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Long-Term Value of Resting
Heart Rate in Patients with
Suspected or Proven Coro-
nary Artery Disease

Diaz A, Bourassa M, Guertin MC,
Tardif JC. Eur Heart J 2005; 26: 967–
74.

Studienziel

Studienziel war die Evaluierung des Zusam-
menhangs zwischen Ruheherzfrequenz und
zukünftigen kardiovaskulären Ereignissen
in einer großen Population mit vermuteter
oder nachgewiesener koronarer Herz-
krankheit (KHK).

Methoden

In die Studie eingeschlossen wurden 24.959
Patienten, welche sich einer Koronarangio-
graphie aufgrund einer vermuteten oder
nachgewiesenen KHK unterzogen. Alle Pa-
tienten wurden über einen medianen Zeit-
raum von 14,7 Jahren beobachtet (9,0–16,1
Jahre), die Auswirkung der Ruheherzfre-
quenz wurde nach Adjustierung anderer
Faktoren wie Alter, Geschlecht, Hypertonie,
Diabetes, Rauchen, Behandlung mit Diureti-
ka, Betablockern oder Lipidsenkern usw.,
evaluiert.

Ergebnisse

Gesamtsterblichkeit
Patienten mit einer Ruheherzfrequenz zwi-
schen 77 und 82 Schlägen pro Minute hat-
ten ein signifikant erhöhtes Gesamtmortali-
tätsrisiko (Risikoverhältnis = 1,16; 99 %-CI:
1,19–1,47)!

Kardiovaskuläre Mortalität
Die Herzfrequenz ≥ 83 Schläge/Minute ist
ein starker prognostischer Parameter der
Mortalität (Risikoverhältnis = 1,31; 99 %-CI:
1,15–1,48)!

Zeit bis zur Hospitalisierung wegen kardio-
vaskulärer Ereignisse
Signifikanter Unterschied zwischen den
Gruppen mit höherer Herzfrequenz (77–82
Schläge/Minute und ≥ 83 Schläge/Minute;
jeweils p < 0,001) und der Gruppe mit niede-
rer Herzfrequenz (< 62 Schläge/Minute).

Diese klaren Assoziationen konnten in allen
Patientengruppen beobachtet werden: Män-
ner vs. Frauen, ältere vs. jüngere Patienten,
Diabetiker vs. Nicht-Diabetiker, Behandlung
mit BB oder ohne usw.

Schlußfolgerung

Diese große Studie zeigt erstmals, daß die
Ruheherzfrequenz bei KHK-Patienten einen
unabhängigen Risikofaktor für Gesamt- und
kardiovaskuläre Mortalität, genauso wie für
Hospitalisierung wegen kardiovaskulärer
Ereignisse darstellt.

Kommentar des Experten

Diese Studie bestätigt wiederum aktuell,
daß die Ruheherzfrequenz einen wichtigen
unabhängigen kardiovaskulären Risikofak-
tor von Atherosklerosepatienten darstellt.
In diese Untersuchung wurden nahezu
25.000 Personen eingeschlossen,  mit kli-
nisch vermuteter koronarer Herzkrankheit
eingeschlossen, die Koronarangiographie
bestätigte vielfach die KHK.

Interessant dabei erscheint vor allem auch
die Beziehung zur Schwere der KHK bei
Ausgangslage, die Subgruppe der Diabeti-
ker und der Frauen. In allen Subgruppen
konnte der Zusammenhang zwischen Herz-
frequenz und Mortalität eindeutig bewiesen
werden. In die Untersuchung wurden – fast
klischeeartig – wesentlich mehr Männer
einbezogen. Wir wissen, daß Betablocker
bei Männern signifikant schlechter bezüg-
lich harter Endpunkte wirken. Man muß da-
her zu dem Schluß kommen, daß gerade in
der männlichen Population bei erhöhter
Ruheherzfrequenz auch an alternative the-
rapeutische Maßnahmen zur Betablockade
nachgedacht werden soll (abgesehen von
der erektilen Dysfunktion als häufig vermu-
tete Nebenwirkung, die zum Absetzen eines
Betablockers beim Mann führt). Neben
Ausdauertraining und Entspannungsübun-
gen stehen uns heute auch neue medika-
mentöse Ansätze, wie z. B. Ivabradin (Pro-
coralan®), zur Pulsreduktion und antianginö-
sen Wirkung bei KHK-Patienten zur Verfü-
gung.

Voraussetzung dafür ist aber, daß die Ruhe-
herzfrequenz beim Aufnahmestatus auch
mit der gleichen Wichtigkeit dokumentiert
wird wie Größe, Gewicht, Blutdruck oder
nun auch der Bauchumfang. Zwar hat in der
Sport- und Rehabilitationsmedizin der Trai-
ningspuls einen großen Stellenwert, der Ru-
hepuls nimmt aber in der täglichen ärztli-
chen Praxis noch immer eine untergeordne-
te Rolle ein. Daher sind solche wissen-
schaftlichen Arbeiten immer wieder not-
wendig!

B. Eber, Wels
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