
Egyszerú́ intézkedésekkel jobbá lehetne tenni
Európában a stroke megelôzését pitvarfibrilláció
fennállása esetén, és így megállítható lenne a,
pitvarfibrillációhoz társuló, megelôzhetô stroke
évrôl évre növekvô áradata. Ezek a stroke esetek
korai elhalálozások ezreihez vezetnek, és
destruktív hatást gyakorolnak az egyénre 
és a társadalomra.

Pitvarfibrilláció fennállásakor a stroke legtöbbször
megelôzhetô. Mivel a pitvarfibrilláció egy óriási
populációt érint, amely a stroke szempontjából
magas kockázatúnak tekintendô, ez a csoport
rendkívül jelentôs a stroke teljes terhének
csökkentésében – ezt  a célt a European Heart
Health Charter (az Egészséges Szív Európai
Chartája) és az EU létfontosságúnak tekinti
Európában1.

Miért kell tenni valamit?

Európában hatmillióan szenvednek
pitvarfibrillációban, ami a leggyakoribb, tartós
szívritmus-rendellenesség2. Pitvarfibrilláló
betegekben a stroke kockázata ötször magasabb,
mint az átlagnépességben3. Emellett a
pitvarfibrillációhoz társuló stroke súlyosabb,
jelentôsebb rokkantságot okoz és rosszabb 
a kimetele, mint a pitvarfibrilláció nélküli stroke
esetében4.

A stroke maga is egy hatalmas probléma. 
Ez a leggyakoribb kardiovaszkuláris betegség 
a szívbetegség után: kb. 9,6 millió embert érint
Európában, becslések szerint pedig világszerte
évente 5,7 millió ember halálát okozza5. A stroke
jelenlegi gazdasági terhe óriási: évi 38 milliárd
euróval az Európai Unió (EU) teljes egészségügyi
kiadásainak 2-3%-át teszi ki6. Ez a teher a
következô években növekedni fog, mivel egyrészt
javul a szívrohamon és más hasonló betegségeken
átesett betegek túlélése, másrészt pedig Európa
népessége idôsödik: az EU-ban az új stroke esetek
száma a 2000-ben észlelt évi 1,1 millióról
várhatóan 1,5 millióra nô 2025-re7, a pitvar-
fibrilláló betegek száma pedig kb. 2,5-szörösére
nô 2050-re8,9.

Felhívás a pitvarfibrillációhoz társuló
stroke megelôzésére tett
intézkedésekre

Az Action for Stroke Prevention, egy európai
egészségügyi szakemberekbôl valamint a
javaslatokat támogató egyénekbôl és
társaságokból álló csoport felhívást intézett az 
EU és a tagállamok felé, hogy tegyenek lépéseket
a pitvarfibrilláció jobb és korábbi felismérésének
és gondozásának biztosítására, valamint a
pitvarfibrillációhoz társuló stroke megelôzéséhez
szükséges hatékonyabb intézkedések és kezelések
foganatosítására.
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A legfontosabb ajánlások:

1. Tudatosság kialakítása és növelése
az egyes országok kormányaiban és
lakosságában a pitvarfibrilláció és 
a pitvarfibrillációhoz társuló stroke
hatásaival kapcsolatban

� Alapvetô szükség van arra, hogy az egyes
országok kormányai és a lakosság
fokozottabban tudatában legyen a
pitvarfibrilláció és a pitvarfibrillációhoz társuló
stroke klinikai, gazdasági és társadalmi
hatásainak, hogy jobban megérthessék az
okokat, és javulhassanak a pitvarfibrilláció
felismerésének és gondozásának stratégiái

� Az Európai Parlament, az Európai Bizottság 
és a tagállamok felé felhívást intéztek, hogy
indítsanak egészségpolitikai kezdeménye-
zéseket a pitvarfibrilláció és a pitvar-
fibrillációhoz társuló stroke megelôzésére

2. Koordinált stratégiák kidolgozása 
a pitvarfibrilláció korai és megfelelô
diagnosztizálására 

� A pitvarfibrillációt gyakran csak a stroke után
fedezik fel. Pedig egy olyan egyszerú́ és olcsó
eljárás, mint a rutin pulzusmérés és az azt
követô EKG kulcsszerepet játszhatna a
pitvarfibrilláció felismerésének javításában 
a kockázatnak kitett betegeknél

� A pitvarfibrilláció korai jeleinek, a társuló
betegségeknek és a korán felismert szívritmus-
rendellenesség fontosságának tudatosítását
célzó kampányok csökkenthetik a stroke
megelôzésére irányuló kezelések
szükségességét

3. A betegek és gondozók
oktatásának javítása 
a pitvarfibrilláció és annak
felismerése területén

� Sürgôs szükség van arra, hogy az EU és 
az egyes országok kormányai finanszírozzák 
és támogassák az olyan felvilágosítási
kezdeményezéseket, és ilyenekben való
részvételre ösztönözzenek, amelyek a
lakosságot jobb információkkal látják el 
a pitvarfibrillációhoz társuló stroke-ról és 
a megelôzés módszereirôl, így a gyógyszeres 
és technikai beavatkozásokról, például új
alvadásgátló gyógyszerekrôl és a már elérhetô
gyógyszerek beteg által kezelt monitorozási
technikáiról. Ez jelentôs szerepet játszhatna 
a terápiahú́ség javításában

� A pitvarfibrillációra, ennek diagnosztizálására
és gondozására, ill. a stroke megelôzésére
vonatkozó információk gyú́jtése az EU-ban,
együttmú́ködve vezetô európai egészségügyi
szakemberekkel és betegszervezetekkel,
elôsegítené, hogy megállapítható legyen a
pitvarfibrilláció eredményes gondozásának
legjobb gyakorlata, és az egész EU-t érintô
fejlesztések serkentésére országos
referenciapontok kialakításához vezethetne

