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Langes-QT-Syndrom: Sportliche Aktivitaten

Description

Freizeitsport hat zahlreiche positive Herz-Kreislaufeffekte -Effekte. Hiervon abzugrenzen ist
kompetitiver Leitungssport. Letzteres kann bei Patienten mit einem vererbten Arrhythmiesyndrom zu
einer bedeutsamen Erh6hung der Arrhythmieneigung fuhren. Das Vorgehen sollt eim Einzelfall
besprochen werden.

Das Lange-QT-Syndrom gehort zu den vererbten angeborenen Arrhythmiesyndromen, die mit einer
erhohten Neigung zum Auftreten von Rhythmusstérungen unter korperlicher Belastung einhergehen.
Bei Pateinten mit ein LQT1 wurde insbesondere in Zusammenhang mit Schwimmen Uber
Rhythmusstorungen berichtet.

Lange Zeit haben die Leitlinien Betroffenen von kompetitiven Sportarten strikt abgeraten. In den letzten
Jahren veroffentliche Beobachtungsstudien deuten allerdings darauf hin, dass die Haufigkeit von
belastungsinduzierten Rhythmusstérungen nieder zu sein scheint, als langte Zeit angenommen wurde.
Diese Daten gelten aber in der Regel fur mit einem Betablocker behandelte Patienten. Dartber hinaus
liegen Daten vor, die darauf hinweisen, dass sich der ganzliche Verzicht auf Sport auch bei Patienten
mit einem Langen-QT-Syndrom gesundheitlich und auch psychosozial ungunstig auswirken kann.

Leitlinien, die eine Orientierung hinsichtlich des Vorgehens bieten, sind unten aufgefuhrt. Grundlage
jeder arztlichen Empfehlung, die beztglich sportlicher Tatigkeiten gegeben wird, sollte eine sich am
Einzelfall orientierende sorgfaltigen Nutzen-Risiko-Abwagung sie, die auch die Praferenzen des
Patienten einschlie3en muss. Die Diskussion sollte idealerweise unter Einbeziehung eines Arztes
erfolgen, der Erfahrung im Umgang mit dem Krankheitsbild hat.

Die aktuelle Leitlinie der ESC zur Ausiibung von Sport bei kardiovaskularen Erkrankungen (Pelliccia et
al. 2021) rat in folgenden Féllen von hochintensivem Freizeit- und Leistungssport ab.

Bezuglich ausgesprochener Einschrankungen sind die europaischen Leitlinien deutlich strenger als ihr
US-amerikanisches Pendent (Ackermann et al. 2015). Letztere verhalten sich verboten gegenuber
zuriickhaltender und legen viel Augenmerk auf eine Absicherung fur den Fall des Auftretens von
Rhythmusstérungen beim Sport (z. B. durch eine Unterrichtung des personlichen bzw. sportlichen
Umfeldes, der Schaffung von Rettungsplanen und der Nutzung externer automatischer Defibrillatoren
(EADS)).
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