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Editorial

Macher oder Marker?

Die Diskussion um die Rolle von Homocystein
fur die Genese der koronaren Herzkrankheit
geht in eine neue Runde. S. E.
Volliset et al. (Seite 22) haben in
einer prospektiven Studie ge-
zeigt, dass erhéhte Spiegel die-
ser endogenen Substanz mit ej-
ner gesteigerten Mortalitdt kor-
relieren, nicht nur mit der kar-
diovaskuldren. Nun fehlt ,nur”
noch die Gegenprobe: dass eine Reduktion
des Hcy-Spiegels (mittels Folsdure-Gabe) die
Prognose verbessert. Dieser Nachweis wird
aber méglicherweise durch die Gberraschen-
de Tatsache erschwert, dass unter Folsdure-
Medikation das Hcy ansteigen statt abf;IIen
kann. Also stets die Reaktion testen ...

Erwiese sich letzten Endes das Hcy nur als
Marker und nicht als Macher der KHK, dann
wdrde das Interesse an ihm schwer leiden. Zu
groB3 ist die Konkurrenz anderer Indikatoren.

Da ist z. B. das PAPP-A. Es heil3t ,,pregnancy-
associated plasma protein A”, obwohl es bej
Frauen und Ménnern vorkommt und sich in
instabilen Koronar-Plaques anreichert. Ver-
mutlich eignet es sich als Marker von akutem
Koronar-Syndrom und Infarkt (A. Bayes-Ge-
nis et al.: NEIM 345, 2001, 1022-1029). Oder
das BNP. Es heif3t ,,brain natriuretic peptide”,
obwohl! es im Herzen eine neurohormonale
Aktivierung bewirkt und ein erhéhter Plas-
maspiegel eine schlechte Prognose anzeigt
(J. A. de Lemos: NEJM 345, 2001, 1014-1021).
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