Geringeres Krebsrisiko unter Warfarin

Eine Behand|ung mit oralen Antikoagulanzien wie Warfarin schiitzt
Menschen inh Alter iiber 50 Jahren offenbar vor Krebs, wie eine neue
groBe norwegische Beobachtungsstudie zeigte.

on 1,2 Millionen Erwachsenen im
Alter zwischen 52 und 82 Jahren,
die in grofen norwegischen Registern
verzeichnet waren, nahmen 92.942
(7,4%) Warfarin als Gerinnungshem-
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mer ein. Die Einnahmedauer betrug
mindestens sechs Monate und mindes-
tens zwei Jahre vor der Erstdiagnose
einer Krebskrankheit. 1,1 Millionen
Menschen aus der Vergleichsgruppe

nahmen keine oralen Antikoagulan-
zien ein.

In einer Beobachtungsphase iiber sie-
ben Jahre wurde bei 132.687 Studienteil-
nehmern Krebs diagnostiziert (10,6 %).
Die Gruppe, die Warfarin einnahm, hat-
te deutlich niedrigere alters- und ge-
schlechtsadjustierte Raten beziiglich
Lungenkrebs, Prostatakrebs und Brust-
krebs, allerdings nicht fiir Kolonkarzi-
nome (Tabelle 1). In der Subgruppe von
Patienten mit YOrhoﬂlimmern und Vor-
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hofflattern :war die Gesamtrate an
Krebserkrankungen in der Antikoagu-
lanziengruppe deutlich niedriger (Inzi-
denzratenverhaltnis [IRR] 0,62. Die IRR
fiir ein Lungenkarzinom betrug 0,39, fiir
ein Prostatakarzinom 0,60, fiir Brust-
krebs 0,72 und fiir das Kolonkarzinom
0,71.
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Praklinische Studien haben ergeben, dass
Warfarin neben der Gerinnungshemmung
antitumort‘)se,Wirkung in Dosierungen zeigt,
bei denen es die Gerinnung nicht beein-
flusst. Deshalb schlussfolgern die Autoren,
dass dieser Mechanismus nicht auf den ge-
rinnungshemmenden Effekt, sondern auf
die Vitamin-K-antagonistische Wirkung zu-
riickzufiihren sei. Mehrere Studien zeigten
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Tab. 1: Inzidenzratenverhaltnis
flir Krebs unter Warfarin vs. kein
Warfarin

Krebs/Lokalisation IRR (95%-KI)

Alle Krebsarten 0,84 (0,82-0,86)
Prostata 0,69 (0,65-0,72)
Lunge 0,80 (0,75 - 0,86)
Brust 0,90 (0,93 - 1,00)
Kolon 0,99 (0,93 - 1,06)

bei experimentell erzeugten Tumoren, dass
Warfarin die AXL-Rezeptor-Aktivitat auf Tu-
morzellen und Immunzellen inhibiert. Die
Rezeptor-Tyrosinkinase AXL ist ein Schliissel-
enzym fiir die Entwicklung von Karzinomen.
Zudem ist bekannt, dass Gerinnungshem-
mer das von Krebszellen freigesetzte Signal-
protein VEGF-A binden, wodurch die Kom-
munikation mit dem Endothel unterbrochen

wird. Die Anheftung von Krebszellen an das
Endothel wird so reduziert und auch die
Ausbildung Yon Metastasen wird gehemmt.
Bei der Int'erpretation der vorliegenden
Studienergebnisse ist dennoch Zuriickhal-
tung geboten. Denkbar ware, dass die unter-
suchte Studiengruppe wegen kardiovasku-
laren Grunderkrankungen seltener Raucher
waren; das wirde die Krebsinzidenz sicher
beeinflusst haben.

Dennoch sind die Daten robust genug, um
zu sagen, dass Warfarin qie Inzidenz von
Krebs deutlich vermindert. Es besteht die
Hoffnung, dass Gerinnungéhemmer zukiinf-
tig additiv zur Krebsther'apie eingesetzt
werden kdnnen.

Prof. Dr. med.
Curt Diehm
_ Max-Grund-Klinik,
; = Buhl
e !
gl e L
.



