B AKTUELLE MEDIZIN_KRITISCH GELESEN

Herzinsuffiziente
profitieren von
i.v. Eisentherapie

Eisen ist fiir die Blutbildung unver-
zichtbar. Doch unabhangig von dem
Vorliegen einer Andmie lasst sich bei
Patienten mit chronischer Herzinsuf-
fizienz durch eine i.v. Eisentherapie
die kardiale Symptomatik signifi-
kant verbessern, so das Ergebnis der
FAIR-HF-(Ferinject® Assessment in
patients with Iron deficiency and
chronic Heart Failure-)Studie.

— Dabei handelt es sich um eine grof3e
multizentrische, randomisierte, dop-
pelblinde, placebokontrollierte Phase-
III-Studie bei Patienten mit chro-
nischer Herzinsuffizienz und Eisen-
mangel mit oder ohne Andmie. Im
Rahmen dieser Studie wurde unter-
sucht, ob die Korrektur des Eisenman-
gels mit intravendsem Eisen (Ferric
Carboxymaltose) die Symptomatik be-
troffener Patienten giinstig beeinflusst.
Einbezogen in die Studie wurden 459
chronisch herzinsuffiziente Patienten
mit Eisenmangel, die placebokontrol-
liert, randomisiert Ferin]'ect® erhielten,
und zwar zundchst wochentlich, bis
der Fisenmangel ausgeglichen war,
und dann noch monatlich bis zur 24.
Woche im Sinne einer Erhaltungsthe-
rapie.

Das Studienergebnis war signifi-
kant: Die mit Eisen behandelten Pati-
enten zeigten eine deutliche Verbes-
serung sowohl der Lebensqualitit als
auch der NYHA-Klasse. In der mit
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Einflussstauung bei Herzinsuffizienz.

dem Verum behandelten Patienten-
gruppe gaben in der 24. Studienwo-
che 50% der Patienten eine deutliche
Verbesserung ihrer Leistungsfahigkeit
an im Vergleich zu nur 28% der Pati-
enten in der Placebogruppe. Im Hin-
blick auf die NYHA-Klassifikation be-
fanden sich 47% der mit Ferinject®
behandelten Patienten in der 24. Wo-
che in der NYHA-Klasse I oder II ge-
geniiber nur 30% der Patienten, die
Placebo erhielten.

Durch die Eisentherapie verlinger-
te sich die Gehstrecke im 6-Minuten-
Gehtest nach 24 Wochen um 39 Meter
im Vergleich zu neun Metern in der
Placebogruppe. Bereits ab der vierten
Studienwoche schétzten die mit dem
Eisenprédparat behandelten Patienten
ihre Lebensqualitat signifikant besser
ein als die Placebogruppe. Die Sterb-
lichkeitsrate und die Haufigkeit uner-
wiinschter Nebenwirkungen ein-
schlief8lich der Hospitalisierung waren
in beiden Patientengruppen gleich.
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Bisher wurde im klinischen Alltag einem
Eisenmangel, wenn er nicht zu einer si-
gnifikanten Andmie gefiihrt hatte und
wenn keine eindeutige Ursache im Sinne
einer Blutungsquelle gefunden wurde,
keine besondere Bedeutung beigemessen.
Doch diese Studie zeigt nun erstmals, dass
ein Eisenmangel bei herzinsuffizienten
Patienten unabhdngig von dem Vorliegen
einer Andmie fiir die Symptomatik und
somit die Lebensqualitdt von besonde-
rer Bedeutung ist. Daraus ergibt sich als
Konsequenz fiir den praktischen Alltag,
dass bei jedem herzinsuffizienten Pati-
enten zundchst Ferritin bestimmt werden
sollte. Liegt der Wert unter 100 pg/I, so
ist damit ein Eisenmangel bewiesen. Bei
Ferritinwerten zwischen 100 und 299 ug/|
sollte zundchst die Transferinsdttigung
bestimmt werden. Liegt dieser Wert <
20%, muss man ebenfalls von einem
Eisenmangel ausgehen, der nach diesen
tiberzeugenden Studienergebnissen im-
mer mit einem intravendsen Eisenprdpa-
rat behandelt werden sollte.
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