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HintergrundDie Infektionmit demneuar-
tigen Coronavirus SARS-CoV-2 kann einen
sehr unterschiedlichen Verlauf nehmen,
bei dem das Spektrum von nahezu sym-
ptomlosen Verläufen bis hin zu lebensbe-
drohenden oder tödlichen COVID-19-Er-
krankungen reicht. In den vergangenen
ca. 18 Monaten der Pandemie hat es ent-
sprechend nicht an Studien gefehlt, um
Faktoren wie Vorerkrankungen oder gene-
tische Dispositionen zu identifizieren, die
auf die Prognose Einfluss nehmen könn-
ten. Studienergebnisse fanden dabei nicht
selten bereits als Preprint, d. h. vor abge-
schlossenem Peer Review, eine erhebliche
öffentliche Aufmerksamkeit (s. dazu [1]).
Die Bezüge zwischen einigen der mehr-
fach bestätigten Risikofaktoren und dem
polyzystischen Ovarsyndrom (PCOS) ha-
ben bereits vor einigen Monaten zu der
Vermutung geführt, dass die Gruppe der
Frauen mit PCOS ein erhöhtes Risiko für
COVID-19 haben könnte [2]. In einer gro-
ßen „klassisch“ nach Peer Review publi-
ziertenStudieausGroßbritannien istdieser
möglicheZusammenhang jetztuntersucht
worden.

Studie Die Daten der vorliegenden Stu-
die [3] wurden an Patientinnen in der Pri-

märversorgung während der ersten Welle
(„initial wave“) der SARS-CoV-2-Pandemie
in Großbritannien erhoben. Weil während
dieser ersten Welle PCR-Tests noch nicht
flächendeckend zur Verfügung standen,
bilden die als COVID-19-erkrankt klassifi-
zierten Patientinnen eine gemischte Grup-
pe mit entweder positiv Getesteten oder
solchen mit klinischer Verdachtsdiagno-
se auf COVID-19. In die Studie eingegan-
gen sind 21.292 Frauen mit PCO-Syndrom.
Das mittlere Alter in dieser Gruppe betrug
39,3 Jahre (SD 11,1). Verglichen wurde mit
einer altersentsprechenden Kontrollgrup-
pevon78.310FrauenohnePCOS-Diagnose
(mittleres Alter 39,5, SD 11,3).

Ergebnisse Die beiden Gruppen unter-
schieden sich signifikant hinsichtlich einer
COVID-19-Diagnosemit einer Inzidenzrate
von 18,1 pro 1000 Personenjahre für Frau-
en mit PCOS und 11,9 für Frauen in der
Kontrollgruppe. Eine Cox-Regressionsana-
lyse nach Altersjustierung ergab ein um
51% erhöhtes Risiko einer vermuteten
bzw. bestätigten COVID-19-Erkrankung
für Frauen mit PCOS gegenüber der Kon-
trollgruppe (1,51 [95%-CI 1,27–1,80],
P< 0,001). Nach Korrektur für BMI und
Alter reduzierte sich die Hazard-Ratio
auf 1,36, die Unterschiede blieben aber
signifikant (95%-CI 1,14–1,63, P= 0,001).
Bezogen auf Frauen der beiden Gruppen
zusammengenommen ergaben sich u. a.
signifikant erhöhte COVID-19-Risiken für
Frauen mit Vitamin-D-Mangel (aHR 1,61
[95%-CI 1,05–2.47], P= 0.029) sowie ein
um 2% pro Unit (kg/m2) erhöhtes Risiko
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in Abhängigkeit vom BMI (aHR 1,02 [95%-
CI 1,01–1,03], P< 0,003).

KommentarBezüge zwischendenRisiken
einer SARS-CoV-2-InfektionunddemPCOS
liegen aus den oben genannten Gründen
nahe und wurden hier zum ersten Mal
in einer umfangreichen Studie untersucht.
Die Ergebnisse bestätigen die vermuteten
Zusammenhänge, die auch bei Korrektur
um PCOS-assoziierte Risikofaktoren erhal-
ten bleiben, sodass das PCOS per se einen
Risikofaktor für COVID-19 nach SARS-CoV-
2-Infektion darzustellen scheint. Die vor-
gelegten Daten sind interessant, wobei al-
lerdings dieDatenerhebungen imRahmen
von „primary care“ sowohl hinsichtlich der
PCOS- als auch hinsichtlich der COVID-19-
Diagnose Schwachpunkte der Studie dar-
stellen, die auch von den Autoren benannt
werden. Insofern sindweitere Studien zum
Thema, die dieses Problem nicht haben,
dringend wünschenswert. Schließlich ist
zu berücksichtigen, dass die Daten sich auf
dieerstePandemiewelle inGroßbritannien
beziehen. Durch inzwischen andere vor-
herrschende Virusmutanten könnten sich
Änderungen der Datenlage ergeben.

Fazit für die Praxis Trotz der diskutierten
Schwächen sollte die Studie von Subrama-
nianetal. [3] insbesonderedannangespro-
chen werden, wenn es für PCOS-Patientin-
nen um anstehende Impfentscheidungen
geht.

Korrespondenzadresse

Prof. Dr. Jörn Bullerdiek
Institut für Medizinische Genetik, Universitäts-
medizin Rostock
Ernst-Heydemann-Straße 8, 18057 Rostock,
Deutschland
joern.bullerdiek@med.uni-rostock.de

Abkürzungen

AHR „Adjusted hazard ratio“
BMI Body-Mass-Index
CI Konfidenzintervall
COVID-19 „Coronavirus disease 2019“
PCOS Polyzystisches Ovarsyndrom
PCR Polymerase-Kettenreaktion
SARS-CoV-2 „Severe acute respiratory

syndrome coronavirus 2“
SD „Standard deviation“
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