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Friihe Inhalationstherapie hilft Babys mit Mukoviszidose

Weltweit erste Studie zur Wirksamkeit einer Priaventionstherapie ab den ersten Lebensmonaten unter
Federfiihrung des Zentrums fiir Kinder- und Jugendmedizin Heidelberg abgeschlossen: Inhalation von
hypertoner Kochsalzlosung verbessert Atmung und Entwicklung insgesamt / Ergebnisse im American
Journal of Respiratory and Critical Care Medicine erschienen

Babys mit der angeborenen Multiorganerkrankung Mukoviszidose profitieren von einer sehr friih einsetzenden
Inhalationstherapie mit hypertoner Kochsalzlosung. Ihre Lungenfunktion verbessert sich und sie legen im Lauf eines
Jahres mehr an Gewicht zu als Patienten, die eine isotone Salzlgsung inhalieren. Zu diesem Ergebnis ist eine
multizentrische Studie im Deutschen Zentrum fiir Lungenforschung (DZL) unter Federfiihrung des Zentrums fiir Kinder-
und Jugendmedizin Heidelberg gekommen, die kiirzlich im American Journal of Respiratory and Critical Care Medicine
veroffentlich wurde. Dies ist weltweit die erste abgeschlossene kontrollierte Studie zu einer praventiven Therapie in
diesem Alter, da erst seit kurzem nicht-invasive Methoden zur zuverladssigen Erfassung frither Lungenschiaden zur
Verfiigung stehen. Angesichts der hervorragenden Ergebnisse kann die praventive Inhalationstherapie mit hypertoner
Kochsalzlosung nun fiir Sduglinge und Kleinkinder mit Mukoviszidose empfohlen werden. Die teilnehmenden
Studienzentren haben ihre Behandlung bereits entsprechend umgestellt.

»Die Studie belegt erstmals den Nutzen einer praventiven Therapie, die noch vor den ersten Symptomen im
Sauglingsalter ansetzt. Dariiber hinaus konnten wir in der Studie auch zeigen, dass sich die angewandten
Untersuchungsverfahren — die Messung der Lungenbeliiftung und die Magnetresonanztomographie — sehr gut eignen,
um mit geringer Belastung fiir die Kinder Therapieeffekte zu liberpriifen®, sagt Professor Dr. Marcus Mall, der die Studie
am Universitdtsklinikum Heidelberg geleitet und mittlerweile die Leitung der Klinik fiir Padiatrie mit Schwerpunkt
Pneumologie und Immunologie mit Intensivmedizin an der Charité — Universititsmedizin Berlin iibernommen hat. ,Die
Arbeit ebnet damit den Weg fiir die Entwicklung weiterer praventiver Therapien mit dem Ziel die Entstehung von
schweren Lungenschidden bei Patienten mit Mukoviszidose zu verhindern oder zumindest deutlich aufzuhalten.” Die
Studie ist ein Projekt des Zentrums fiir Translationale Lungenforschung (TLRC) Heidelberg sowie des
Mukoviszidose-Zentrums am Universitdtsklinikum Heidelberg und wurde im Deutschen Zentrum fiir Lungenforschung
(DZL) vom Bundesministerium fiir Bildung und Forschung (BMBF) und von der Dietmar Hopp Stiftung geférdert. Die
Unterstiitzung der Dietmar Hopp Stiftung belief sich auf 380.000 Euro. Die Studienldsungen und Inhalationsgerate
wurden von Pari GmbH zur Verfiigung gestellt.

Fiir die Studie wurden insgesamt 42 Babys in den ersten drei Lebensmonaten zufillig einer Therapie- und einer
Kontrollgruppe zugeteilt, ihre Lungenbeliiftung sowie Wachstum und Gewichtsentwicklung ein Jahr lang verfolgt. Die
Kinder der Therapiegruppe inhalierten zweimal taglich eine hypertone Kochsalzlésung, deren Salzgehalt iiber dem des
Lungensekrets liegt und die dazu beitragt, die Lungenoberfliche und den Schleim in den Atemwegen besser zu
befeuchten, die Babys der Kontrollgruppe eine isotone — in ihrer Konzentration dem Lungensekret entsprechende —
Kochsalzlosung.
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Die Lungenfunktion der Kinder wurde mittels Messung der Lungenbeliiftung (Lung Clearance Index, LCI) erfasst. Dabei
wird die Anzahl der Atemziige ermittelt, die notig sind, bis die gesamte Luft in der Lunge einmal ausgetauscht ist.
»Diese Messung zeigt sehr empfindlich an, ob sich Atemluft in der Lunge staut, weil beispielsweise Schleimpfropfen
oder Entziindungen die Luftzirkulation behindern®, erkldrt Erstautorin Dr. Mirjam Stahl, Kinder-Lungenspezialistin am
Mukoviszidosezentrum und Zentrum fiir Translationale Lungenforschung (TLRC) am Universitatsklinikum Heidelberg.
Ziher Schleim in den kleinen Atemwegen erschwert nicht nur die Atmung, sondern fiihrt im weiteren Verlauf zu
Entziindungen und Verdnderungen des Lungegewebes. Zusidtzlich wurden bei allen Kindern MRT-Untersuchungen der
Lunge durchgefiihrt, um eben solche Verdnderungen und Entziindungsherde aufzuspiiren.

