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Einleitung

Zur Beendigung einer stabilen regelmassigen supraventrikuldaren Tachykardie (SVT) wird als primare The-
rapie ein Vagus Manover eingesetzt. Welches Manover soll dabei eingesetzt werden? Bei welchem
Vagus Manover habe ich die hochste Erfolgsquote eine regelmassige SVT zu beendigen?

Ziele und Fragestellung

Das Ziel dieser Diplomarbeit ist es herauszufinden wie hoch die Wirksamkeit des Standard Valsalva Mandvers
(SVM), des modifizierten Valsalva Manovers (mVM), der Carotis Sinus Massage (CSM) sowie des Tauchrefle-
xes ist. Weiter soll aufgezeigt werden wie die oben beschriebenen Vagus Manover durchgefiihrt werden. Die
Diplomarbeit basiert auf einer Literaturrecherche. Meine Fragestellung:

1) Wie hoch ist die Wirksamkeit einer Vagus Stimulation?
2) Welche Vagus Mandver konnen bei einer stabilen supraventrikularen Tachykardie angewen-
det werden?

Methodik / Material

Diese systematische Literaturrecherche wurde zur Fragenbeantwortung beziiglich der Thematik Vagus
Stimulation bei einer SVT erstellt. Somit werden der aktuelle Wissensstand und die Ergebnisse (iber die
Vagus Stimulation bei einer SVT prasentiert. Die Datensammlung erfolgte in den Datenbanken Springer
Link, eRef — Thieme, Pubmed und Google Scholar. Die Publikationen wurden nach den Kriterien der
Nachprifbarkeit des Inhaltes, der Zielgruppe und des Alters gesucht.

Ergebnisse, Auseinandersetzung mit der Theorie

Mit der Literaturrecherche konnte die Wirksamkeit des modifizierten und des SVM aufgezeigt werden.
Das mVM weist mit durchschnittlich 44% die klar grosste Wirksamkeit auf. Jedes zweite mVM ist
erfolgreich. Gefolgt vom SVM mit einer Wirksamkeit zwischen 10% und 24%. Die Wirksamkeit der CSM
und des Tauchreflexes konnte nicht klar wiederspiegelt werden. Zum jetzigen Zeitpunkt wurden zu
wenig kontrollierte randomisierte Studien durchgefiihrt. Das mVM, das SVM, sowie die CSM und der
Tauchreflex sind in der Praklinik umsetzbar.

Diskussion & Schlussfolgerungen

In der Praklinik sollte in Zukunft das mVM angewendet werden. Es weist die hochste Wirksamkeit auf
und ist schnell sowie einfach umsetzbar. Um die Wirksamkeit der CSM oder des Tauchreflexes aufzuzei-
gen braucht es mehrere randomisierte kontrollierte Studien. Ich bin Gberzeugt das in Zukunft mehrere
Studien zu diesem Thema durchgefiihrt werden und so die Wirksamkeit dieser zwei Vagus Manéver ge-
nauer aufgezeigt werden kann.
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