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Titel Rasche Entfernung von Flissigkeit wahrend der Dialyse ist mit kardiovaskularer
Morbiditat und Mortalitat assoziiert
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Einleitung Eine hdhere Ultrafiltrationsrate (UF-Rate) kann bei HD-Patienten zu unphysiologischen Flussigkeitsverschiebungen und
infolgedessen zu hamodynamischer Instabilitat fihren. Daher untersuchten die Autoren die Assoziation zwischen UF-Rate
und Gesamtmortalitat sowie Mortalitat aufgrund kardiovaskularer Erkrankungen (CVD-Mortalitét) bei HD-Patienten.

[\ EXC IR0/ s B Dies war eine Sekundaranalyse der multizentrischen, randomisierten HEMO-Studie. Die Teilnehmer der HEMO-Studie
DIVTE Vit ([ Wurden zwischen Marz 1995 und Oktober 2000 in die Studie aufgenommen und wurden seit mindestens 3 Monaten mit HD
3x wdchentlich behandelt. Das UF-Volumen wurde als Verédnderung des Gewichts tber den Verlauf der Dialyse gemessen
(d.h. pra-dialytisches Gewicht minus post-dialytisches Gewicht). Die UF-Rate wurde in ml/h/kg dargestellt, und durch den
Quotient UF-Volumen durch die Lange der Dialysebehandlung und Zielgewicht ermittelt.

Ergebnisse * Die mittlere UF-Rate betrug fur die Gesamtkohorte (n=1846) 12,1 + 4,6

und ml/h/kg.
ALY T 1 B « Verglichen mit UF-Raten von <10 mi/h/kg, waren UF-Raten von >13 ml/h/kg 251 UFR miikg
fassung signifikant mit einer erhdhten Gesamt- sowie CVD-Mortalitat assoziiert, mit o
adjustierten Hazard Ratios (HR) von jeweils 1,59 und 1,71. Insgesamt waren 2l B8
UF-Raten zwischen 10 und 13 ml/h/kg nicht mit einer Gesamtmortalitat bzw. S
CVD-Mortalitat assoziiert; bei Patienten mit chronischer Herzinsuffizienz war g
die Assoziation jedoch signifikant (siehe Abbildung). T
* Um die Schwellenwerte festzulegen, ab denen sich eine UF-Rate negativ

auswirken kann, fihrten die Autoren eine “cubic spline”’-Analyse fur die
Assoziationen zwischen UF-Rate und Gesamt- sowie CVD-Mortalitat durch.
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. e . s . . Congestive heart failure not Congestive heart failure_|
Die HRs sowohl fir Gesamt- als auch fir CVD-Mortalitét stiegen bei Werten present present
Copyright: zwischen 10 und 14 ml/h/kg steil an, bei héheren Werten war die Steigung
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FME Deutschland
GmbH « Eine UF-Rate von >13ml/h/kg war signifikant mit einem erhéhten Risiko flr Hospitalisierungen aufgrund von CVD und fir die
Kombination Hospitalisierung/CVD-Mortalitat assoziiert, wahrend eine UF-Rate von 10—13ml/h/kg nicht assoziiert war.

[ Clulul=hi 1888 | aut der Autoren gibt es in der aktuellen klinischen Praxis zwei Optionen, um die UF-Rate geringer zu halten: 1. Begrenzung
der Fliissigkeitsaufnahme des Patienten, und 2. Verldngerung der Zeit flir die Entfernung von Fllissigkeit.




