Medizin im Fokus

AFFIRM-AHF-Studie

Eisen-Therapie bewirkt signifikante Abnahme
von Rehospitalisierungen bei Patienten
mit akuter Herzinsuffizienz und Eisenmangel

Bei 80 Prozent der Patienten mit akuter
Herzinsuffizienz lasst sich ein Eisen-
mangel nachweisen, der oft mit einer
schlechten Prognose einhergeht: Ab-
nehmende Lebensqualitat, hohes Risiko
fur wiederholte Spitaleinweisungen und
steigende Mortalitat, und zwar unab-
hangig davon, ob eine Anamie besteht
oder nicht. Eine intravenose Behandlung
mit Eisencarboxymaltose kann hier
Abhilfe schaffen, wie Ergebnisse der
AFFIRM-AHF-Studie kiirzlich zeigten.

In der in Lancet publizierten multizentrischen,
randomisierten und plazebokontrollierten Studie
(1) sollte erstmals tberpriift werden, inwieweit

die intravendse Gabe von Eisencarboximaltose

(Ferinject®) bei Patienten, die mit akuter Herzin-
suffizienz und begleitendem Eisenmangel (Trans-
ferrinsattigung < 20%) sowie einer LVEF < 50%
hospitalisiert worden waren, das Risiko einer er-
neuten Spitaleinweisung und/oder vorzeitigem
kardiovaskuldrem Tod im Vergleich mit Plazebo
reduzieren kann.

1132 Patienten, die die Einschlusskriterien erfiill-
ten, wurden in die Studie aufgenommen und im
weiteren Verlauf mindestens zweimal (je nach
Schweregrad des Eisenmangels) i.v. mit Eisencar-
boxymaltose beziehungsweise Plazebo behan-
delt. Bis zu 52 Wochen nach Randomisierung
zeigte sich, dass die Eisensubstitution mit einer
21%igen Reduktion des kombinierten primdren
Endpunkts (wiederholte Spitaleinweisung wegen
akuter Herzinsuffizienz und/oder kardiovaskula-

rem Tod) einherging, allerdings ohne eine Signifi-
kanz zu erreichen (RR: 0,79; 95%-Kl: 0,62-1,01; p
=0,059). Werden die Endpunkte einzeln betrach-
tet, so lasst sich bei der kardiovaskuldren Morta-
litat kein Unterschied zwischen Verum und Pla-
zebo (RR: 0,96; 95%-Kl: 70-1,32) erkennen.
Dagegen konnte das Risiko einer erneuten herz-
insuffizienzbedingten Rehospitalisierung durch
die Eisensubstitution um 26% signifikant redu-
ziert werden (RR: 0,74; 95%-Kl: 0,58-0,94; p =
0,013). Die Behandlung erwies sich als gut ver-
traglich und komplikationslos. CR
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