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Medienmitteilung

Langzeitstudie zeigt: Nach chronischer Blutung zwischen Gehirn
und Schadeldecke bleibt Sterblichkeit erhéht

Nach einer einfachen Operation eines chronischen Subduralhamatoms, einer chroni-
schen Blutung zwischen Gehirn und Schadeldecke, erholen sich viele der vorwiegend
alteren Patient:innen zunachst gut. Eine Langzeitstudie des Inselspitals, Universitats-
spital Bern und der Universitat Bern zeigt nun, dass die Sterblichkeit der Betroffenen
auch Jahre spater erhdht bleibt: Nach zehn Jahren lebten noch 55,5 Prozent der Ope-
rierten, gegenuber 73,5 Prozent in der Schweizer Allgemeinbevélkerung. Zudem berich-
ten viele Langzeitiberlebende Uber anhaltende Einschrankungen in kognitiven und all-

tagsrelevanten Funktionsbereichen.

Nach einem Sturz oder einer leichten Kopfverletzung kann es zu einer chronischen Blutan-
sammlung zwischen Gehirn und Schadeldecke kommen. Diese Erkrankung wird als «chroni-
sches Subduralhamatom» bezeichnet und z&hlt zu den haufigsten neurochirurgischen Erkran-
kungen alterer Menschen. In den vergangenen Jahrzehnten hat die Haufigkeit dieser Erkran-
kung deutlich zugenommen. Mit der alternden Bevélkerung und der zunehmenden Einnahme

von blutverdiinnenden Medikamenten durfte sich diese Entwicklung weiter verstarken.

Langfristige Folgen bisher wenig beachtet

Die operative Behandlung des chronischen Subduralh&matoms erfolgt mit einer einfachen und
kurzen Operation zur Entlastung. Die Operation ist in der Regel sehr wirksam und sicher und
der Grossteil der Patient:innen erholt sich zunachst gut. Eine neue Langzeitstudie der Univer-

sitatsklinik fir Neurochirurgie am Inselspital Bern zeigt nun jedoch, dass diese Erkrankung
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weit Uber die akute Behandlung hinaus Bedeutung hat. Die Forschenden untersuchten 359
Patient:innen, die zwischen 2012 und 2016 operiert worden waren und verfolgten ihren Ge-
sundheitsverlauf tGber rund zehn Jahre. Dabei verglichen sie die Ergebnisse mit Daten der
Schweizer Allgemeinbevolkerung.

Es zeigte sich, dass die Sterblichkeit in der Patientengruppe Uber den gesamten Beobach-
tungszeitraum hinweg erhoht blieb. Zehn Jahre nach der Operation lebten noch 55,5 Prozent
der Betroffenen, verglichen mit 73,5 Prozent in der vergleichbaren Allgemeinbevdlkerung. Die
Uberlebensraten liegen damit deutlich unter jenen der Allgemeinbevélkerung, was die klini-
sche Relevanz unterstreicht. «Unsere Ergebnisse zeigen, dass das chronische Subduralha-
matom Uber die akute Behandlung hinaus mit einem langfristig erhéhten gesundheitlichen Ri-
siko verbunden sein kann», sagt PD Dr. med. Johannes Goldberg, Letztautor der Studie und

Oberarzt in der Klinik fir Neurochirurgie am Inselspital.

Einschréankungen trotz insgesamt erhaltener Lebensqualitat

Neben der Sterblichkeit untersuchten die Forschenden auch die gesundheitsbhezogene Le-
bensqualitat der Langzeitiiberlebenden. Dabei ergab sich ein differenziertes Bild: Die globale
Lebensqualitat an sich war insgesamt vergleichbar mit alters- und geschlechtsgewichteten eu-
ropdischen Referenzwerten. Gleichzeitig berichteten viele Patient:innen jedoch Uber anhal-
tende Einschrankungen in kognitiven Funktionen wie Gedachtnis und Konzentration sowie
Schwierigkeiten, alltdgliche Aufgaben selbststéndig zu bewaltigen und am sozialen Leben teil-
zunehmen. Solche Einschrédnkungen werden im klinischen Alltag nicht immer systematisch
erfasst, konnen die Lebensfihrung jedoch deutlich beeinflussen. «Auch wenn sich viele Pati-
entinnen und Patienten zun&chst gut erholen, bestehen oft langfristige Einschr&nkungen in
zentralen Bereichen der Lebensqualitat, die im Alltag spurbar bleiben. Ein Umstand der bisher
noch nie untersucht wurde und daher nicht bekannt war», erklart Dr. med. Thomas Petutsch-

nigg, Erstautor der Studie und Assistenzarzt an der Universitatsklinik fir Neurochirurgie.

Mehr als ein chirurgisches Problem

Die Ergebnisse legen nahe, dass das chronische SubduralhAmatom mehr als ein kurzfristiges
neurochirurgisches Problem ist, sondern ein Marker einer insgesamt erhéhten gesundheitliche
Vulnerabilitat sein konnte - etwa aufgrund von Alter, Begleiterkrankungen oder einer erhéhten
Sturzanfalligkeit. Fur die klinische Praxis bedeutet das, dass die Behandlung nicht mit der
Operation abgeschlossen ist. Entscheidend ist vielmehr eine langfristige, interdisziplinére Be-
treuung unter Einbezug der Hausarzt:.innen. «FUr diese Patientinnen und Patienten braucht es

eine langfristige, interdisziplinare Begleitung», erganzt Johannes Goldberg. «Eine strukturierte
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Nachsorge kann helfen, Risiken frihzeitig zu erkennen und die Selbststandigkeit moglichst

lange zu bewahren.»

Mit einer alter werdenden Bevolkerung durfte die Zahl der Betroffenen in den kommenden
Jahren weiter steigen. Die Studie liefert wichtige Hinweise daftr, wie die Versorgung dieser
Patient:innen kinftig weiterentwickelt werden sollte. Neben der chirurgischen Behandlung ge-
winnen dabei insbesondere rehabilitative und praventive Ansatze an Bedeutung, um langfris-

tige Einschrankungen zu verringern und die Lebensqualitat mdglichst lange zu erhalten.
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Telefonnummer +41 31 632 79 25 / kommunikation@insel.ch

Die Insel Gruppe ist eine schweizweit filhrende Spitalgruppe fir universitare und integrierte Me-
dizin. Sie bietet den Menschen mittels wegweisender Qualitat, Forschung, Innovation und Bildung
eine umfassende Gesundheitsversorgung: in allen Lebensphasen, rund um die Uhr und am richti-
gen Ort. In der Insel Gruppe werden jahrlich tiber 850 000 ambulante Konsultationen vorgenom-
men und rund 55 000 stationare Patient:innen nach den neuesten Therapiemethoden behandelt.
Die Insel Gruppe ist Ausbildungsbetrieb fiir eine Vielzahl von Berufen und wichtige Institution fir

die Weiterbildung von jungen Arzt:innen. An der Insel Gruppe arbeiten rund 11 000 Mitarbeitende.
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