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Langzeitbeobachtungen aus der Mayo Clinic:

1 von 5 Herztransplantierten erkrankt innert 3

an Hautkrebs

Menschen, die ein Herz verpflanzt erhiel-
ten, sind auf Immunsuppressiva angewie-
sen, damit ihr neues Organ nicht abgestos-
sen wird. Diese Behandlung hat ernsthafte
Nebenwirkungen. Auf dermatologischem
Gebiet sind dies bdsartige Hauttumoren,
insbesondere basalzellige und spindelzel-
lige Karzinome. Wie hdufig diese Kompli-
kation tatsdchlich ist, hat die Mayo Clinic
untersucht und dariiber kiirzlich in den
«Archives of Dermatology» berichtet. Die
Beobachtungsstudie stiitzt sich auf die
Daten von 312 Herztransplantationspatien-
ten, die zwischen 1988 und 2006 behandelt
wurden. Wahrend 2097 Patientenjahren
traten bei diesen Patienten 1395 neue Haut-
karzinome auf, was einer duchschnittli-
chen Rate von 0,43 Tumoren pro Patienten-
jahr entspricht. Das Auftreten der Tumore
erstreckte sich dabei von 0 bis 306 Spindel-
zellkarzinome (Spinaliome) und von 0 bis
17 Basaliome bei einem Patienten. Zum Teil
war also die Tumorlast ganz betrachtlich.

Erwartungsgemdss nahmen die kumulati-
ven Inzidenzraten fiir die bosartigen Haut-
veranderungen mit der Zeit nach der Trans-
plantation zu (nach 5 Jahren 20,4 %; nach
10 Jahren 37,5% und nach 15 Jahren 46,4%).
Nach einem ersten Basaliom betrug die
kumulative Inzidenz fiir ein Pflasterzellkar-
zinom innert 7 Jahren 98,1 Prozent.

Das Auftreten von Basaliomen war in der
multivariaten Analyse signifikant mit der
Verabreichung von Mycophenolsaure (Cell-
cept®) assoziiert. Demgegeniiber waren Ta-
crolimus (Prograf®) und Sirolimus (Rapa-
mune®) mit einer nicht signifikanten Risi-
koreduktion assoziiert, hierzu ist die
Datenlage jedoch wegen komplexer Dosie-
rungsfragen aber noch unsicher. Als
zusdtzlicher Risikofaktor erwiesen sich an-
dere nach der Transplantation aufgetretene
Karzinome. Eine Herpes-simplex-Infektion
nach der Organverpflanzung erhhte das
Basaliomrisiko noch zusatzlich. Die Asso-

ziation zwischen Herztransplantation und

Jahren

Spindelzelliges Karzinom (Spinaliom) an der Unterlippe

Hauttumoren war durchaus schon be-
kannt, ist aber jetzt in ihren Ausmassen gut
dokumentiert worden. Die Zahlen sollen
eine Aufforderung sein, Herztransplantati-
onspatienten {iber die Gefahr griindlich
aufzukldren und fiir regelmdssige derma-
tologische Nachsorgeuntersuchungen zu
sorgen, so die Autoren. [ |

H.B.

Archives of Dermatology 2009; 145: 1391-1396.

Beobachtungsstudie aus Basel:

Copeptin als neuer Prognosefaktor bei Hirnschlag?

Copeptin, ein Fragment von Provasopres-
sin, wird zusammen mit dem wesentlich
kurzlebigeren Vasopressin im Gehirn pro-
duziert und auch ins Blut abgegeben. Es
kann dort als rasch ansprechender Marker
fiir endogenen Stress bestimmt werden.
Dieser Assay kann praktische Bedeutung
haben, wie die Basler APACE-Studie bei
akutem Herzinfarkt gezeigt hat. Dort er-
laubte die Copeptinbestimmung, zusam-
men mit EKG und Klinik sowie der Mes-
sung des langsamer reagierenden Troponin
T, eine raschere Diagnose. Nun berichten
Dr. Mira Katan und ein Team der Neurolo-
gischen Klinik am Universitatsspital Basel
in Zusammenarbeit mit der Abteilung fiir
Endokrinologie der Universitdt Basel iiber
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die Moglichkeit, die Copeptinbestimmung
als unabhdngigen prognostischen Marker
bei ischamischem Hirnschlag einzusetzen.
Die Ergebnisse einer prospektiven Beob-
achtungsstudie bei 362 konsekutiven Pa-
tienten mit akutem ischdmischem Stroke
sind im Dezember in den «Annals of Neu-
rology» publiziert worden. Die Autoren fan-
den, dass Copeptin eine bemerkenswerte
diagnostische Aussagekraft hinsichtlich
des funktionellen Outcomes und der Mor-
talitdt innert drei Monaten zukommt. Hirn-
schlagpatienten mit ungiinstigem Verlauf
und solche, die spdter verstarben, hatten
bei Spitalaufnahme signifikant hohere Co-
peptinspiegel (p < 0,0001). Die prognosti-
sche Aussagekraft entsprach derjenigen der

NIH-Stroke-Skala, iibertraf aber diejenige
der Bestimmung des C-reaktiven Proteins
und von Glukose (p > 0,01). In der multi-
variaten Analyse erwies sich die Copeptin-
bestimmung als unabhdngiger Pradiktor
von funktionellem Outcome und Mortali-
tdt. Damit konnte diesem Test in Zukunft -
jeweils zusammen mit den klinischen Be-
funden und den bisher schon erfassten
weiteren prognostischen Messparametern -
einige Bedeutung bei der besseren Erfas-
sung des Risikoprofils von Patienten mit
akutem Hirnschlag zukommen. [ |

H.B.

Annals of Neurology 2009; 66(6): 799-808.



