KARDIOLOGIE

HERZINSUFFIZIENZ

Uberraschung: Natriumrestriktion bei
Herzinsuffizienz von Nachteil?

Vermehrte Rehospi- Leitlinien empfehlen fir Patienten mit Herzinsuffizienz eine kochsalzarme
talisierungen bei Erndhrung, um das intravasale Flissigkeitsvolumen zu verringern, das Herz
Patienten mit zu entlasten und Stauungssymptome zu verhindern. Daten einer US-Studie
Natriumrestriktion stellen dieses Paradigma jetzt infrage. An der Studie nahmen 900 Patienten

im NYHA-Stadium Il und Ill teil, deren Krankheitsverlauf drei Jahre beobach-
tet wurde. Bei rund 830 Patienten lagen Daten zur Natriumzufuhr zu, von
denen 260 gematchte Patienten in Gruppen mit niedriger (< 2,5 g/Tag) und
normaler Natriumzufuhr (> 2,5 g/Tag) eingeteilt wurden. Das iiberraschende
Ergebnis beim Vergleich dieser beiden Gruppen: Bei Patienten mit Natrium-
restriktion war das Risiko von Tod oder Rehospitalisierung wegen Herzinsuf-
fizienz (primé&rer kombinierter Endpunkt) um 85 % hoher als bei Patienten,
die weniger auf ihre Kochsalzzufuhr achteten (42 % versus 26 %, p=0,004).
Dies war vor allem auf vermehrte Rehospitalisierungen zuruckzufihren, ins-
besondere bei Patienten, die keinen RAS-Hemmer erhalten hatten. Bei der
Mortalitat zeigte sich nur tendenziell eine Risikoerhohung. Die Autoren for-
dern eine randomisierte klinische Studie, um den Stellenwert der Natrium-
restriktion beim Management einer Herzinsuffizienz definitiv zu klaren.
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LIPIDSTOFFWECHSEL

Diat mit viel gesunden Fetten - ein guter Weg zur
Verbesserung des Lipidprofils

Walnussreiche Diat Viele Diaten sind zur Verringerung des Korpergewichts gleichermafen geeig-

mit hohem Fettanteil net. Wenn es aber darum geht, das Lipidprofil glinstig zu beeinflussen, dann
schnitt am bestenab hat eine walnussreiche Ernahrung mit hohem Anteil mehrfach ungesattigter

Fettsauren (35 % der Energiezufuhr) und geringerem Kohlenhydratanteil (45 %
der Energiezufuhr) laut neuen Daten bei insgesamt rund 250 tibergewichtigen
US-Frauen die besten Karten. Der Einfluss auf LDL- und HDL-Cholesterin war
im Verlauf eines Jahres gilinstiger als in den beiden Vergleichsgruppen, die zur
Gewichtsreduktion auf eine Diat mit geringem Fett- (20 %) und hohem Kohlen-
hydratanteil (65 %) oder eine Diat mit geringem Kohlenhydrat- (45 %) und
hohem Fettanteil (35 %) aus einfach ungesattigten Fettsauren setzten. Beim
Triglyzeridspiegel und beim Korpergewicht gab es zwischen den drei Gruppen
nur geringe Unterschiede. Nach sechs Monaten hatten die Studienteilneh-
merinnen ihr Kérpergewicht im Schnitt um 8 % verringert.
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