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Interview

NT-proBNP: Therapiemonitoring bei Herzinsuffizienz

H. Leitner

Das NT-proBNP (N-terminales pro-BNP; N-terminales pro brain natriuretic
peptide) ist ein kardialer Marker, der in Diagnostik und Management der Herz-
insuffizienz viele Anwendungsmaoglichkeiten hat. Wir sprachen mit Priv.-Doz.
Dr. Deddo Mértl, Leiter der Herzinsuffizienzambulanz am Universitatsklinikum
St. Polten-Lilienfeld, tber die Bedeutung der NT-proBNP-Bestimmung.

Welche Bedeutung hat das NT-proBNP
in der Herzinsuffizienz?

PD Dr. Mortl: Die Paradeindikation fiir
das NT-proBNP ist die akute Herzinsuf-
fizienz. Kommt ein Patient mit Atemnot
an eine Notfallambulanz, so erlaubt das
natriuretische Peptid die Triagierung, ob
es sich eher um eine kardiologische oder
nicht-kardiologische Ursache der Atem-
not handelt. Die zweite wichtige Indika-
tion liegt im Diagnosealgorithmus der
Herzinsuffizienz im nicht akuten Set-
ting. So wird empfohlen, bei Vorliegen
von Parametern, die auf eine eventuelle
Herzinsuffizienz hinweisen, das natri-
uretische Peptid zu bestimmen. Ist das
negativ, so kann eine Herzinsuffizienz
praktisch ausgeschlossen werden.
Beziiglich der Verlaufskontrolle bei
Herzinsuffizienz kann gesagt werden,
dass jeder Herzinsuffizienzspezialist das
natriuretische Peptid liebt, weil es ein
guter Parameter fiir das Ansprechen auf
die Therapie ist und im Krankheitsver-
lauf grofie prognostische Bedeutung hat.

Was bildet das natriuretische Peptid
pathophysiologisch ab?

PD Dr. Mortl: Der Organismus ver-
sucht, physiologischerweise seinen Vo-
lumenhaushalt zu regulieren. Nachdem
er jedoch nicht in der Lage ist, die Fliis-
sigkeitsmenge direkt zu messen, tut er
das iiber die Wandspannung im Herzen.
Ist viel Volumen im Kreislauf, so erhoht
sich die Wandspannung, das natriureti-
sche Peptid wird ausgeschiittet und die
Natriurese ausgelost. Dariiber hinaus
kommt es zur Vasodilatation, wodurch
das Volumen und die Wandspannung
reduziert werden und das natriuretische
Peptid herunter reguliert wird.

Wie sind die Werte des NT-proBNP zu
interpretieren?

PD Dr. Mortl: Der obere Normwert
von NT-proBNP bei Verwendung des
Roche-Kits liegt bei 125 pg/ml. Nach
oben sind faktisch keine Grenzen ge-
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setzt. Als Einschlusskriterien in Studien
werden héaufig NT-proBNP-Werte von
600 pg/ml oder 1000 pg/ml festgesetzt.
Patienten, die akut dekompensiert sind,
konnen jedoch mehrere Tausend pg/ml
NT-proBNP haben.

Wie ldsst sich das NT-proBNP im The-
rapiemonitoring bei Herzinsuffizienz
einsetzen?

PD Dr. Mértl: Wir wissen, dass sowohl
die Hohe des NT-proBNP als auch die
Tatsache, ob es steigt oder fillt, prog-
nostische Relevanz hat. Bei Patienten,
bei denen das NT-proBNP niedrig oder
im sinken ist, weify ich, dass ich mit
meiner Therapie auf dem richtigen Weg
bin und die Wahrscheinlichkeit fiir ein
mit der Herzinsuffizienz assoziiertes
Ereignis in néchster Zeit gering ist. Mit
einem solchen Ereignis ist primar Ver-
schlechterung, Dekompensation oder
sogar der Tod gemeint. Steigt das NT-
proBNP oder ist es per se schon hoch, ist
die Wahrscheinlichkeit grof3, dass bald
schon ein Ereignis eintritt und der Pa-
tient hospitalisiert werden muss.

Hat der Verlauf des NT-proBNP thera-
peutische Konsequenzen?

PD Dr. Mortl: Unser Ziel ist, dass alle
Patienten die Zieldosen der Herzinsuf-
fizienzmedikamente erhalten. Daher
wird die Therapieoptimierung unab-
hingig vom Trend des NT-proBNP
durchgefiihrt. Wenn bei einem Patien-
ten beispielsweise die Dosis eines ACE-
Hemmers gerade gesteigert wird, bin
ich beruhigt, wenn das NT-proBNP
fallt und alarmiert, wenn es steigt. Die
Dosissteigerung wird jedoch in beiden
Fallen fortgesetzt.

Wenn Patienten trotz optimierter The-
rapie ein hohes NT-proBNP haben,
sollte iiberlegt werden, ob sie nicht ein
spezifisches Problem haben, das auf die
Therapie nicht ausreichend anspricht
wie z. B. eine Amyloidose. Unabhingig
davon macht es Sinn, Patienten mit ho-

hen NT-proBNP-Werten wegen der ho-
hen Dekompensationsrate engmaschig
zu kontrollieren und in ein Disease-Ma-
nagement-Programm einzuschlielen.
Bei niedrigem NT-proBNP erscheint
keine intensivierte Betreuung nétig. Das
NT-proBNP eignet sich hier sehr gut zur
Triage.

In welchem Setting - Klinik, niederge-
lassener Kardiologe oder Allgemein-
mediziner - sollte das NT-proBNP
bestimmt werden?

PD Dr. Mortl: Das NT-proBNP ist ein
extrem wertvolles Diagnosetool, um
eine Herzinsuffizienz entweder aus-
zuschlieflen oder den Verdacht zu er-
hirten. Liegt bei einem Patienten der
Verdacht auf eine Herzinsuffizienz vor,
sollte das NT-proBNP daher auch von
niedergelassenen Fachdrzten und All-
gemeinmedizinern bestimmt werden
diirfen. Wir miissen davon ausgehen,
dass in Osterreich 300.000 oder mehr
Patienten mit Herzinsuffizienz leben.
Das bedeutet, dass praktisch jeder, der
in der Erwachsenenmedizin tétig ist, auf
solche Patienten trifft, von denen jedoch
viele undiagnostiziert sind.

Wie spezifisch bzw. sensitiv fiir Herz-
insuffizienz ist das NT-proBNP?

PD Dr. Mortl: Es ist ein hervorragender
Rule-out-Marker. Es ist nicht sehr spezi-
fisch, da es auch andere Griinde fiir eine
Erhéhung des NT-proBNP, wie beispiel-
weise eine schwere Niereninsuffizienz,
Infektionen oder Tumore, gibt. Ist das
NT-proBNP jedoch im Normbereich, so
kann man sich darauf verlassen, dass die
Beschwerden eines nicht therapierten Pa-
tienten nicht von einer Herzinsuffizienz
stammen. Mit einer guten Therapie der
Herzinsuffizienz kann das NT-proBNP
normalisiert werden, was jedoch nicht
bedeutet, dass der Patienten nun keine
Herzinsuffizienz mehr hat, sondern, dass
das Herz so entlastet ist, dass die Werte
nicht mehr erhoht sind.

Danke fiir das Gesprich!
Korrespondenzadresse:

Mag. Harald Leitner
E-Mail: hl@teamword.at
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