Teilprojekt im Bereich A/B

Vorhofflimmern

At

ﬁie Bereiche A und B des Kompetenznetzes Vorhofflimmern
»,Medizinische Versorgung und Langzeitprognose“ und ,,Optimierte Diagnostik und Therapie“

Die Gliederung des Bereichs B ist so angelegt, dass er langfristig wachsen und moglichst effektiv viele Ankniipfungspunkte zu mogliche
\iwperatlonspartnern bieten kann

\

Der Bereich A ,Medizinische Versorgung & Langzeitprognose* des Kompetenznetzes Vorhofflimmern (AFNET) umfasst die dezentrale
Patientenrekrutierung (iber ein zentrales Register (Teilprojekt AB1) und darauf aufbauend tiefer gehende epidemiologische Studien.

Im Bereich B ,Optimierte Diagnostik und Therapie“ des Kompetenznetzes Vorhofflimmern sollen repréasentative Patientenkollektive analy-
siert werden. Der niedergelassene Arzt / die niedergelassene Arztin soll in den geplanten Studien den Patienten vorfinden, der sich bei
ihm/ihr in der Praxis vorstellt und somit die Ergebnisse der Studie auf seinen Patientenstamm transferieren kdnnen. Bisherige Interven-
tionsstudien leisten diesen Wert erst nach genauer Diskussion der Einschlusskriterien.

Mehrere multizentrische, randomisierte klinische Studien werden zur Bewertung von verschiedenen Behandlungsformen, diagnostischen
Verfahren der Bildgebung und Risiken neurologischer Komplikationen durchgefihrt.

Teilprojekt AB1:

zentrales Register, Basisdatensatz des
Gesamtpatientenkollektives

Beim Teilprojekt AB1 handelt es sich um ein die Bereiche A und B
Ubergreifendes Projekt.

Am Netzwerk beteiligte Arzte geben an ihrem Arbeitsplatz, {iber eine Telematik-
Plattform im Internet, anonymisiert Patientendaten in ein zentrales Register ein.
Voraussetzung ist die Einwilligung des Patienten.

Das Kompetenznetz Vorhofflimmern arbeitet regional und thematisch stark
vernetzt mit den angeschlossenen Partnern. Hieraus ergibt sich, dass ein

e fiir Deutschland
e aufallen Ebenen der Versorgung

4 Patienteneinschluss seit dem 16.02.2004: 10.000
Datum: 29.03.2006
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représentativer Querschnitt durch das Kollektiv von Patienten mit

Vorhofflimmern erhoben wird. Die Représentativitat fiir alle Ebenen der
Patientenversorgung ist wichtig, da bisher epidemiologische Erhebungen und
klinische Studien nur an Kliniken durchgefiihrt wurden, zumal oft an kardio-
logischen, also spezialisierten Einrichtungen. Dies kann ein verzerrtes Bild
ergeben, da ein vorselektioniertes Patientengut untersucht wurde.

Somit kdnnen Daten mit hdherer wissenschaftlicher Aussagekraft erhoben und
fiir epidemiologische Berechnungen, sozio-6konomische Analysen zu
Prozessablaufen und Kosten, die vom Gesundheitssystem derzeit zu tragen
sind, mit groRerer Validitat errechnet werden. Auch lassen sich Prognosen fiir
die Zukunft der Volksgesundheit, der Kosten fiir das Gesundheitssystem, zu
erwartende Komplikationen und deren verursachte Kosten anstellen.

Einschlusskriterien:

e Alter=18 Jahre
e Diagnose Vorhoffimmern durch EKG (<1 Jahr alt) gesichert

e dokumentiertes Einverstandnis des Patienten zur Weitergabe
personenbezogener Daten.

Ausschlusskriterien: Keine.
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