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Studiendesign  
und Methoden 

Hintergrund 
Die Prävalenz von Protein-Energy Wasting (PEW) ist bei Patientinnen und Patienten mit einer 
Niereninsuffizienz (Stadium 4-5) mit 50 bis 75% recht hoch. PEW wird mit ungünstigen 
klinischen Outcomes (z.B. Morbidität, Mortalität, Lebensqualität) in Verbindung gebracht. 
Mehrere Faktoren tragen zur Entwicklung von PEW bei Hämodialysepatientinnen und -
patienten bei, darunter eine unzureichende Nahrungsaufnahme, Komorbiditäten, die 
durchschnittliche Dialysedauer in Monaten, Nährstoffverluste während der Dialyse und 
Stoffwechselstörungen. 
Nur wenige Studien haben die Auswirkungen der intradialytischen ONS auf die Lebensqualität 
älterer Hämodialysepatientinnen und -patienten untersucht. Daher wurde in dieser Studie 
untersucht, ob die Verabreichung von Oral Nutritional Supplements (ONS) für 3 Monate 
während der ersten Stunde der Dialyse die Lebensqualität und den Ernährungszustand von 
Hämodialysepatientinnen und -patienten mit PEW beeinflusst. 
 
Art der Arbeit 
Eine quasi-experimentelle Prä-Test-Post-Test-Studie wurde vor und nach einer dreimonatigen 
intradialytischen Gabe von ONS durchgeführt.  
 
Methoden 
Die Patientinnen und Patienten wurden an 4 Nephrocare Zentren in Chile rekrutiert. Die 
Einschlusskriterien für die Teilnahme an der Studie waren: Hämodialyse seit mindestens 3 
Monaten, eine bestätigte Diagnose von PEW, keine kürzlichen Hospitalisationen, eine intakte 
Schluckfähigkeit, bei klarem Bewusstseinszustand und in der Lage Instruktionen zu befolgen. 
 
Alle Studienteilnehmenden wurden während der Hämodialyse durch die Ernährungsberatung 
betreut. Während der ersten Stunde der HD erhielten sie 200ml ONS bestehend aus 400 kcal, 
20g Protein, 15.6g Fett und 45g Kohlenhydrate (Fresubin 2kcal Drink®). Es wurde die 
Aufnahme von Makro- und Mikronährstoffen während 3 Tagen erhoben. Bei Studienbeginn 
und nach 3 Monaten der Einnahme wurden jeweils Blutproben vor Beginn der Dialysesitzung 
entnommen. Zu Studienbeginn und am Ende der Laufzeit wurden biochemische Parameter 
und die Körperzusammensetzung ermittelt. Zudem wurden mit Hilfe des KDQoLSF™ 1.3, des 
«quality of life score» und dem «burden of kidney disease» der psychische und physische 
Gesundheitszustand bewertet.  
 



 
 

Ergebnisse • Die Studienpopulation umfasste 109 Teilnehmende mit der Diagnose PEW. Das 
Durchschnittsalter betrug 69,4±3,4 Jahre, 59 % waren männlich, und die Dauer der 
Dialysebehandlung betrug 63,5±52,6 Monate.  

• Die Lebensqualität verbesserte sich signifikant zwischen dem Beginn und nach 3 Monaten 
der intradialytischen Gabe von ONS in den Bereichen für Symptome/Probleme im 
Zusammenhang mit der Hämodialyse, der sexuellen Funktion, der sozialen und 
kognitiven Leistungsfähigkeit, des Schlafs, der Schmerzen, der Energie/Ermüdung und 
des allgemeinen Gesundheitszustands signifikant. 

• Signifikante Veränderungen resp. Verbesserungen wurden auch beim Ernährungszustand, 
der Energie- und Nährstoffzufuhr sowie der Körperzusammensetzung festgestellt. 

 

• Nach einer dreimonatigen intradialytischen oralen Gabe von ONS konnten bei 92 % der 
Patientinnen und Patienten eine Verbesserung des Ernährungszustands bei einem oder 
mehreren Indikatoren (z.B. Albumin, Trockengewicht, Fettmasse) festgestellt werden. 

Schlussfolgerung 
der Autoren 

• Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass ONS während der ersten Stunde der Dialyse den 
Ernährungszustand und die Lebensqualität älterer Dialysepatientinnen und -patienten mit 
der Diagnose PEW verbessern.  

• Die Verbesserung der körperlichen und geistigen Fähigkeiten kann dazu beitragen, die 
Selbstständigkeit zu erhalten und die Zufriedenheit mit der Hämodialyse zu verbessern.  

• Diese Ergebnisse sind klinisch relevant und sollten durch Langzeitstudien zur Gabe von 
ONS in dieser Population verifiziert werden.  
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