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Excerpt

Die Albuminurie ist ein friher, Albumlnurle Im FOkUS

prognostisch relevanter Mar- Warum POCT-Urindiagnostik in der kardiologischen Praxis
ker im kardiorenalen Konti- an Bedeutung gewinnt

nuum. lhre unmittelbare Ver-
fligbarkeit im Praxisworkflow
starkt die Therapieentschei-
dung und verbessert die struk-
turelle Versorgungsqualitat —
ein Aspekt, der angesichts der
steigenden Pravalenz von CKD
bei kardiovaskuldaren Hochri-
sikopatienten zunehmend an
Bedeutung gewinnt.

Die kardiovaskulare Versorgung hat sich in den vergangenen Jahren
deutlich verandert. Neben der Behandlung manifester Herz- und
GefaRerkrankungen riicken zunehmend auch kardiorenale Zusam-
menhange in den Fokus. Nationale und internationale Leitlinien
empfehlen deshalb eine strukturierte Risikostratifizierung unter
Einbeziehung von eGFR und Albuminurie.! 2
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Der Urin-Albumin-Kreatinin-Quotient (UACR) ist dabei mehr als ein Screeningparameter. Bereits gering er-
hohte Albuminwerte sind mit einem erhéhten Risiko fiir die Progression einer chronischen Niereninsuffizi-
enz sowie fur kardiovaskulare Ereignisse assoziiert.® Besonders relevant: Eine Albuminurie kann oft Jahre
vor einer relevanten Abnahme der eGFR auftreten. Sie ist damit haufig der friiheste messbare Hinweis auf
eine strukturelle Nierenschadigung — und ein wichtiger Marker im kardiorenalen Kontinuum.

Friiher Marker mit therapeutischer Konsequenz L
Mit den groflen Outcome-Studien der vergangenen Jahre ' “ N

. . . .. . Diabetes mellitus
wurde deutlich, wie eng kardiovaskulare Erkrankungen, chroni-

sche Nierenerkrankung und metabolische Risikofaktoren wie \

Diabetes miteinander verknipft sind. Eine friihzeitige Identifi- !

kation von Hochrisikopatientinnen und -patienten ermdoglicht N~

eine gezielte Therapieanpassung und kann die Progression A i )
nachweislich verlangsamen.*® Herzin- Chronische

. . . . . . . . uffizien: Nierenerkrankunc
Gerade bei Patientinnen und Patienten mit Herzinsuffizienz, SUTZISN gV erreniun

Hypertonie oder Diabetes liefert die Albuminurie wichtige

prognostische Informationen.

Trotz klarer Empfehlungen wird die Albuminbestimmung im Praxisalltag nicht immer konsequent umge-
setzt. Haufige Grinde sind organisatorische Ablaufe und die zeitverzogerte Verflgbarkeit externer Labor-
befunde. Genau hier entsteht eine Versorgungsliicke: Therapieentscheidungen werden getroffen, ohne
dass ein aktueller UACR vorliegt.

POCT als struktureller Qualitatsfaktor

Die Integration einer quantitativen POCT-Urindiagnostik in der
kardiologischen Praxis kann diese Liicke schliefen. Die unmittel-
bare Bestimmung von Albumin und Kreatinin mit automatischer

Berechnung des Quotienten ermaglicht:
e sofortige Risikoeinschatzung im Arzt-Patienten-Gesprach

¢ direkte therapeutische Anpassung
o strukturierte Verlaufskontrolle
e hohere Leitlinienadhéarenz

Semiquantitatives Urinana-
lysegerat
Aution|Daten AE-4070
Der Aution|Daten AE-4070 ist das ide-

ale Gerét zur einfachen, schnellen und
zu-verlassigen Bestimmung von patho-

Ein System wie AutionlDaten AE-4070 unterstiitzt diesen Ansatz
durch standardisierte, quantitative Alboumin- und Kreatininmes-
sung direkt in der Praxis. Die Urindiagnostik wird dadurch vom
verzogerten Laborwert zum aktiven Steuerungsinstrument im Be-
handlungsprozess.

Fir kardiologische Praxen bedeutet das nicht nur organisatorische logischen Veranderungen des Urins.
Effizienz, sondern eine konsequent leitlinienorientierte Umset- Mit bis zu 11 Parametern in 7 Sekunden
zung der kardiorenalen Prdvention und Risikostratifizierung im erreicht das Gerdt einen Durchsatz von

klinischen Alltag. 514 Proben pro Stunde.
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