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Katheterablation bei Vorhofflimmern:
Mythen entlarvt, Lebensqualitat verbessert

Herzrhythmusstorungen wie
Vorhofflimmern sind fiir viele
Menschen beunruhigend.

Die Angst vor einer Katheter-
ablation ist verstandlich, aber
nicht notig.

ie Aussicht auf eine Behandlung durch eine

Katheterablation wirft haufig zahlreiche Fra-
gen auf. Obwohl dieser Eingriff in der modernen
Medizin etabliert ist, und oft auch schon vor der
Einnahme von Medikamenten empfohlen wird,
kursieren weiterhin viele Missverstandnisse, die
unnotige Angste schiiren.

VORHOFFLIMMERN:

UNTERSCHATZTE GEFAHR

Vorhofflimmern zdhlt zu den haufigsten Herz-
rhythmusstérungen. Ab einem Alter von 50 Jahren
betrdgt die Wahrscheinlichkeit an Vorhofflimmern
zu erkranken 30 Prozent. Dabei gerdt das Herz
aus dem Takt, schldgt unregelmassig und oft zu
schnell. Betroffene leiden unter Symptomen wie
Herzrasen, Atemnot oder Schwindel. Was viele
nicht wissen: Unbehandelt erhéht Vorhofflimmern
das Risiko fiir Schlaganfélle erheblich und kann im
weiteren Verlauf zu Herzinsuffizienz und friiherer
Demenz fiithren.

KLEINER EINGRIFF MIT

GROSSER WIRKUNG

Die Katheterablation ist ein schonender, minimalin-
vasiver Eingriff, der darauf abzielt, die elektrischen
Storfelder im Herzen gezielt mit einer Ver6dung
zu beseitigen. Dabei wird krankes Gewebe, das
fir die Herzrhythmusstérungen verantwortlich
ist, verodet. Der Zugang erfolgt meist iiber einen
Katheter, der durch die Leiste ins Herz eingefiihrt
wird. Besonders haufig sind dabei die Lungenvenen
betroffen, die in den linken Vorhof miinden. Es gibt
verschiedene Arten die Ablation durchzufiihren:
mit Kélte (Cryo), Radiofrequenz (RF) oder Strom
(PFA).

MYTHOS 1: «<ABLATION IST

RISKANT UND INVASIV»

Eine weit verbreitete Annahme ist, dass die Ka-
theterablation ein riskanter und invasiver Eingriff
ist. Tatsdchlich handelt es sich um einen mini-
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Darstellung eines Katheters mit welchem wir im Herzinneren eine Narbe um die Lungenvenen schaffen. Diese fiihrt zur elektrischen isolation, was wiederum der Grundbaustein der

malinvasiven Eingriff, bei dem modernste Medi-
zintechnik zum Einsatz kommt. Die Risiken sind
gering, der Nutzen fiir die Patienten oft gross.
«Die Katheterablation ist eine der sichersten und
prazisesten Methoden zur Behandlung von Herz-
rhythmusstérungen», erkldrt Dr. Thomas Zerm,
Mitbegriinder von Swiss Ablation. «Der Respekt
vor der Katheterablation als Eingriff am Herzen
ist berechtigt. Angst muss man aber nicht haben.
Unsere Patientinnen und Patienten profitieren von
einem Eingriff, der minimalinvasiv ist und ihre
Lebensqualitat deutlich verbessert.»

MYTHOS 2: «<ERFOLGSRATE IST

GERING UND BESCHWERDEN

KEHREN HAUFIG ZURUCK»

Ein weiteres Missverstandnis betrifft die Erfolgsrate
der Katheterablation. Die Realitdt sieht anders aus:
Vor allem im Frithstadium des Vorhofflimmerns sind
die Erfolgsraten sehr hoch. Selbst wenn in seltenen
Féllen ein zweiter Eingriff notwendig ist, berich-
ten die meisten Betroffenen von einer deutlichen
und dauerhaften Besserung ihrer Beschwerden.
Die Vorstellung, dass die Symptome unweiger-
lich zurtickkehren, ist falsch und unterschétzt die
Wirksamkeit des Eingriffs.

