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\@ Durch meine Brille:
Die neuen Guidelines sind unbrauchbar

J. Slany

Diese Meinung duflerte Dieter Magometschnigg kiirzlich in
einer Stellungnahme. Er bezog sich auf die Empfehlungen
der ESH/ESC-Guidelines 2013 zur Blutdruckeinstellung. Er
hat recht. Diese Guidelines verbreitern sich zunéchst ausfiihr-
lich iiber die Unsicherheit der Arztmessungen, die Labilitéit
des Blutdrucks und empfehlen demgeméf zur Feststellung ei-
ner Hypertonie das 24-Stunden-Monitoring oder Selbstmes-
sung. Geht es dann um die Behandlung und die Kontrolle der
Therapie — brauchen ja auch manche Patienten —, beharren
sie auf den Arztmessungen mit dem Hinweis, dass dafiir die
Evidenz des 24-Stunden-Monitorings und der Selbstmessung
nicht ausreicht. Na schon, wie mache ich es dann, wenn ich
meinen Patienten wie empfohlen auf < 140/90 mmHg (selbst-
verstandlich gemifl Arztmessung) einstellen soll? Myers hat
in zahlreichen Artikeln darauf hingewiesen, dass Arzte in der
Ordinationsroutine viel hohere Werte (10-30 mmHg systo-
lisch) messen als Studienschwestern und diese wiederum ho-
her, als es die Tageswerte im Langzeitmonitoring sind. In ei-
ner Substudie von HYVET betrug die mittlere Differenz
der systolischen Werte zwischen Arztmessung und Tages-
mittel im 24-Stunden-ABDM fast 40 mmHg und unter Be-
riicksichtigung der Standardabweichung im Einzelfall sogar
> 60 mmHg. Liest denn das keiner der Guidelineautoren? Soll
ich, um ihren Empfehlungen Geniige zu tun, einfach 10 oder
vielleicht besser 20 oder 30 oder sogar 40 mmHg von meinem
Messwert in der Ordination abziehen? Ist wohl auch nicht evi-
denzbasiert. Was hitte meine Tochter zu Studienzeiten treff-
lich dazu gesagt? ,, Bleeedsinn “.

Die Leitlinien der OGH von 2013 sind in dieser Hinsicht viel
pragmatischer und empfehlen sehr wohl zur Entscheidung, ob
eine medikamentdse Therapie begonnen oder ob die erreich-
te Einstellung modifiziert werden soll, die durchschnittlichen
Werte von Selbstmessungen oder des 24-Stunden-ABDM.
Zugegeben, das ldsst etliche theoretische und praktische Fra-
gen offen. Die theoretischen sind in der Schwiche der der-
zeitigen Datenlage begriindet. Ob der Grenze zwischen nor-
mal und hyperton und somit dem Behandlungsrichtwert von

22  JHYPERTON 2014; 18 (1)

140/90 mmHg bei Arztmessung ein Wert von 135/85 oder,
wie von manchen vorgeschlagen, eher von 130/80 mmHg bei
Selbstmessung entspricht, ist keineswegs so klar, wie die Gui-
delines vorschlagen. Das bleibt bis auf weiteres Glaubens-
sache bzw. Ermessensbereich.

Die praktischen Probleme hingegen sind 16sbar, wenngleich
zugegeben nur mit Miihen. Uberzeugen Sie sich bei Ihren Pa-
tienten, ob diese ein validiertes Selbstmessgerit verwenden?
Sie wissen natiirlich, welche Geriite validiert sind. Vergessen?
Sie finden eine Ubersicht auf www.dableducational.org oder
www.hochdruckliga.de. Auch auf www.hochdruckliga.at gibt
es entsprechende Listen. Ein CE-Zertifikat reicht jedenfalls
nicht. Und lassen Sie sich von Zeit zu Zeit von Ihren Patienten
vorzeigen, wie sie messen? Vertrauen Sie besser nicht darauf,
dass Thre Patienten zu den 10 % gehoren, die keine Fehler bei
der Selbstmessung machen.

Ein probates Mittel zur Feststellung, ob Ihr Patient richtig
misst, ist die gleichzeitige Messung durch ihn und Sie oder
Thre Assistentin in der Ordination. Vorausgesetzt, Ihre Ordi-
nationshilfe macht es richtig. Hand aufs Herz, wann haben Sie
Ihr Aneroidmanometer zuletzt eichen lassen? Ein 2-Jahres-In-
tervall ist vorgeschrieben und sinnvoll. Sie messen mit einem
automatischen Oszillometer? Wunderbar, aber ist es ein vali-
diertes Gerit — siehe oben? Sie sind noch krimineller Besit-
zer und Beniitzer eines Quecksilbermanometers? Super, un-
bedingt behalten! Verstecken Sie es gut, wenn Ihre Ordination
iberpriift wird. Es benétigt keine Validierung, keine Eichung,
keine Wartung, bestenfalls mal neue Schlduche. Und natiirlich
Ohren, die imstande sind, die Korotkoff-Tone zu horen.
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