4. Új megközelítések kidolgozásának
támogatása a pitvarfibrilláció
gondozásában és a
pitvarfibrillációhoz társuló stroke
megelôzésében 

� Vannak olyan tényezôk a pitvarfibrilláció
kialakulásában, amelyek nem befolyásolhatók,
például az életkor, így a pitvarfibrilláció teljes
megszüntetése nem lehetséges. Az alvadás-
gátló kezelés hatékony alkalmazása azért
szükséges olyan betegeknél, akiknél már
kialakult a pitvarfibrilláció, hogy a szövôd-
mények, például a keringésbe került vérrög
miatt kialakuló stroke, megelôzhetôk legyenek
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� A jobb kezelési lehetôségek végsô soron 
a stroke személyes, klinikai és gazdasági
terheinek csökkentését segítik elô. A már
létezô alvadásgátló kezelések megfelelô
alkalmazása mellett új alvadásgátló
gyógyszerek gondos klinikai értékelése 
és  alkalmazása bôvítheti a terápiás
lehetôségeket10

5. A pitvarfibrilláció gondozásában
érintett orvosok tudatosságának
növelése

� Szükség van az orvosok képzésére, hogy 
a még nem diagnosztizált pitvarfibrillációt 
a szövôdmények kialakulása elôtti idôszakban
képesek legyenek felismerni. A betegeknek
teljes mértékben tisztában kell lenniük a
pitvarfibrilláció gondozási lehetôségeivel, 
és fel kell ismerniük, hogy ha ezeket az
irányelvek szerint alkalmazzák, a terápia
elônyei meghaladják a kockázatokat

� A megfelelô orvosképzés és tudatosság-
fejlesztés stratégiáinak kezdeményezésére
koordinált EU intézkedések szükségesek

6. A terápiához, a követéshez 
és az információhoz való egyenlô
hozzáférés elôsegítése minden
beteg számára az EU-ban

� Minden beteg egyenlôen és idôben hozzá kell
hogy férjen a pitvarfibrilláció felismeréséhez
szükséges diagnosztikai eljárásokhoz, 
a ritmuszavar gondozásához szükséges
megfelelô kezelésekhez, a stroke
megelôzéséhez szükséges alvadásgátló
terápiákhoz és a pitvarfibrillációra és
következményeire vonatkozó jobb
információkhoz

� A betegeknek egyértelmú́ és hasznos
információkat kell átadni, hogy aktívan részt
vehessenek a kezelésük meghatározásában,
függetlenül attól, hogy melyik országban élnek

7. Határozott kiállás a pitvarfibrilláció
gondozásának irányelveihez való
ragaszkodás mellett 

� Európa nagy részén szükség van arra, hogy
javuljon a pitvarfibrillációhoz társuló stroke
megelôzésére vonatkozó, létezô irányelvek
betartása, mivel ennek hiánya rossz
kimenetellel társul11. Ez javítaná a betegek
biztonságát, amely összhangban áll az Európai
Bizottság betegek biztonságára vonatkozó
közelmúltbeli nyilatkozatával 12,13

� Szükség van arra, hogy az EU növelje az irány-
elvekrôl való tájékozottságot, és ismertebbé
tegye azt a tényt, hogy az ajánlások betartása
csökkenti a pitvarfibrillációhoz társuló stroke 
új eseteinek számát

8. A tagállamok közötti eszmecsere
elôsegítése a legjobb gyakorlat
tekintetében

� A stroke megelôzésének célját elôsegítené, 
ha a terápiás irányelvek egyetlen, egyesített
európai irányelvcsoporttá való
harmonizálásának már megkezdôdött
folyamatát az EU tovább támogatná

� A tagállamok közötti összehangoltság
növelése lenne szükséges: meg kell keresni
azokat a területeket, amelyeket az irányelvek
elhanyagolnak, ill. ahol az eltérô tanácsok
miatt megegyezésre van szükség
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9. A pitvarfibrilláció okait,
megelôzését és gondozását
vizsgáló kutatások fellendítése

� FInaszírozás szükséges ahhoz, hogy az alap- 
és klinikai kutatások fellendüljenek azokon 
a területeken, ahol elmélyíthetik a
pitvarfibrilláció okaira és a pitvarfibrillációhoz
társuló stroke megelôzési és kezelési
stratégiáinak kialakítására vonatkozó
ismereteinket. 2050-re a 65 év felettiek száma
az EU-ban várhatóan 70%-kal nôni fog, 
ez aláhúzza az ismeretek bôvítésének és 
a megelôzési és kezelési stratégiák
kialakításának fontosságát14

Az Action for Stroke Prevention    
csoportról

Az Action for Stroke Prevention egy európai
egészségügyi szakemberekbôl álló csoport, akik
azzal a céllal fogtak össze, hogy sürgôs, koordinált
intézkedések meghozatalára hívják fel az EU
döntéshozóit és a tagállamok kormányait, az
európai stroke krízis megelôzése és az Európában
élôk jövôbeni egészségének javítása érdekében.

A csoport kardiológusokból, neurológusokból,
alapellátásban dolgozó orvosokból, beteg-
képviselôkbôl, döntéshozókból és egészségügyi
gazdasági szakemberekbôl áll. A How Can We
Avoid a Stroke Crisis? (Hogyan kerülhetô el a
stroke krízis?) címmel megjelent jelentésüket és
ajánlásaikat 17 vezetô európai orvosi szakmai
szervezet és betegszervezet támogatja.

Az Action for Stroke Prevention
szövetséget Bayer Schering Pharma AG
anyagilag támogatja.

További információért írjon a
secretariat@actionforstrokeprevention.org címre
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