
S T I F T U N G  D E R  H E R Z K R A N K E  D I A B E T I K E R

153Diabetes, Stoffwechsel und Herz, Band 27, 3/2019  www.diabetologie-online.de

Der herzkranke Diabetiker
Stiftung in der Deutschen Diabetes-Stiftung

Herzinsuffizienz bei Diabetes vermutlich oft übersehen

K. Hertrampf

Obwohl durch Herzinsuffizienz für Men-
schen mit Diabetes das Risiko steigt, frü-
her als andere zu versterben und häufiger 
ins Krankenhaus zu kommen, scheint 
die verminderte Herzleistung nicht im-
mer erkannt zu werden. Darauf deuten 
zumindest aktuelle Daten hin, die den 
Behandlungsalltag in Deutschland und 
Österreich widerspiegeln.

Prävalenz der Herzinsuffizienz 
bei 5,1 %

Während internationale Studien belegen, 
dass Diabetes bei Patienten mit Herzin-

suffizienz (HF: Heart Failure) in 25 bis 
40 % auftritt und das Risiko für HF 
bei Diabetes mellitus zweifach erhöht 
ist, liegt die Prävalenz in einer kürzlich 
in Diabetic Medicine publizierten Aus-
wertung des Registers DPV (Diabetes-
Patienten-Verlaufsdokumentation) bei 
5,1 %. Untersucht wurde der Datenpool 
von fast 290 000 im DPV-Register re-
gistrierten Patienten mit Typ-2-Diabe-
tes im Behandlungszeitraum von 2010 
bis 2015. Ziel der Auswertung waren 
das Erfassen der HF-Prävalenz mittels 
ICD (International Classification of 
Diseases)-Kodierung und die Analyse 
der Behandlungssituation auf der Ba-

sis der standardisierten Dokumentation 
mit multizentrischer Beteiligung. Über 
400 Behandlungseinrichtungen, vorwie-
gend aus Deutschland und Österreich, 
dokumentieren im DPV-Register diabe-
tesrelevante Patientendaten.

Wahrscheinlich hat aktive 
Diagnostik vielfach gefehlt

„Dass die Häufigkeit der Herzinsuffizi-
enz in der DPV-Analyse mit knapp über 
5 % deutlich geringer war als erwartet, 
könnte in der reinen Erfassung über 
ICD-Code begründet sein“, meint Stu-
dien-Koautor Professor Dr. Dr. h. c. Diet-
helm Tschöpe, Vorsitzender der Stiftung 
DHD. Man könne nicht sicher davon 
ausgehen, dass Patienten mit Typ-2-Dia
betes im Zeitraum von 2010 bis 2015 
gezielt auf HF untersucht worden seien. 
Wahrscheinlicher sei, dass eine aktive 
Diagnostik vielfach gefehlt habe, „zumal 
die Herzinsuffizienz als prognostisch be-
deutsame Komplikation bei Diabetes 
erst in den letzten drei Jahren breit ak-
zeptiert in den Fokus gerückt ist“. Die 
klinische Erfahrung würde derzeit noch 
zeigen, dass die Herzinsuffizienz und vor 
allem die Frühstadien der HF bei Pati-
enten mit Diabetes oft unentdeckt und 
unbehandelt blieben.

Intensivere Therapie von 
Patienten mit Herzinsuffizienz

In der DPV-Auswertung stieg der An-
teil von Diabetespatienten mit HF er-
wartungsgemäß mit dem Lebensalter 
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Abb. 1: Prävalenz von Herzinsuffizienz und anderen Herz-Kreislauf-Erkrankungen (mod. nach 
[Stoyanova 2019]).
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an, wobei mehr Frauen betroffen waren 
als Männer. Herzinsuffiziente Diabetes­
patienten wiesen zudem eine längere Er­
krankungsdauer mit gestörtem Gluko­
sestoffwechsel auf. Sie wurden häufiger 
als Patienten ohne HF mit Insulin behan­
delt, ihr HbA1c-Wert lag niedriger und 
der Body-Mass-Index (BMI) war höher. 
Bluthochdruck und Fettstoffwechsel­
störungen wurden bei herzinsuffizien­
ten Patienten mit Diabetes intensiver 
therapiert.
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Abb. 2: Präventive Therapie bei Typ-2-Diabetikern nach Alter und Stadium der Herzinsuffizienz 
(mod. nach [Stoyanova 2019]).
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