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The Lancet publiceert resultaten wereldwijd onderzoek onder ruim één miljoen burgers
NIERSTICHTING VERWELKOMT DISCUSSIE OVER MOGELIJKE HERZIENING RICHTLIJNEN OPSPORING EN BEHANDELING VAN MENSEN MET NIERZIEKTEN
Bussum, 20 mei 2010 - Het Groningse PREVEND-onderzoek - dat mede door de Nierstichting wordt gesubsidieerd - staat aan de basis van een discussie over de noodzaak de internationale richtlijnen voor opsporing en behandeling van mensen met chronische nierschade aan te passen. Namens een internationaal consortium van nierspecialisten analyseerden PREVEND-onderzoekers 21 bevolkingsonderzoeken in 14 landen, waaraan in totaal ruim één miljoen burgers deelnamen. Uit dit onderzoek blijkt dat de hoeveelheid eiwit in de urine een even belangrijke aanwijzing is voor het overlijdensrisico en de kans op hart- en vaatziekten als de mate van nierfunctieverlies. De onderzoeksresultaten - deze week gepubliceerd in het gezaghebbende wetenschappelijke tijdschrift The Lancet - zijn mogelijk aanleiding om de internationale classificatie van nierziekten aan te passen. De Nierstichting verwelkomt deze discussie en hoopt dat dit resulteert in een aanscherping van de bestaande richtlijnen.
De PREVEND-studie is een bevolkingsonderzoek waarbij 8.600 inwoners van de stad Groningen eens in de drie jaar worden opgeroepen om de ontwikkeling van de nierfunctie te volgen. De Nierstichting geeft sinds 1997 financiële steun aan het onderzoek en in 2009 investeerde zij nog 1,2 miljoen euro in de vijfde screeningsronde van PREVEND. Sinds de start zijn veel waardevolle resultaten geboekt. Nu is onomstotelijk bewezen dat eiwitverlies in de urine nier-, hart- en vaatziekten kan voorspellen. “We weten dat 10 procent van de onderzoekspopulatie een vroege vorm van nierschade heeft. Een groep met een hoger risico op een versnelde achteruitgang van de nierfunctie en op hart- en vaatziekten. Wat we óók ontdekten, is dat je dit kunt voorkomen door een behandeling met specifieke bloeddrukverlagende medicijnen. Op deze manier kunnen we bij vroege nierschade het proces afremmen door dit onder controle te houden en te behandelen. Zo willen we voorkomen dat blijvende nierschade optreedt en mensen op dialyse zijn aangewezen”, vertelt nefroloog prof. Paul de Jong, projectleider van PREVEND.
Belangrijke risico-indicator

Paul de Jong en Ron Gansevoort - beiden verbonden aan het Universitair Medisch Centrum Groningen en nauw betrokken bij de PREVEND-studie - hebben het initiatief genomen voor de internationale meta-analyse die zij hebben uitgevoerd in samenwerking met de Universiteit van Baltimore. Zij concludeerden dat de aanwezigheid van nierschade kan worden beoordeeld aan de hand van de nierfunctie, ofwel het vermogen tot het uitscheiden van afvalstoffen én de aanwezigheid van eiwit in de urine. Tot nu toe werd de prognose van mensen met nierschade alleen beoordeeld op basis van de mate van nierfunctieverlies: hoe lager het vermogen van de nieren om afvalstoffen uit het bloed te verwijderen, hoe slechter de levensverwachting. Deze internationale studie laat echter zien dat, behalve de nierfunctie, óók de hoeveelheid eiwit in de urine een belangrijke risico-indicator is. Zo wijst meer eiwit in de urine op een slechtere levensverwachting en een grotere kans op hart- en vaatziekten. 
In de studies is het eiwitverlies via twee methoden onderzocht. De bevindingen zijn identiek, ongeacht of is gemeten met een nauwkeurige, maar meer kostbare bepaling - zoals geadviseerd in de huidige Nederlandse richtlijnen - of met een veel goedkopere ‘dipsticktest’ die veel wordt gebruikt bij grotere bevolkingsonderzoeken. Beide methodes blijken geschikt om het overlijdensrisico te bepalen en geven extra informatie bovenop alleen het meten van de nierfunctie. De onderzoekers pleiten er dan ook voor bij de opsporing en behandeling van nierschade niet alleen de nierfunctie te meten, maar ook altijd de hoeveelheid eiwit in de urine te bepalen.

Classificatie nierziekten ter discussie
De uitkomsten van het internationale onderzoek zijn aanleiding voor de internationale gemeenschap van nierspecialisten zich te buigen over een mogelijke herziening van de richtlijnen voor opsporing en behandeling van nierschade. “We zijn er trots op dat het PREVEND-onderzoek - dat mede dankzij subsidie van de Nierstichting tot stand kwam - heeft bijgedragen aan een verbeterde opsporing en behandeling risicogroepen”,  zegt Paul Beerkens, algemeen directeur van de Nierstichting. “Deze studie laat wederom en nu ook op internationaal niveau zien dat de hoeveelheid eiwit in de urine een goede maatstaf is voor het risico op nierschade. Hierdoor is het mogelijk patiëntgroepen gerichter te identificeren, wat kosteneffectiever is. Zo kunnen artsen veel beter inschatten of sprake is van een risico voor individuele patiënten en hierop hun behandeling afstemmen.”

Over de Nierstichting

De Nierstichting zet zich in voor een toekomst met zo min mogelijk nierziekten én een betere toekomst voor nierpatiënten. Zo zet zij alles op alles om te bereiken dat nierfunctieverlies eerder wordt opgespoord en behandeld. Ook financiert de Nierstichting wetenschappelijk onderzoek om meer te weten te komen over het ontstaan en de behandeling van nierziekten. Kennis die ons in staat stelt betere en innovatieve behandelmethoden te ontwikkelen en zo de kwaliteit van leven en overlevingskansen van nierpatiënten te verbeteren. Bovendien blijven we werken aan mogelijkheden om de wachttijd voor een donornier te verkorten. Ook biedt de Nierstichting financiële en sociale ondersteuning aan nierpatiënten. En geven we patiënten nieuwe mogelijkheden om de regie te houden over hun ziekte en de behandeling. Zo geeft de Nierstichting toekomst! 
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