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Erschaffen Sie sich lhre
ertragreiche grine Oase in
lhrem Zuhause oder in lhrer
Praxis

Mehr als nur eine Dekoration:

. Sie wollen das Besondere?

 Sie mochten Ihre eigenen Salate,
Krauter und auch |hr Gemuse

ernten?
e Frisch, reif, ungespritzt und voller
Geschmack?
. Ohne Vorkenntnisse und ganz
ohne grunen Daumen?
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Die Bedeutung der bioelektrischen Impedanz-
analyse (BIA) im geriatrischen Bereich

E. Edlinger

D ie bioelektrische Impedanzanalyse (BIA) wird seit
ca. 20 Jahren als schnelle und nichtinvasive Methode
zur Bestimmung der Korperzusammensetzung eingesetzt.
Nach Anlegen von je zwei Mefelektroden an Hand und
FuBS des Probanden werden im hochfrequenten Wechsel-
stromfeld (meist 50 kHz) bei konstanter Stromstérke die Wi-
derstande Resistanz (Rz, Ohmscher Widerstand) und Reak-
tanz (Xc, kapazitiver Widerstand) gemessen. Die physikali-
schen Grundlagen zur Auswertung der Mefergebnisse sind
seit langem bekannt und folgen dem Ohmschen Gesetz.

Ohmsches Gesetz: U =R x |
(U =Spannung [V], R = Widerstand [Q], | = Stromstarke [A])

Der menschliche Korper wird modellhaft als System
elektrischer Leiter betrachtet, wobei parallel und seriell
verkniipfte Gewebe die Leiterbahnen darstellen. Fir die
Auswertung ist entscheidend, dafs verschiedene Gewebe-
und Zellarten den Strom unterschiedlich gut leiten. Das
Skelett und die Fettmasse leiten den Strom so schlecht,
daf sie bei der Widerstandsmessung mittels BIA nicht er-
faBt werden. Das Muskelgewebe und die Extrazellular-
rdume leiten den Strom wesentlich besser und machen
den Hauptanteil der Widerstandsmessung mit BIA aus:

— Skelett: 3500 Q/cm
— Fett: 2500 Q/cm
— Muskel: 250 Q/cm
— Blut: 120 Q/cm

Es zeigt sich, daB8 die Widerstande des Korpers stark mit
der Korperhydration korrelieren, weshalb die BIA-Mes-
sung zuerst flr die Bestimmung des Gesamtkorperwassers
(Total Body Water, TBW) herangezogen wurde.

Nachdem zuverldssige Formeln fiir die Bestimmung
des Gesamtkorperwassers entwickelt waren [5], konnte
die BIA nach dem Zwei-Kompartiment-Modell fir die
Bestimmung der fettfreien Masse (FFM) und der Fettmasse
(FM) herangezogen werden [1, 2]. Hierzu sind folgende
Annahmen notwendig:

1. Die fettfreie Masse besteht durchschnittlich zu 73,2 %
aus Wasser.

2. Der Anteil der Fettmasse am Gesamtkdrperwasser ist
zu vernachldssigen.

Unter diesen Annahmen erhalt man die folgenden Glei-

chungen:

= M [kg] = KG-FFM
= FFM = TBW [kgl/0,732

Das Zwei-Kompartiment-Modell
Basierend auf diesen Annahmen, werden heute viele
MeRgerate zur Korperfettbestimmung angeboten, die teils
mit Ganzkorpermessung, teils durch Messung von Korper-
segmenten (Bein zu Bein/Arm zu Arm) anhand dieser
Zusammenhange den Korperfettanteil berechnen. Hierbei

ist zu beachten, dafS insbesondere bei Verschiebungen der
Korperhydration im Krankheitsfall oder durch extremes
Training die konstante Hydration der fettfreien Masse von
73,2 % nicht mehr gegeben ist.

Insbesondere bei Erkrankungen der Niere, bei Mangel-
erndhrung, bei Herz-Kreislauf-Erkrankungen in Verbin-
dung mit Odembildung, kann die fettfreie Masse bis zu
90 % aus Wasser bestehen.

Umgekehrt kommt es bei intensiver korperlicher
Anstrengung zu starken Wasserverlusten durch Schwitzen,
die den Wassergehalt in der fettfreien Masse bis zu ca.
65 % reduzieren. Allein anhand der Schwankungsbreite
der Hydration der fettfreien Masse laft sich absehen, wie
grofl die Schwankungen der Fettmassenbestimmung mit
BIA sein konnen.

Zur Korrektur der Fettmasse unter Berlcksichtigung
von Resistanz und Reaktanz sind neueste Formelwerke in
der Lage, die Hydration der fettfreien Masse zu erkennen
und auf diesem Weg den bislang konstanten Wert von
0,732 in der Berechnungsformel fur die fettfreie Masse
immer der aktuellen Situation anzupassen. Hierdurch wer-
den Schwankungen der Fettmasse aufgrund von Hydra-
tionsschwankungen (z. B. durch hormonelle Umstellun-
gen, s. 0.) ausgeglichen, und die Ergebnisse fir die fettfreie
Masse und die Fettmasse werden wesentlich genauer.

