
Nach Kontrastmittelgabe: Bicarbonat und 
Acetylcystein ohne Nutzen 

Akutes Nierenversagen nach Kontrastmittelgabe im Rahmen einer Angio-
gra�e steigert das Risiko für eine dauerhafte Verschlechterung der Nieren-
funktion und das Sterberisiko. Ob Bicarbonat und Acetylcystein zur Prä- 
vention taugen, wurde nun in einer Studie untersucht.

D as Standardverfahren zur Reduk tion 
des Risikos nach Kontrastmittelgabe 

besteht in der intravenösen Gabe von Na-
triumchloridlösung. Aufgrund patho-
physiologischer Hypothesen zur vorteil-
ha�en Alkalisierung des Urins wurde 
Natriumbicarbonat mit un ter schied li-
chen Ergebnissen gegen Natrium  chlorid-
Infusionen getestet. Gleiches gilt für die 
Gabe von Acetyl cystein, die in der Ver-

gangenheit ebenso zu inkonsistenten Re-
sultaten führte.

Vor diesem Hintergrund wurde mit 
der PRESERVE-Studie die größte klini-
sche Studie zur Prävention eines akuten 
Nierenversagens nach Kontrastmittel-
gabe durchgeführt. Eingeschlossen wur-
den 5.117 Hochrisikopatienten, de�niert 
durch eine geschätzte glomeruläre Fil-
trationsrate (eGFR) von 15 bis 44,9 ml 

pro Minute (pro 
1,73 m2 Körperober-
�äche) oder einer 
eGFR von 45 bis 
59,9 ml pro Minute 
(pro 1,73 m2 Kör-
perober�äche) bei 
Patienten mit Dia-
betes mellitus. Der 
primäre Endpunkt 
bestand aus den 
Komponenten Tod, 
Dialysep�icht oder 
persistierende Krea-
tinin-Erhöhung von 
mehr als 50 % ge-
genüber dem Aus-
gangswert im Zeit-

raum bis 90 Tage nach der Angiogra�e. 
Ein kontrastmittelinduziertes akutes 
Nierenversagen wurde als sekundärer 
Endpunkt de�niert.

Die Studie wurde nach einer vorab de-
�nierten Interimsanalyse beendet. Es 
gab keinerlei Vorteile für die Gabe von 
Natriumbicarbonat gegenüber Natrium-
chlorid-Infusionen oder von Acetyl-
cystein gegenüber Placebo hinsichtlich 
des primären und des sekundären End-
punkts.
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Kommentar
Diese bislang bei Weitem größte Studie zur 
Prävention von klinisch relevanten Kompli-
kationen eines akuten Nierenversagens 
nach Kontrastmittelgabe im Rahmen von 
koronaren und nicht koronaren Angiogra-
�en bei Hochrisikopatienten zeigt keine 
präventiven E�ekte von Natriumbicarbonat 
oder Acetylcystein. Weiterhin sollte jedoch 
eine an den bestehenden Begleiterkran-
kungen (z. B. Herzinsu�zienz) orientierte 
Hydrierung des Patienten durchgeführt 
werden.
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Angsterkrankungen (7 %) (Phobie und 
generalisierte Angststörung gemischt) 
wesentlich häu�ger als reine Angster-
krankungen (4 %) vorkamen und über-
wiegend mit einer depressiven Komor-
bidität (50 %) verbunden waren. 

Chun HY et al. Anxiety After Stroke: The Impor-
tance of Subtyping. Stroke. 2018;49(3):556–564.

Kommentar
Gerade bei Patienten mit nur einem leich-
ten Schlaganfall oder einer TIA besteht die 
Gefahr, dass in der Nachsorge von einer 
vollständigen Remission ausgegangen und 
eine routinemäßige Untersuchung auf 

mögliche komplexe Schlaganfallfolgen 
nicht erfolgt. In mehreren Studien wurde 
diese Gruppe bezüglich der Prävalenz und 
Auswirkung kognitiver und neuropsychia-
trischer Beeinträchtigungen bereits unter-
sucht. Die aktuelle Arbeit bestätigt die 
Häu�gkeit und die Relevanz von Angst-
erkrankungen als Schlaganfallfolge. Die 
besondere sozioökonomische Bedeutung 
besteht darin, dass insbesondere junge, 
noch mutmaßlich im Berufsleben stehende 
Patienten betro�en sind. Eine Depression 
oder Angsterkrankung in der Vorgeschichte 
ist ein weiterer Risikofaktor, weshalb bei 
diesen Patienten eine erhöhte Vigilanz in 
der Nachsorge erforderlich ist. 

Der hohe Anteil an Phobien spricht dafür, 
dass eine Standardtherapie nicht immer 
ausreichend ist, weshalb in Zukunft auch 
die Wirkung spezi�scherer Therapieformen 
(Expositionstherapie) für diese Patienten 
untersucht werden sollte. 
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Die Kontrastmittelgabe im Rahmen der Angiogra�e kann bei 
einigen Patienten die Nierenfunktion beeinträchtigen.
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