Was sagt der ,,Lung-
Clearance-Index* iiber
die Lungenfunktion
aus?
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Patienten mit einem Alpha-1-Anti-
trypsin-Mangel und PI-ZZ-Genotyp
haben ein hohes Risiko, ein Lungen-
emphysem zu entwickeln. Uber die
friihen Stadien des Emphysems ist
wenig bekannt, und die Spirometrie
ist nicht die optimale Methode, um
friihzeitige Veranderungen zu erfas-
sen.

Eine Arbeitsgruppe um Susanne Fuchs
versuchte nun, hier mit dem ,Lung-Clea-
rance-Index“ die diagnostische Liicke zu
schlieBen. Der Index basiert auf der
Stickstoff(N2)-Auswaschung aus der
Ausatemluft. In die Studie schlossen die
Autoren sowohl Kinder als auch Jugend-
liche und Erwachsene mit einem besta-
tigten Alpha-1-Antitrypsin-Mangel und
einem Genotyp PI-ZZ ein, zudem konn-
ten auch Patienten mit anderen Genoty-
pen teilnehmen, die einen Alpha-1-Anti-
trypsin-Spiegel unter 90mg/dl aufwie-
sen. Alle Teilnehmer unterzogen sich ei-
nem N2-Auswaschtest, fir den sie mit
einem Nasenclip versehen finf requldre
Atemziige bei Raumluft in das Messgerat
durchfiihrten, bevor dann auf 100%
Sauerstoffzufuhr umgeschaltet wurde.
Die Auswaschphase war beendet, wenn
die N2-Konzentration auf weniger als
1/40 des Ausgangslevels abgefallen war.
AuRerdem wurden eine Spirometrie und
eine Pulsoxymetrie durchgefthrt. Aus
den Auswaschkurven berechneten die
Autoren den ,Lung-Clearance-Index”.
Dieser ist definiert als das kumulative
ausgeatmete Volumen geteilt durch die
funktionelle Residualkapazitdt und spie-
gelt die Anzahl ausgeatmeter Lungenvo-
lumina wider, die bendétigt werden, um
die N2-Konzentration auf 1/40 des Aus-
gangsgehalts zu reduzieren. Gesunde
Kontrollen wurden zur Erstellung von Re-
ferenzdaten herangezogen.

An der Studie beteiligten sich 238 Pa-
tienten, von denen 193 im Alter von 4
bis 79 Jahren in die Analyse eingingen.
AuBerdem wurden von 33 gesunden
Kontrollen im Alter von 8 bis 60 Jahren
die Referenzdaten ermittelt. Der mittlere
Lung-Clearance-Index lag in der Patien-
tengruppe bei 9,1 und in der Kontroll-
gruppe bei 6,3 und unterschied sich so-
mit hochsignifikant (p<0,001). Dabei
hatten 47 % der erwachsenen Patienten
mit einem anderen Genotyp als PI-ZZ
und 39% der Patienten mit normaler Spi-
rometrie einen pathologischen Lung-
Clearance-Index.

FAZIT

Die Autoren schlieRen aus den Ergeb-
nissen, dass eine normale Spirometrie
nicht eine durch Alpha-1-Antitrypsin-
Mangel verursachte Lungenerkran-
kung ausschlieRt. Der LCl scheine
hierbei friihe Verdnderungen erfassen
zu kénnen.

Dr. med. Johannes WeiR, Bad Kissingen

Pneumologie 2017; 71: Seite: 137, DOI: 10.1055/s-0042-123751

& Thieme

Dieses Dokument wurde zum personlichen Gebrauch heruntergeladen. Vervielfaltigung nur mit Zustimmung des Verlages.



