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Herzschwache: Fruherkennung kann Leben retten

»HerzCheck” zeigt: Mit einer Herz-MRT-Untersuchung lasst sich eine asymptomatische
Herzinsuffizienz rund sieben Jahre frither erkennen als mit Standard-Diagnoseverfahren.

Erste Auswertungen des Innovationsfondsprojekts ,HerzCheck” zeigen: Mit einem mobilen und
regionalen Bedurfnissen entsprechenden Versorgungsansatz inklusive einer Herz-MRT-
Untersuchung lasst sich eine asymptomatische Herzinsuffizienz rund sieben Jahre friuher erkennen
als mit Standard-Diagnoseverfahren. Diese Erkenntnis kann die zukiinftige Versorgung von
Herzpatientinnen und -patienten erheblich verbessern.

Mit einem innovativen Herz-MRT-Screening kann eine Herzschwache oft schon Jahre vor dem
Auftreten erster Symptome erkannt werden. Das zeigen erste Auswertungen des G-BA-geforderten
Projekts ,,HerzCheck”. Nahezu vollautomatisierte und telemedizinisch iiberwachte Kardio-MRT-
Untersuchungen tragen somit dazu bei, eine asymptomatische Herzinsuffizienz bei Patient:innen mit
Risikofaktoren fruhzeitig zu entdecken und zielgerichtet zu behandeln. Dadurch steigt die Prognose
und Lebensqualitat der Patient:innen; lange Krankenhausaufenthalte werden vermieden und
Folgekosten gesenkt. Am 30. Marz 2025 hat das , HerzCheck“-Forscherteam unter der
medizinischen Leitung des Deutschen Herzzentrums der Charité (DHZC) diese ersten zentralen
Erkenntnisse beim Kongress des_ American College of Cardiology (ACC) in Chicago vorgestellt. Die
vollstandigen Evaluationsergebnisse sollen im Sommer 2025 vorliegen.

In dem Innovationsfondsprojekt wurden mehr als 4.500 Patient:innen in landlichen Regionen Ost-
und Norddeutschlands in einem Zeitraum von rund zwei Jahren untersucht. Bei fast einem Viertel
wurde mithilfe modernster MRT-Diagnostik eine sogenannte subklinische Herzinsuffizienz
festgestellt, bei der sich die Herzfunktion verschlechtert hat, aber noch keine Symptome auftreten.
Betroffene wurden im Schnitt fast sieben Jahre fruher identifiziert als Herzschwache-Patient:innen
einer Kontrollgruppe von rund 8.500 Patient:innen, die mit herkommlichen Methoden untersucht
wurden.

Im Rahmen des Projekts ,HerzCheck” wurden insgesamt 4.509 Personen im Zeitraum von Juni 2021
bis April 2023 an insgesamt 12 Standorten in Brandenburg und Mecklenburg-Vorpommern in
speziellen mobilen Trailern untersucht. Die Untersuchungen wurden anschliefSend telemedizinisch
ausgewertet.

»,unsere Ergebnisse zeigen, dass die Fruherkennung entscheidend ist, um schwerwiegende Verlaufe
der Herzinsuffizienz zu vermeiden”, sagt ,HerzCheck“-Konsortialfithrer Prof. Dr. med. Sebastian
Kelle, Leiter der Kardiovaskularen Bildgebung am Deutschen Herzzentrum der Charité (DHZC),
Campus Virchow-Klinikum. ,Moderne Fruherkennungsverfahren wie ,HerzCheck” konnten daher in
die Regelversorgung integriert werden. Insbesondere die Moglichkeit, untersucherunabhangig,
mobil, telemedizinisch iiberwacht, bedarfsgerecht und mit etablierten Messmethoden eine
Herzschwache zu erkennen, bietet viele Chancen - auch als Vorlage fur andere Organsysteme.
Aullerdem brauchen wir mehr valide Daten sowie gezielte Forschung zu praventiven MaSnahmen,
um herauszufinden, welche Therapien das Fortschreiten einer asymptomatischen Herzinsuffizienz
wirksam verhindern konnen und wie der Bedarf an Versorgung in den kommenden Jahren
einzuschatzen ist.”
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»,Die AOK Nordost engagiert sich inshesondere in Innovationsfondsprojekten, die auf eine
gerechtere Gesundheitsversorgung abzielen. Eine Versorgung, die allen Menschen den Zugang zu
wichtigen Gesundheits- und Vorsorgeangeboten ermoglicht. ,HerzCheck” ist ein solches Projekt. Wir
haben dort wissenschaftlich bewiesen, dass mithilfe einer MRT-Untersuchung eine Herzinsuffizienz
Jahre frither erkannt werden kann. Jetzt miissen wir diese Erkenntnis nutzen, um konkret die
Versorgung unserer herzkranken Versicherten zu verbessern. Dazu gehort ein Versorgungsprozess,
der diese Form der Fruherkennung, aber auch die anschlielfende Therapie und Betreuung
einschliefSt. Und der fur alle Versicherten leicht zuganglich ist - unabhangig von ihrem Wohnort
oder ihrem sozialen Status”, sagt Daniela Teichert, Vorstandsvorsitzende der AOK Nordost.

