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Bronchiektasen
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In vielen Studien, in denen Therapien
fiir Erwachsene mit Bronchiektasen
untersucht werden, sind die Kriterien
Exazerbationshaufigkeit und Zeit bis
zur ersten Exazerbation entscheiden-
de Endpunkte. Die verwendeten Defi-
nitionen der Exazerbation sind aller-
dings heterogen, was die Vergleich-
barkeit der Therapieeffekte ein-
schrankt. Die jetzt veroffentlichte,
konsentierte Definition kann fiir
kiinftige Studien genutzt werden.

Grundlage der Definitionsentwicklung
war eine systematische Auswertung der
zwischen den Jahren 2000 und 2015 in
klinischen Studien verwendeten Exazer-
bationsdefinitionen bei erwachsenen Pa-
tienten mit Bronchiektasen ohne Ver-
bindung zu zystischer Fibrose. An dem
Prozess waren Bronchiektasie-Experten
aus Europa (European Multicentre Bron-
chiectasis Research Collaboration, EM-
BARC), Nordamerika (US Brochiectasis
Research Registry/COPD Foundation,
BRR), Afrika und Australien beteiligt. Die
Konsensbildung erfolgte im Delphi-Ver-
fahren. Fiir die Konsensusdefinition der
Exazerbation wurden Kriterien beriick-

sichtigt, wenn sie von 280% der Exper-
ten als sehr starker Hinweis auf eine Exa-
zerbation oder die Kriterien fiir die Defi-
nition einer Exazerbation als unerldsslich
betrachtet wurden.

Konsentierte Definition

Insgesamt identifizierte die Arbeits-
gruppe 50 Veroffentlichungen mit 20
verschiedenen  Exazerbationsdefinitio-
nen. Mehr als 80% der publizierten Krite-
rien schlossen die Notwendigkeit einer
Antibiotikagabe ein sowie, jeweils zu-
nehmend, Dyspnoe, Husten, Sputum-
volumen, Verdnderungen der Sputum-
farbe. Am Ende des Delphi-Verfahrens
gingen folgende Symptome in die Defini-
tion ein: Hdmoptysen, Brustschmerz, ab-
nehmende korperliche Belastbarkeit,
Giemen, Hypoxie, Fieber, Auskultations-
befunde, von Patienten berichtete Exa-
zerbationen, systemische Stoérung, Fati-
gue, Zunahme von Kurzatmigkeit 224 h,
von Husten und von Sputumvolumen,
verdnderte Sputumfarbe, Antibiotika-
gabe. Entsprechend des gebildeten Kon-
sensus lautet die aktuelle Definition
einer Exazerbation bei Bronchiektasen:
Verschlechterung von mindestens 3 ent-
scheidenden Symptomen (Husten, Spu-
tumvolumen und/oder -konsistenz, Spu-
tumpurulenz, Atemnot und/oder kérper-
liche Belastbarkeit, Fatigue und/oder all-
gemeines Krankheitsgefiihl, Himoptyse)
und die drztliche Entscheidung zur The-
rapiedanderung.
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Mit dieser Konsensdefinition der Exa-
zerbation soll es nach Ansicht der
Autoren maglich sein, Ergebnisse kli-
nischer Studien mit erwachsenen
Bronchiektasenpatienten zu standar-
disieren und die Therapieeffekte ver-
schiedener Interventionen aussage-
kréftiger vergleichen zu kénnen.
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