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~Endlich ein heiSes Eisen angepackt!”

Die Resultate bei Herztransplantationen sind
erschreckend schlecht, war in Cardio News 3/2010
zu lesen. Prof. Nagele kommentiert den Beitrag.

ehr geehrte Damen und Herren,
mit Erstaunen habe ich den
Leitartikel in Cardio News 3/2010
gelesen. Sollte doch plétzlich je-

mand ehrlich zu diesem Thema re-
cherchieren? Bereits 1992 haben
wir auf das Dilemma der Herztrans-
plantation in Deutschland auf-

merksam gemacht (Die Zeit 1992,

Transplantationsmedizin 1994).
Die Probleme zur damaligen Zeit

waren, dass die wachsenden kon-

servativen Therapiemoglichkeiten
nicht ausgenutzt wurden und unse-
res Erachtens viele Patienten aus
Renommeégriinden unnétig trans-
plantiert wurden, wihrend fiir
wirklich Bediirftige keine Organe
mehr da waren.

Deng et al. (BMJ 2000) konnten
in ihrer Untersuchung bestitigen,
dass in der von ihnen 1997 unter-
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N Mehr Sauerstoff.

suchten Kohorte der in Deutsch-
land Herztransplantierten nur ein
Drittel hinsichtlich des Uberlebens
profitiert haben.

Interdisziplinidres Programm
sollte Abhilfe schaffen

In Hamburg wurde deshalb in gu-
tem Einvernehmen von Kardiolo-
gen und Herzchirurgen ein inter-
disziplindres Programm aufgebaut,
um die konservativen Therapie-
moglichkeiten wirklich voll auszu-
schopfen und nur die wirklich Be-
durftigen mit dem groiten Gewinn
an Lebenserwartung zu transplan-
tieren (Nagele et al. Z Kardiol
1998).

Unsere Berichte dariiber wurden
in Kreisen von Kardiologen und
Herzchirurgen beldchelt, unter-
driickt und mit rechtlichen Schrit-
ten bedroht (z.B. Hetzer, MMW
1992).

Wir haben im Jahr 2000 noch-
mals in Transplantationsmedizin
iber die exzellenten Ergebnisse im
Nordverbund berichtet (Hirt et al.
2000), moglich wie gesagt durch
eine lokale Versorgung und ein
konservatives Herzinsuffizienzpro-
gramm - ohne jede Resonanz.

Krise der Herztransplantation
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Krise der Herztransplantation

ist hausgemacht

Die jetzige Krise der Herztransplan-
tation hat noch eine neue Qualitat
und ist wirklich vollig hausge-
macht. Durch die Zerschlagung der
lokalen Transplantationsverbiinde
sind erst recht Versorgungsliicken
aufgetreten und enorme Zusatzkos-
ten und Gefahren durch lange
Transportwege  hinzugekommen
(z.B. zu lange kalte Ischdmiezeiten).
Wenn jetzt ein Herr Reichart die Si-
tuation beklagt, sollte er sich daran
erinnern, dass die aktuelle katastro-
phale Regelung unter seiner Agide
und der anderen grofien Zentren
durchgedriickt wurde.

Danach doch wieder
ein unkritisches Hohelied
Im Ubrigen war ich enttiuscht.
dass auf Seite 4 nicht weiter kritisch
zum Thema diskutiert wurde, son-
dern dass hier wieder einmal - ein
unkritisches Hohelied der herzchir-
urgischen Segnungen gesungen
wurde (,,immer mehr, immer alter,
immer besser, immer nicht invasi-
ver usw.“). Wollten Sie Thre Leser
milde stimmen, bevor auf Seite 6
weitergebldttert wurde?

Trotzdem, ich gratuliere Ihnen,
dass endlich jemand dieses heifde
Eisen angepackt hat!

» Literatur beim Verfasser

Professor Dr. med. H. Nigele
Ltd. Oberarzt

St. Adolfstift Reinbek
Hamburger Str. 41

21465 Reinbek
http://publicationslist.org/
herbert_naegele




	2010 CardioNews1
	2010 CardioNews2

