
Erste Stellungnahme der SKG zu neuen Richtlinien der AHA

Endokarditis-Prophylaxe

S G K O R G A N I S AT I O N E N  D E R  Ä R Z T E S C H A F T

Im April 2007 wurden die neuen Richtlinien
zur Endokarditis-Prophylaxe der American Heart
Association (AHA) als Onlinepublikation in «Cir-
culation» veröffentlicht [1]. Diese Richtlinien
unterscheiden sich von den bisherigen grund-
legend, so dass sie zu einer gewissen Verunsiche-
rung, auch in der Schweiz, geführt haben. Des-
halb möchte die Schweizerische Gesellschaft für
Kardiologie SGK zu diesen Richtlinien kurz Stel-
lung nehmen.

Die SGK anerkennt zwar die Bemühungen der
AHA, ein Gebiet mit schwacher Evidenz nach
den heutigen Grundlagen neu zu beurteilen, be-
dauert jedoch den Alleingang der Amerikaner.
Gerade weil die Resultate der Überarbeitung zu
so grundlegenden Änderungen führten, wäre es
hilfreich gewesen, diese Richtlinien in Zusam-
menarbeit mit den anderen relevanten interna-
tionalen Gremien zu erstellen, insbesondere der
Arbeitsgruppe für infektiöse Endokarditis der
Europäischen Gesellschaft für Kardiologie [2].

Selbstverständlich werden Empfehlungen bzw.
Richtlinien der Europäer und auch der Schwei-
zerischen Arbeitsgruppe für Endokarditis-Pro-
phylaxe folgen, die Arbeiten sind bereits fort-
geschritten. Um nicht unnötige Verwirrung zu
stiften, empfehlen wir, die bisherigen Richtlinien
[3] bis zur Veröffentlichung der Europäischen

Guidelines und der an die Schweizer Verhält-
nisse angepassten Version unverändert anzu-
wenden, da eine breite Abstützung nötig ist, was
deshalb etwas Zeit in Anspruch nimmt. Entspre-
chend sind auch die Endokarditis-Prophylaxe-
Ausweise, die von der Schweizerischen Herzstif-
tung zur Verfügung gestellt werden, unverändert
gültig.
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