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EKG-Beispiel: Typisches Vorhofflattern
V. Gammer

Aus der Abteilung für Innere Medizin 1 – Kardiologie, Allgemeines Krankenhaus Linz

  Fallbeschreibung

Ein 61-jähriger Patient wird bei seit einigen Stunden anhalten-
den und erstmalig aufgetretenen Palpitationen in unserer Am-
bulanz vorstellig. 

Klinisch finden sich keine relevanten Auffälligkeiten. Bis dato 
bestanden bei dem Patienten auch keine weiteren internisti-
schen Vorerkrankungen oder Vormedikationen. Der Blutdruck 
liegt bei Aufnahme bei 140/80 mmHg, die Herzfrequenz bei 
65/min.

Elektrokardiographisch (Abb. 1) findet sich ein 4:1-blockier-
tes typisches Vorhofflattern mit einer Vorhoffrequenz von 
260/min und einer Kammerfrequenz von 65/min.

Laborchemisch sind keine pathologischen Veränderungen auf-
fällig, auch die Schilddrüsenparameter liegen im Normbereich 
(TSH 1,13 µU/ml). Im Lungenröntgen finden sich keine Stau-
ungszeichen, echokardiographisch bis auf grenzwertig große 
Vorhöfe ein Normalbefund mit normaler Linksventrikelfunk-
tion.

For personal use only. Not to be reproduced without permission of Krause & Pachernegg GmbH.

Abbildung 1: Typisches 4:1-blockiertes Vorhoffl at-
tern, 65/min, Linkstyp, ST-T, soweit beurteilbar, o. B.

Abbildung 2: SR, 56/min, Linkstyp, ST-T o. B.
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Da es nach parenteraler Frequenzkontrolle mit insgesamt 4 
Ampullen Digitoxin à 0,25 mg und Metoprolol per os (insge-
samt 150 mg) zu keiner spontanen Konversion in einen Sinus-
rhythmus kommt, erfolgt am 2. Tag nach vorherigem trans-
ösophagealen Thrombenausschluss eine elektrische Kardio-
version mit 50 Joule in Sedoanalgesie. Daraufhin kann ein sta-
biler Sinusrhythmus mit einer Frequenz von 56 Schlägen/min 
dokumentiert werden (Abb. 2).

Die empfohlene Therapie besteht aus 2 × 40 mg Sotalol/Tag 
per os zur Anfallsprophylaxe. Im Falle eines Rezidivs wird 
dem Patienten eine cavotrikuspidale Isthmusablation angera-
ten.

Bei einer Arrhythmiedauer von < 48 Stunden und einem 
CHA2DS2-VASc-Score von 0 wird keine Indikation zur oralen 
Antikoagulation gestellt.

  Zusammenfassung

Typisches Vorhofflattern ist eine Reentrytachykardie, wobei 
die Erregung meist im Gegenuhrzeigersinn mit einer Frequenz 
von 250–350/min rund um die Trikuspidalklappe läuft. Elek-
tro kardiographisch resultieren negative Flatterwellen in den 
inferioren Ableitungen (II, III, aVF) sowie positive Flatterwel-
len in V1.

Die Anatomie des rechten Vorhofs erlaubt eine technisch ein-
fache Katheterablation des für den Reentrykreis kritischen ca-
votrikuspidalen Isthmus mit Erfolgsraten von > 95 % und Re-
zidivraten von < 2 %. Da die Rezidivrate von typischem Vor-
hofflattern unter antiarrhythmischer Therapie sehr hoch ist 
(ca. 55 % innerhalb von 6 Monaten), wird die Ablation bereits 
nach dem ersten symptomatischen Vorhofflatterrezidiv emp-
fohlen (Leitlinienempfehlung IB nach AHA/ACC/ESC). 

Literatur: beim Verfasser
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