) transfusionsbe-
diirftig waren. Eine relevante Blutung verdoppelte fast
das Mortalitatsrisiko, wobei wohl die Blutung meist
ein Zusatzfaktor und nicht die alleinige Ursache war.
Die Autoren pridsentieren eine Risikobewertung
(«score»), die speziell hohe Blutungsrisiken voraus-
sagen konnen soll. Hoffentlich hilft diese bei Gruppen
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Das Vorkommen, die klinische Bedeutung und Haufigkeit einer vertikalen Ubertragung
von SARS-CoV-2 in fritheren Stadien der Schwangerschaft sind unklar. © Vividpixels |

Dreamstime.com

mit hohem Risiko mit allen Mitteln zu versuchen,
auch alternativ — ohne Biopsie — zur Diagnose zu ge-
langen (sorgfiltige Differentialdiagnose, Biomarker
u.a.m.).

Clin J Am Soc Nephrol. 2020, doi.org/10.2215/CJN.14721219.
Verfasst am 16.10.2020.

Das hat uns gefreut

Sichere Entbindung bei COVID-19 der Mutter
Ein miitterlicher SARS-CoV-2-Infekt (von asymptoma-
tisch bis schwer symptomatisch) in der Peripartalperi-
ode l6ste in nur 2 von 100 New Yorker Neugeborenen
eine schwach positive RT-PCR, aber keine klinischen
Symptome aus. Bei schweren Infekten fand die Geburt
etwa eine Woche friiher statt. Die meisten Miitter hat-
ten ein «rooming-in» durchgefiihrt und gestillt. Das
Vorkommen, die klinische Bedeutung und Haufigkeit
einer vertikalen Ubertragung in friheren Stadien der
Schwangerschaft bleiben unklar.

JAMA Pediatr. 2020, doi.org/10.1001/jamapediatrics.2020.4298.
Verfasst am 18.10.2020.

Das hat uns, 3x sogar, nicht gefreut

(Relative) Enttauschungen fiir Remdesivir

Das Nukleotidanalogon Remdesivir ist in vitro aktiv
gegen SARS-CoV-2 und scheint gemdss friheren
Publikationen die Erholungs- und Hospitalisations-
zeiten, aber leider nicht die 28-Tage-Mortalitat — dies
gemadss einer aktuellen Analyse der Weltgesundheits-
organisation (WHO) [1] — zu reduzieren. Es handelt sich
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um die sogenannte «Solidarity»-Studie mit mehr als
11000 Patient(inn)en in 405 Spitdlern in 30 Landern.
Auch die Wahrscheinlichkeit, intubiert zu werden, und
die Dauer des Spitalaufenthaltes waren nicht signifi-
kant unterschiedlich. Gleiche negative Verlaufsdaten
liefert die Arbeit fiir Hydroxychloroquin, Lopinavir-
Ritonavir und Interferontherapiemodalitidten. Der feh-
lende Effekt von Hydroxychloroquin wird (randomi-
siert, kontrolliert, aber offen durchgefiihrt) parallel
bestadtigt [2], wahrend durch Remdesivir bei hospitali-
sierten Patienten mit SARS-CoV-2 (plazebokontrolliert,
prospektiv, randomisiert) die Erholungsdauer doch ab-
gekiirzt werden konnte [3].

1 MedRxiv. 2020, doi.org/10.1101/2020.10.15.20209817.
2 NEngl] Med. 2020, doi.org/10.1056/NE]M0a2022926.
3 NEngl] Med. 2020, doi.org/10.1056/NEJM0oa2007764.
Verfasst am 17.10.2020.

Schnelle Zulassung: nicht immer eine gute Idee
Die SARS-CoV-2-Pandemie hat in Ermangelung erprob-
ter und breit getesteter Medikamente zu einer beschleu-
nigten Zulassung von Medikamenten und diagnosti-
schen Tests gefiihrt. Aber aufgepasst: Beschleunigte
Zulassungen sowohl in Europa («<European Medicines
Agency» [EMA]) als auch den USA («Food and Drug
Administration» [FDA]) fithrten im Vergleich zu or-
dentlichen Zulassungen in einem Drittel der Fille zur
Zulassung von Medikamenten von niedriger therapeu-
tischer Relevanz. Dies im retrospektiven Urteil von
fiinf unabhdngigen, aber zum Teil staatlichen Beurtei-
lungsgruppen. Zulassungen im Rahmen von COVID-19
waren (noch) nicht Gegenstand der Beurteilung.

Geringe Relevanz heisst wohl auch wenig Nutzen, ent-
tauschte Hoffnungen und unndtige Nebenwirkungen.

BM]. 2020, doi.org/10.1136/bmj.m3434.
Verfasst am 13.10.2020.

Aussagen gegen jede statistische Evidenz

Einer der Schwanengesdnge auf eine statistisch nicht
signifikant ausgefallene Studie (selbst wenn ein sehr
moderates p von lediglich <0,05 gewéhlt wird), ist oft,
dass ein Trend zu ... bestehe. Damit wird suggeriert,
dass doch etwas daran sein konnte.

