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Storungen der Blutgerinnung sind oft schwerwiegende
Begleitphdnomene bei Intensivpatienten, sei es, daf}
sie im Gefolge eines massiven Blutverlustes auftreten,
auf der Grundlage einer Sepsis entstehen oder in
Begleitung medikamentoser Therapie auffallen. Meist
liegt ein multifaktorielles Geschehen vor, das schwer
in seinen einzelnen Mechanismen zu erfassen ist und
oft dem Intensivmediziner in seiner Suche nach einer
zielgerichteten Therapie Schwierigkeiten bereitet.
Andererseits hat es gerade in jlingerer Zeit eine Fiille
neuer Erkenntnisse und Medikamente auf dem Gebiet
der Hamostaseologie gegeben, die fiir den Intensiv-
mediziner schwer zu iiberblicken ist. Neue multizen-
trische Studien und Beweismittel der ,,Evidence-based
Medicine“, haben Ergebnisse gebracht, die zum Teil
widerspriichlich sind oder nur fiir besondere Situa-
tionen Giiltigkeit haben.

Trotz dieser Unsicherheiten gehdren Hamotherapeu-
tika, d. h. Blutkomponenten und Faktorenkonzentrate,
zu den hiufig verabreichten Medikamenten auf unse-
ren Intensivstationen und verursachen einen grof3en
Teil der Arzneimittelkosten. Zwar haben diese
Arzneimittel inzwischen einen hohen Sicherheitsstan-
dard erreicht, konnen aber bei unsachgeméBer
Anwendung schwere, unerwiinschte Arzneimittel-
wirkungen hervorrufen. Mittlerweile fordert auch der
Gesetzgeber im Zusammenhang mit der Hamothera-
pie im Transfusionsgesetz den Aufbau einer patienten-
bezogenen Qualitétssicherung bis zum Jahr 2000.

Aus all diesen Griinden hat die Standige Kommission
»Intensivmedizin“ der DGAI ihr Expertenforum 1997
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dem Themenkomplex der Blutgerinnungsstérungen in
der Intensivmedizin gewidmet und sich zum Ziel
gesetzt, mit externem Sachverstand praxisgerechte
Empfehlungen fiir den Intensivmediziner zu erarbei-
ten. Aus verschiedenen Fachdisziplinen haben fachlich
ausgewiesene Kolleginnen und Kollegen in einer
Konferenz unter der Leitung von H. Burchardi
(Gottingen) diesen Themenkreis bearbeitet:

Die experimentelle Chirurgin S. Haas (Miinchen), die
Internisten und Hémostaseologen A. Greinacher
(Greifswald), M. Kohler (Gottingen), P. P. Nawroth
(Heidelberg), H. Ostermann (Miinster), M. Spannagl
(Miinchen) sowie die Aniésthesisten H. Bohrer
(Heidelberg), B. W. Bottiger (Heidelberg), J. Eckart
(Augsburg), H. Forst (Augsburg), J. Rathgeber
(Gottingen) und R. Scherer (Berlin).

Die verschiedenen Unterthemen dieses Themenkom-
plexes wurden von Einzelautoren erarbeitet; alle
wesentlichen Aussagen wurden jedoch einvernehmlich
von der gesamten Gruppe der Experten verabschiedet
und getragen. Ubereinstimmend wurde festgestellt,
daf trotz der Fiille neuerer Ergebnisse immer noch
erheblicher Erkenntnisbedarf besteht, so daf3 es der-
zeit schwer ist, harte Kriterien und Empfehlungen auf
der Grundlage der ,,Evidence-based Medicine“ zu ver-
abschieden.

Gottingen, im September 1998
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