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Synkope unter Belastung

bei einem 11 jährigen Jungen

Kay Kronberg, Reinhald Motz
Gert-Hinrich Reil
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Anamnese

Ein 11 jähriger Junge hat beim 6. Spiel eines 
Fußballturniers plötzlich eine Synkope erlitten. 
Dabei Schwächeanfall, verschwommenes Sehen, 
Luftnot und Kollaps mit kurzzeitiger Synkope. 
Beim Eintreffen des Rettungswagens im EKG ST-
Senkungen, VES und VES-Salven. 
Beim Eintreffen des Notarztes stabiler Sinusrhythmus 

11 Jahre, Gewicht 38 kg, Größe 148 cm, orientiert, keine 
Schmerzen.
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EKG

• Im Krankenhaus zeigten sich ST-Senkungen in I, aVF,  -AVR 
sowie V4-V6 mit VES und einer VES Salve von 11 Schl ägen. 
Das Troponin lag bei 0,3 mg/dl. 
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Ruhe EKG – Ajmalin Test

Ajmalin
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Echokardiogramm
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Langzeit EKG
Im Langzeit EKG häufige VES und einige Salven. 
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Kardio MRT
Im MRT negatives Late Enhancement, Perfusions-
verspätung des anterolateralen Papillarmuskels und 
Verdacht auf Abgangsanomalie der linken Koronararte rie. 
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Herzkatheter
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Koronaranomalien bei 1950 Angiogrammen

Angelini: Circulation 2002;105;2449-2454
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Bland White Garland Syndrom (ALCAPA) ?

Unser Patient, 11 Jahre Inkomplett versorgtes Bland White 
Garland Syndrom, 39 Jahre

RIVA chir. abgesetzt

Cx zur A. pulmonalis
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Koronaranomalien – Prognose und Diagnose

• Letalität des Bland White Garland 65-90% im ersten 
Lebensjahr

• Koronaranomalien bedingen ca. 10% aller 
sportbedingten plötzlichen Todesfälle

• Bei Koronaranomalien treten 76% der plötzlichen 
Todesfällen in den ersten 20 Jahren auf, dabei 79% 
LCA Anomalien

• Atresie der LCA => 15% plötzliche Todesfälle
• Warnsymptom: Synkope unter Belastung !
• Belastungs EKG nur bei 22% der LCA Anomalien 

positiv – besser Darstellung im Echo + Langzeit EKG
• Bei LCA Anomalien eher Chirurgie empfohlen

Cristina Basso and Gaetano Thiene, Padua, 2005
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Koronaranomalien - Therapieoptionen

• Körperliche Schonung ?

• Anatomisch korrekte, direkte 

Aortenanastomose ?

• Arterielle Revaskularisation ?