Jingstes Beispiel ist die randomisiert kontrollierte
Untersuchung (sog. Generation-100-Studie aus Norwe-
gen) des Effektes eines Ubungsprogrammes mittlerer
und hoher Intensitat auf die Mortalitat etwa 72-jahri-
ger Senior(inn)en (geschlechtsmassig gleichverteilt).
Keine der beiden Gruppen wies gegeniiber der sich
nach eigenem Gutdiinken bewegenden Gruppe statis-
tische Vorteile beziiglich des primdren Endpunktes,
der Mortalitdt jeglicher Ursache, auf.
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Bedenklich ist die affirmative Wortwahl: «All cause
mortality was 37% lower in the high intenstiy group
compared to controls and 49% lower when high inten-
sity was compared with medium intensity. These diffe-
rences were not statistically significant».

Im gleichen Heft kommen die Autor(inn)en nochmals
zu Wort und sprechen - durch nichts gebremst - die
allgemeinen Nutzen auf die Gesundheit an. Zumindest
haben sie Pech gehabt: namlich den falschen End-
punkt gewahlt.

BM]. 2020, doi.org/10.1136/bmj.m3485.
Verfasst am 13.10.2020.

Nicht ganz ernst gemeint

Welche Schlafposition in der Alphiitte?

Die akute Bergkrankheit tritt vorwiegend nach schnel-
lem Aufstieg auf hohere Lagen auf. Damit assoziiert
und einen Teil der Symptome wie Schlaflosigkeit,
Kopfschmerzen, Sehstérungen erklarend ist ein
Hirnédem. Kann man durch erhéhte Oberkorperlage
(+30 Grad) im Schlafen durch Limitierung des zerebral
gerichteten Blutflusses diese Symptome bessern? An-
scheinend nicht, denn bei 134 Berggéangern, die in der
Capanna Regina Margherita auf dem Monte Rosa (4554
m. i. M.) Ubernachteten, fithrte eine Schlafposition
mit erhohter Oberkorperlage nicht zu einer relevanten
Reduktion der Symptome der akuten Bergkrankheit.
Also: Lieber in Zermatt bleiben und bequem horizontal
schlafen!

Am ] Med. 2020, doi.org/10.1016/j.amjmed.2020.01.024.
Verfasst am 18.10.2020.

Blick auf die Capanna Regina Margherita auf der Signalkuppe im Monte-Rosa-Massiv
(Italien), die hochst gelegene Schutzhitte der Alpen bzw. das héchst gelegene Gebaude
Europas (4554 m. . M.). © Lorenzo Mattei | Dreamstime.com
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Auch noch aufgefallen

Cannabiskonsum in der Schwangerschaft

und Autismus

Cannabiskonsum ist anscheinend hiufiger und auch
in vielen Lindern legalisiert geworden. Frauen setzen
den Cannabiskonsum oft in der Schwangerschaft fort
mit potentiellen Nachteilen fiir ihr Kind: Eine retro-
spektive Analyse aller Lebendgeburten von 2007 bis
2012 in Ontario (Kanada) zeigt statistisch signifikante
Risikoerh6hungen fiir Kinder, an Autismus, Intelli-
genzeinschrankungen oder Lernstérungen zu leiden [1].
Die statistische Stringenz ist fiir Autismus am starksten
(plus 50% Risikoerhohung). Erinnert sei hier an die im
«Kurz und biindig» aus Ausgabe 45-46 [2] vorgestellte
Vermutung, dass Azetaminophen wiahrend der Schwan-
gerschaft zu frithkindlichen Entwicklungsstérungen,
namentlich einer Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperakti-
vitatsstorung (ADHS), fithren konnte.

1 Nature Med. 2020, doi.org/10.1038/5s41591-020-1002-5.
2 Swiss Med Forum. 2020, doi.org/10.4414/smf.2020.08629.
Verfasst am 09.10.2020.

Reinfektion mit genetisch unterschiedlichen
SARS-CoV-2

Gegenwartig gibt es weltweit einige wenige Berichte
uber isolierte Reinfektionen mit SARS-CoV-2. Wahrend
bei den ersten vier Féllen anscheinend ein genetisch
identisches Virus den Reinfekt verursachte, fielen bei
dem symptomatischen Patienten aus der vorliegenden
Arbeit deutliche genetische Unterschiede auf. Der Pati-
ent war im April und Ende Mai mit positiven RT-PCR-
Tests an COVID-19 erkrankt und dazwischen zweimal
negativ getestet worden. Eine Anti-SARS-CoV-2-Sero-
logie (IgG/IgM) war positiv, allerdings wurde nur ein-
mal - neun Tage nach Symptombeginn beim Rein-
fekt — getestet und keine Untersuchung veranlasst, ob
es sich um neutralisierende Nukleokapsid-Antikorper
handelte. Ob der Erstinfekt also eine addquate und per-
sistierende Immunantwort ausldste, bleibt offen.

Die vorsichtig argumentierenden Autoren beobachte-
ten, dass der zweite Infekt schwerere Symptome her-
vorrief, was wieder die Diskussion um eine mogliche
antikorperabhingige Stimulation (nach Primoinfekt
oder Impfung) aktivieren diirfte.

Lancet Infect Dis. 2020, doi.org/10.1016/51473-3099(20)30764-7.
Verfasst am 18.10.2020.

Das «Kurz und bindig» gibt es noch aktueller
«online first» unter medicalforum.ch sowie als
Podcast unter emh.ch/podcast oder in lhrer Pod-
cast-App unter «<EMH Journal Club»! E
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