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Erkrankungen der Venen

Editorial

Seit vielen Jahren schon sind die Erkran-
kungen der Venen kein Gegenstand mehr 
in der Zeitschrift „Der Internist“ gewe-
sen. Umso begrüßenswerter ist es, dass 
nach dem Schwerpunktheft über die Ar-
terienerkrankungen im August 2009 nun-
mehr das 2. große Thema der Angiolo-
gie auf den aktuellen Stand gebracht wer-
den kann. Das Spektrum der Venener-
krankungen reicht von der akuten Ve-
nenthrombose über die Varikosis bis hin 
zur chronischen venösen Insuffizienz. 
 Jede einzelne Erkrankungsgruppe ist da-
bei so häufig, dass kein praktizierender 
Arzt nicht regelmäßig damit in Berüh-
rung käme.

Wir haben in Deutschland sehr gute 
Voraussetzungen für eine adäquate Ver-
sorgung. Zum einen ist die Aufmerksam-
keit der Ärzteschaft gegenüber den Ve-
nenerkrankungen im Allgemeinen hoch. 
Die einzige Ausnahme macht das Krank-
heitsbild der chronisch-venösen Insuffi-
zienz, die begrifflich und pathophysiolo-
gisch nicht ausreichend präsent und daher 
in der Versorgung ungeordnet ist. 

>	Die	Aufmerksamkeit	der	
Ärzteschaft	gegenüber	
den	Venenerkrankungen	
ist	im	Allgemeinen	hoch

Dagegen wird die akute Venenthrombose 
als Verdacht häufig geäußert, die entspre-
chende diagnostische Aufarbeitung er-
folgt flächendeckend und ohne wesent-
lichen Zeitverzug. Die Varikosis wird be-
reits von den Patienten mit großer Auf-
merksamkeit bedacht, ein Mangel an va-
rizentherapeutischen Eingriffen besteht 
definitiv nicht. Selbst auf dem Gebiet der 
Thromboseprophylaxe, und hier spe-
ziell in der Inneren Medizin, besteht in 
Deutschland im Unterschied zu anderen 
Ländern eine hohe Aufmerksamkeit und 

eine starke Neigung zur medikamentösen 
Prophylaxe.

Vor diesem Hintergrund ist es umso 
wichtiger, Mechanismen der Überversor-
gung und Fehlversorgung zu erkennen, 
um einem unnötigen Ressourceneinsatz 
vorzubeugen. Die Autoren der einzelnen 
Artikel in diesem Schwerpunktheft wur-
den daher gebeten, sich auf die verfüg-
bare Evidenz und die aktuellen Leitlinien 
zu beziehen. Problembereiche mit mög-
licher Überversorgung oder Fehlversor-
gung sollten als solche benannt werden. 
Dem entsprechend wurde die grundle-
gende pathophysiologische Schilderung 
der einzelnen Krankheitsbilder knapp ge-
halten, da auf diesem Gebiet in den ver-
gangenen Jahren wenig tief greifende neue 
Erkenntnisse hinzugekommen sind.

So hoffen wir, den Lesern von „Der In-
ternist“, ausgehend von der Expertise der 
Angiologie als Teilgebiet der Inneren Me-
dizin, eine schnelle und doch gut fun-
dierte Orientierung über die gegenwär-
tigen diagnostischen und therapeutischen 
Strategien bei Venenerkrankungen in die 
Hand gegeben zu haben, und wünschen 
dem Heft daher eine breite und wohlwol-
lende Aufnahme.
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