Das Drei-Kompartiment-Modell

Da die Fettmasse dem Korper hauptsachlich als Ener-
giespeicher dient und an den physiologischen Vorgdngen
des Korpers nicht sehr intensiv beteiligt ist, erscheint es
klinisch wesentlich interessanter, die fettfreie Masse
genauer zu analysieren (Abb. 1). Insbesondere die Vertei-
lung des Korperwassers auf die Intra- bzw. Extrazellularbe-
reiche kann dem Kliniker Aussagen tber den Erndhrungs-
zustand, die Odembildung bzw. iiber den allgemeinen
Hydrationszustand geben [3-5].

Zu diesem Zweck wird das Verhiltnis der beiden
Widerstiande Rz und Xc bzw. die im Wechselstromfeld ent-
stehende Phasenverschiebung zwischen Strom und Span-
nung als Maf fiir die Unterscheidung zwischen Zellular-
und Extrazelluldrbereichen verwendet. Modellhaft wird
davon ausgegangen, dal% sich die Korperzellen elektrisch

FFM: Fettfreie Masse

e

ECM:
FM Extrazellulares Wasser,
Ligamente, Kollagen, Knochen

Abbildung 1: Zusammensetzung der fettfreien Masse
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wie kleine Kondensatoren verhalten. Die Zellmembran
aus Lipiden dient hierbei als Isolator, wahrend das
Zellinnere (Zytoplasma) und die Zellumgebung elektri-
sche Leiter darstellen [1, 2].

Mit Hilfe von Referenzmessungen, wie z.B. der
Gesamtkorperkaliumbestimmung  (K40-Methode), lassen
sich Korrelationen zwischen der BIA-Messung und den
zelluldaren Raumen erstellen. K40 ist zu 98 % im Zellinne-
ren zu finden. Knochen enthalten nur sehr wenig K40, wes-
halb das Skelett vernachldssigt werden kann. Korreliert man
die Referenzmessungen mit BIA-Messungen, zeigt sich, daf8
die Gesamtheit der Zellen proportional zum Phasenwinkel
und zur Reaktanz Xc steigt. Die Summe der kalium- und
sauerstoffreichen Zellen wird Korperzellmasse (Body Cell
Mass; BCM) genannt und umfaBt sowohl die Skelett-
muskulatur als auch die Zellen der Organe (Nicht-Muskel-
BCM). Das Verhaltnis von Skelettmuskulatur zu Nicht-Mus-
kel-BCM betrdgt beim Gesunden 3,5 : 1 bis 4 : 1 [6].

Neue Entwicklungen zur Auswertung —
das Biavector-Nomogramm

Die Auswertung von BIA-Messungen mit Hilfe des
Biavector-Nomogramms (Abb. 2; [7]) ermoglicht Aussa-
gen Uber den Hydrationsstatus des Probanden bezuglich
seiner fettfreien Masse. Je weiter oben ein Mefpunkt liegt,
desto schwacher hydriert ist die fettfreie Masse und umge-
kehrt. Verliert der Kérper Wasser, wandert der Melspunkt
von unten nach oben. Wird Wasser eingelagert, verlagern
sich die MeBpunkte nach unten [7, 8].

Anderungen der Kérperzellmasse werden wie folgt im
Nomogramm sichtbar: Wird Korperzellmasse aufgebaut,
wird der Phasenwinkel PA groRer und die Melpunkte
wandern nach links. Bei Korperzellmassenabbau ist das
Gegenteil der Fall. Je weiter rechts im Nomogramm der
MeRpunkt liegt, desto weniger Korperzellmasse ist demzu-
folge vorhanden. Korperfettveranderungen wirken sich im
Biavector-Nomogramm im Bereich von 7-11 kg nicht aus,
da Korperfett als dielektrisches Gebilde betrachtet werden
kann [9, 10].
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Abbildung 2: Biavector-Nomogramm zur Auswertung von BIA-Messungen

Zusammenfassung

Abschlieffend ist zu sagen, dal® das 3-Kompartiment-
Modell in der Geriatrie einen idealen Einsatzbereich als
MeBinstrument des Erndhrungszustandes sowie der
Hydration findet. Besonders interessant ist das Biavector®-
Nomogramm nach Prof. Piccoli (Univ. Padua), in wel-
chem nur die Rohdaten Resistanz und Reaktanz zur Beur-
teilung herangezogen werden. Anhand der Lage des
MeRpunktes im Biavector-Nomogramm lafst sich sofort
der Erndghrungs- und Hydrationszustand im Verhaltnis zur
Normalbevélkerung ablesen [7, 8].

Der Korperfettanteil 1Bt keine Aussage tiber den zellu-
ldren Erndhrungszustand eines Patienten zu. Beispielswei-
se kénnen kachektische Patienten durchaus einen erhoh-
ten Korperfettanteil aufweisen. Letztlich entscheidend ist
aber der Anteil an Korperzellmasse. Insbesondere die
Relation von Korperzellmasse zu Extrazelluldarwasser gibt
Hinweise auf eine zelluldre Malnutrition. Bereits ein
,latenter Proteinmangel” ist mittels bioelektrischer Impe-
danzmessung durch ein erhohtes Extrazellularwasser fest-
zustellen. In diesem Stadium sind Laborwerte wie Albu-
min etc. meist noch im Normbereich.

Anwendung findet die bioelektrische Impedanzanalyse
in einem optimalen Monitoring der Hydration sowie des
Erndhrungszustandes geriatrischer Patienten. Es ist unzu-
l4ssig, sich bei der Beurteilung einer Malnutrition nur auf
das Gewicht zu verlassen. Als schnelle und einfache
MeBmethode sollte kiinftig die bioelektrische Impedanz-
analyse die Waage auf allen Stationen ersetzen.
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