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Auch bei elektiven Operationen, die das Herz nicht betreffen,
stellen kardiovaskuläre Komplikationen eines der grössten Risi-
ken dar. Deshalb ist eine aussagekräftige präoperative kardiale
Risikobeurteilung von eminenter Bedeutung. Dies geschieht
aktuell anhand von Risiko-Scores, die das Risiko aufgrund von
anamnestischen Faktoren und der Art des operativen Eingriffs
stratifizieren – der «Revised Cardiac Risk Index» (RCRI) ist einer
der am häufigsten verwendeten dieser Scores. Nun wird zu-
sätzlich nach Labormarkern gesucht, welche die Risikoein-
schätzung weiter zu optimieren vermögen.

Das biologische inaktive Prekursor-Protein (ProBNP) wird in-
trazellulär in zwei Fragmente gespalten, in das «Brain Natriure-
tic Peptide» (BNP) und das «n-terminale pro-BNP» (NT-
proBNP), die beide für die Herzinsuffizienz-Diagnostik ver-
wendet werden. Letzteres stellt gemäss der vorliegenden Ko-
hortenstudie einen hoffnungsvollen Kandidaten für eine solche
präoperative Risikobeurteilung dar. Bei über 10'000 Personen
im Alter von mehr als 45 Jahren, die sich einer nicht-kardialen
Operation unterziehen mussten, korrelierte die Höhe des prä-
operativ gemessenen NTproBNP sehr gut sowohl mit dem Ri-
siko für einen postoperativen Myokard-Schaden oder kardio-
vaskulären Todesfall als auch mit der gesamten postoperativen
Mortalität. Verglichen mit einer Risikostratifizierung, die sich
lediglich auf den RCRI stützte, konnte bei 258 von 1000 Per-
sonen die Risikoeinschätzung durch den Einbezug des NT-
proBNP-Wertes verbessert werden.

Eine aussagekräftige präoperative Risikobeurteilung ist für eine
sinnvolle Operationsplanung sehr wichtig. Die Notwendigkeit
weitergehender präoperativer Abklärungen oder postoperativer
Überwachungsmassnahmen kann besser bestimmt werden, ein
korrekt eingeschätztes Risiko hilft die Narkose und das intra-
operative Management zu optimieren und nicht zuletzt können
die Betroffenen auch exakter über ihr persönliches Risiko infor-
miert werden. Es überrascht daher nicht, dass nach Parametern
gesucht wird, welche die Treffsicherheit dieser Prognosen ver-
bessern. Das NTproBNP könnte ein valabler Kandidat sein. Da-
mit es im klinischen Alltag gewinnbringend verwendet werden
kann, müssen allerdings noch einige praktische Fragen geklärt
werden, z.B. nach den Schwellenwerten, die relevante Risiko-
kategorien voneinander unterscheiden. In der vorliegenden Stu-
die wurden zwar solche definiert, diese müssten aber noch vali-
diert werden, zumal in anderen Studien mit ähnlicher Fragestel-
lung andere Schwellenwerte verwendet wurden.
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