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Neues aus dem Labor ﬂ

Update: Referenzbereiche fiir die glomerulare Filtrationsrate (eGFR) nach der CKD-EPI-Formel,
Beurteilung der Nierenfuktion anhand der eGFR und der Albuminausscheidung

Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen,

zur Berechnung der geschatzten glomeruldren Filtrationsrate (eGFR) ist die CKD-EPI-Formel (Chronic
Kidney Disease Epidemiology Collaboration) seit Jahren etabliert (3). Die Formel ist nach der Literatur
hinreichend validiert fir Kollektive zwischen 18 und 70 Jahren (1, 2). Schwachen zeigt die eGFR bei
kachektischen und sehr muskulésen und stark Gibergewichtigen Patienten.

Physiologisch nimmt die GFR mit zunehmenden Alter ab. Angaben zu altersabhangigen
Referenzbereichen fiir die GFR sind in der Literatur nur sehr begrenzt zu finden und zum Teil nicht
aktuell (4-7). Fir junge gesunde Erwachsene wird eine normale GFR mit ca. 125 ml/min/1,73 m?
angegeben (3).

Mittlerweile verfligen wir tiber so groBe Datenmengen, dass wir mithilfe statistischer Verfahren eigene
Referenzwerte ermitteln kénnen.

Eigene Daten: OPUS::L, OSM AG - Referenzwerte-Tool, basierend auf Reference Limit Estimator,
Programm zur Abschadtzung von Referenzgrenzen aus den Analysendaten klinisch-chemischer
Laboratorien entwickelt von der AG Richtwerte der Deutschen Vereinten Gesellschaft fir Klinische
Chemie und Laboratoriumsmedizin e.V. und der OSM AG. Die Referenzwertermittlung basiert auf
293.980 Datensatzen aus 01/2016 bis 07/2019.

Auf dieser Grundlage passen wir die Referenzbereiche fiir die eGFR an und geben auch fiir Patienten
Uber 70 Jahre einen Werte an:
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Referenzbereiche eGFR nach CKD-EPI in ml/min/1,73 m?(Eigene Daten):
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Die US National Kidney Foundation hat unabhangig vom Alter den Grenzwert fiir die chronische

Niereninsuffizienz auf < 60 ml/min/1,73 m? festgelegt.

In den KDIGO-Guidelines wurde eine
modifizierte Einteilung der chronischen
Nierenerkrankung getroffen (3). Danach
wird die Erkrankung nach der eGFR in die
Stadien G1-G5 eingeteilt, wobei das
Stadium G3 in ein Stadium G3a und G3b
unterteilt ist, da Patienten im Stadium G3b
ein signifikant hoheres Risiko fir die
Entwicklung einer ESRD und kardio-
vaskuldrer Ereignisse haben als jene im
Stadium G3a.

(ml/micr.i\;I: 73m?) Stadium | Funktionseinschrankung
>90 Gl keine
60-89 G2 geringgradig
45-59 G3a gering- bis mittelgradig
30-44 G3b mittel- bis hochgradig
15-29 G4 hochgradig
<15 G5 Nierenversagen

Die Klassifikation allein auf Basis der eGFR weist jedoch Unschérfen auf. Durch Einbeziehung der
Albuminurie wird die Bewertung insbesondere in Hinblick auf die prognostische Aussagekraft erheblich

verbessert (8).

Nach den KDIGO-Guidelines ist auch eine quantitative Bestimmung von Albumin fir Screening und
Diagnostik einer chronischen Nierenerkrankung notwendig (3, 9). Die Bestimmung aus dem 24h-Urin ist

dabei nicht erforderlich:
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Durch den Albumin/Kreatinin-Quotienten oK
im Spontanurin werden Schwankungen der mgmg/(;ea Stadium Albuminurie
Albuminkonzentration durch unterschied- &
<30 Al Normal bzw. minimal erhoht

liche Hydratationszustdande beriicksichtigt
und ausgeglichen. Beim Gesunden betrigt | 30-300 | A3 maRig erhoht
der Albumin/Kreatinin-Quotient <30 mg/g. >300 A3 stark erhoht

Das Ausmal} der Albuminurie ist — unabhdngig und additiv zur
eGFR — ein sensitiver Marker fiir eine Nierenschadigung und die
Entwicklung einer spdteren (terminalen) Niereninsuffizienz. G1
Zudem ist sie aber auch ein wichtiger prognostischer Faktor fir G2
das Auftreten von kardiovaskuldaren Komplikationen und der G3a
kardiovaskuldren Mortalitdat. Die Fachgesellschaften fordern

Al A2 A3

daher fir alle Patienten mit Hypertonie oder Diabetes mellitus G3b
ein jahrliches Screening auf Albuminurie. G4
G5

Die Tabelle zeigt das mit erniedrigter GFR und erhéhter Albuminurie verbundene Risiko flir Mortalitat
und andere Endpunkte (z.B. kardiovaskuldre Mortalitdt und , Acute Kidney Injury”) auf der Basis der
Rangfolge der Risiken in einer kategorischen Metaanalyse (3). Griin: geringes Risiko (sofern keine
anderen Anzeichen fir Nierenerkrankung, keine CKD), : MaRiges Risiko, : Hohes Risiko, Rot:
Sehr hohes Risiko.

Mit freundlichen GriiRen

T &

D zY Stiegler
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