Nach einem Jahr entwickelte sich die Lungenbeliiftung bei den Babys der Therapiegruppe deutlich besser als bei der
Vergleichsgruppe, sie waren durchschnittlich soo Gramm schwerer und 1,5 Zentimeter groker. Ursache fiir die gute
Gewichtsentwicklung sehen die Studiendrzte im insgesamt besseren Gesundheitszustand der Kinder. Im MRT-Befund
gab es zu diesem friithen Zeitpunkt nur leichte Unterschiede zwischen den beiden Gruppen. Das Fazit von Dr. Stahl:
»Diese Inhalationstherapie empfiehlt sich als eine einfache und gut vertragliche Maknahme, um friihe
Lungenverdanderungen bei Mukoviszidose abzumildern oder hinauszuzdgern. Sie verschafft den betroffenen Kindern
deutlich verbesserte Startbedingungen fiirs Leben.” Alle Kinder werden im Rahmen der ebenfalls von Heidelberg aus
koordinierten Folgestudie weiter betreut. So wollen die Arzte kliren, wie sich die praventive Therapie auf den weiteren
Krankheitsverlauf auswirkt.

Dr. Ingrid Rupp, Leiterin der Dietmar Hopp Stiftung: ,,Die Studie zeigt erneut: Je friiher nach Diagnosestellung gehandelt
wird, desto besser. Es freut uns und den Stifter Dietmar Hopp, dass die Studie nachhaltig betroffenen Kindern mit dieser
vergleichsweise einfachen Methode helfen kann.”

Bei der angeborenen und unheilbaren Multiorganerkrankung Mukoviszidose verstopft ziher Schleim die Atemwege,
begiinstigt eine chronische Infektion und Entziindung. Beides zerstort mit der Zeit die Lunge. Kinder mit Mukoviszidose
sind aufgrund der friih einsetzenden Lungenschdden sowie einer stark eingeschriankten Verdauung in ihrer Entwicklung
beeintrachtigt und kénnen bei unzureichender Therapie in Wachstum und Gewicht hinter ihren Altersgenossen zuriick
bleiben. Daher gilt: Je friiher die Behandlung einsetzt und je schneller schon auf leichte Verschlechterungen addquat
reagiert wird, desto ldnger lassen sich Lungenschiden und Komplikationen hinauszégern. Voraussetzung dafiir ist das
von den Heidelberger Wissenschaftlern um Professor Mall auf den Weg gebrachte und 2015 deutschlandweit eingefiihrte
Neugeborenen-Screening fiir Mukoviszidose, das betroffene Kinder zuverldssig identifiziert. Diese Friiherkennung hat
erstmals ein schmales Zeitfenster fiir praventive Therapieansitze gedffnet.
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Weitere Informationen im Internet:

Padiatrische Pneumologie, Allergologie und Mukoviszidose Zentrum:
http://www.klinikum.uni-heidelberg.de/Sektion-Paediatrische-Pneumologie-Allergol...
Deutsches Zentrum fiir Lungenforschung: http://www.dzl.de/
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Universitatsklinikum und Medizinische Fakultit Heidelberg: Krankenversorgung, Forschung und Lehre von
internationalem Rang

Das Universitatsklinikum Heidelberg ist eines der bedeutendsten medizinischen Zentren in Deutschland; die
Medizinische Fakultit Heidelberg der Universitat Heidelberg zihlt zu den international renommierten biomedizinischen
Forschungseinrichtungen in Europa. Gemeinsames Ziel ist die Entwicklung innovativer Diagnostik und Therapien sowie
ihre rasche Umsetzung fiir den Patienten. Klinikum und Fakultdt beschiftigen rund 13.000 Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter und engagieren sich in Ausbildung und Qualifizierung. In mehr als 5o klinischen Fachabteilungen mit fast
2.000 Betten werden jdhrlich rund 65.000 Patienten vollstationdr, 56.000 mal Patienten teilstationdr und mehr als
1.000.000 mal Patienten ambulant behandelt. Gemeinsam mit dem Deutschen Krebsforschungszentrum und der
Deutschen Krebshilfe hat das Universitatsklinikum Heidelberg das Nationale Centrum fiir Tumorerkrankungen (NCT)
Heidelberg etabliert, das fiihrende onkologische Spitzenzentrum in Deutschland. Das Heidelberger Curriculum
Medicinale (HeiCuMed) steht an der Spitze der medizinischen Ausbildungsginge in Deutschland. Derzeit studieren ca.
3.700 angehende Arztinnen und Arzte in Heidelberg.

www.klinikum-heidelberg.de
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