MYTHOS 3: «<NACH EINER
KATHETERABLATION MUSS MAN
LEBENSLANG BLUTVERDUNNER NEHMEN»
Viele Patientinnen und Patienten befiirchten, dass
sie nach einer Katheterablation lebenslang Blut-
verdiinner einnehmen miissen. Dies ist jedoch
nicht immer der Fall. Ob eine Langzeitmedikation
notwendig ist, hdngt von den individuellen Risiko-
faktoren ab. In vielen Fillen kann die Medikation
nach einer erfolgreichen Ablation reduziert oder
sogar ganz abgesetzt werden. Diese Entscheidung
sollte immer in enger Absprache mit dem behan-
delnden Arzt getroffen werden.

MYTHOS 4: «<NACH DEM

EINGRIFF IST EIN MEHRTAGIGER
KRANKENHAUSAUFENTHALT NOTWENDIG»
Es ist ein weit verbreiteter Irrglaube, dass man
nach einer Katheterablation mehrere Tage im Spital
verbringen muss. Dank Fortschritten in der Medi-
zintechnik und spezialisierten Zentren wie Swiss
Ablation kann der Eingriff oft ambulant durchge-
fiihrt werden. «In den meisten Féllen konnen die
Patienten noch am selben Tag nach Hause oder ins
Hotel zuriickkehren. Ein langerer Spitalaufenthalt
ist nicht notigr, erklart Dr. Zerm.
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ZUSAMMENFASSUNG
Die Katheterablation ist eine bewdhrte minimalin-
vasive Methode zur Behandlung von Herzrhyth-
musstérungen, die vielen Betroffenen eine deutliche
Verbesserung ihrer Lebensqualitdt ermdglicht. Die
Aufklarung geldufiger Mythen rund um diesen
Eingriff ist entscheidend, um den Patientinnen und
Patienten die Angst zu nehmen und ihr Vertrauen
in moderne Behandlungsmethoden zu stédrken.
Swiss Ablation, ein fiihrendes Kompetenzzent-
rum fiir innovative Herzmedizin im Ziircher Business
Center Puls 5, wurde vor zwei Jahren von Experten
auf dem Gebiet der Herzrhythmusstérungen gegriin-
det. Herzstiick ist ein Hybrid-Operationssaal, der zu
den modernsten der Welt gehért. «Wir legen grossten
Wert auf die Sicherheit unserer Patientinnen und
Patienten und setzen modernste Technologien ein,
um optimale Resultate zu erzielen», betont Prof.
Salzberg, Griinder von Swiss Ablation. Mit einem
erfahrenen Team aus Kardiologen, Elektrophysio-
logen, Herzchirurgen, Kardioandsthesisten und
Pflegepersonal hietet Swiss Ablation massgeschnei-
derte Losungen fiir individuelle Bediirfnisse. Dies
sei moglich dank der grossen Erfahrung des Teams,
das bereits tiber 10'000 Eingriffe durchgefiihrt habe,
so Prof. Salzberg weiter.

Vorhofflimmertherapie ist. Somit wird das stérende Vorhofflimmern, welches seinen Ursprung in den Lungenvenen findet, das Herz nicht mehr in ein elektrisches chaos (Vorhofflimmern)

versetzen.

.

Fiir Schweizer Patientinnen und Patienten er-
folgt die Abrechnung nach TARMED, sodass die
Kosten fiir Beratungen, Konsultationen, Zweit-
meinungen und Behandlungen von der Grundver-
sicherung (OKP) tibernommen werden. So kénnen
sich die Erkrankten ohne finanzielle Sorgen ganz
auf ihre Genesung konzentrieren. Dennoch gilt:
Vorbeugen ist besser als heilen.

Fiir weitere Informationen oder eine personliche
Beratung steht Thnen das Team von Swiss Ablation
jederzeit gerne zur Verfiigung.

Prof. Dr. med. Sacha Salzberg und
Dr. med. Thomas Zerm haben die Klinik Swiss Ablation
im Puls 5 in Ziirich gegriindet.

Sacha Salzberg operiert als Belegarzt am Stadtspital
Triemli sowie regelmdssig in Miinchen und Monaco.
Dr. med. Thomas Zerm ist ein erfahrener Kardiologe
mit Schwerpunkt Rhythmologie. Er fiihrt seit Giber

20 Jahren ambulante Herzeingriffe durch.

Prof. Dr. med. Sacha Salzberg
Facharzt Herzchirurgie

Dr. med. Thomas Zerm
Facharzt Innere Medizin und Kardiologie,
Schwerpunkt Rhythmologie

Herz und Rhythmus Zentrum AG
Praxis im Puls 5
Giessereistrasse 18 - 8005 Ziirich
T: +41 (0)44 999 18 88
E: swiss-ablation@hin.ch
www.swiss-ablation.com
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