»HerzCheck”: Inhalt und Ergebnisse im Uberblick

Im Rahmen des Innovationsfondsprojekts wurden insgesamt 4.509 aktuell beschwerdefreie Personen
im Alter von 40 bis 69 Jahren untersucht, die mindestens einen Risikofaktor fiir Herz-Kreislauf-
Erkrankungen hatten. Dazu zahlten Bluthochdruck, Diabetes, Ubergewicht, erhohte Blutfette
(Hyperlipidamie), Niereninsuffizienz oder Rauchen. Die kurzen Magnetresonanztomographie-
Untersuchungen (MRT) wurden von Juni 2021 bis April 2023 an insgesamt 12 Standorten in
Brandenburg und Mecklenburg-Vorpommern in speziellen mobilen Trailern durchgefuhrt und
anschliefSend telemedizinisch ausgewertet. ,HerzCheck” kooperierte dabei mit 100 Praxen; die
Standorte wurden bedarfsgerecht geplant. Ein Jahr nach der Erstuntersuchung wurde ein Teil der
Patient:innen mit auffalligem Befund erneut untersucht und der Therapieerfolg wissenschaftlich
evaluiert.

Um eine asymptomatische Herzinsuffizienz frihzeitig erkennen zu konnen, nutzten die
»~HerzCheck“-Mediziner:innen ein innovatives telemedizinisches Untersuchungsverfahren, das sich
einfach umsetzen und flexibel anwenden lasst. Es stutzt sich auf den sogenannten linksventrikularen
globalen longitudinalen Strain (GLS): Das ist ein neuartiger MRT-Parameter, der es ermoglicht, die
»~Dehnung” des Herzmuskels und damit die Funktion der linken Herzkammer sehr genau und
untersucherunabhangig zu beurteilen. Patient:innen, bei denen der zuvor festgelegte GLS-
Grenzwert uberschritten wurde, galten als subklinisch herzinsuffizient. Diese wurden mit einer
Kontrollkohorte von Patient:innen verglichen, bei denen eine symptomatische Herzschwache mit
herkommlichen Untersuchungsmethoden festgestellt wurde.

Die Kernergebnisse von ,,HerzCheck” im Uberblick:

e Rund ein Viertel der Patient:innen mit kardiovaskularen Risikofaktoren, die in landlichen
Gebieten leben, haben eine asymptomatische Herzinsuffizienz. Bei 22,7 Prozent der
»~HerzCheck"“-Teilnehmer:innen wurde eine solche subklinische Herzschwache diagnostiziert.

¢ Manner mit kardiovaskularen Risikofaktoren haben ein erhohtes Risiko (37 Prozent), eine
subklinische Herzinsuffizienz zu entwickeln als Frauen mit entsprechenden Risikofaktoren (12
Prozent).

e Mit dem Alter steigt die Wahrscheinlichkeit in dieser Risikogruppe, eine Herzschwache zu
entwickeln. Die Pravalenz betrug bei den untersuchten 40- bis 49-Jahrigen 21 Prozent, bei den
60- bis 69-Jahrigen lag sie bei 25 Prozent.

« Insbesondere die kardiovaskuldren Risikofaktoren Rauchen, Ubergewicht und
Diabetes erhohen das Risiko, an einer subklinischen Herzinsuffizienz zu erkranken.

e Durch die in ,HerzCheck” durchgefuhrten Herz-MRT-Untersuchungen kann eine
Herzinsuffizienz durchschnittlich fast sieben Jahre frither erkannt werden als durch
Untersuchungen der medizinischen Standardversorgung. Das zeigt der Vergleich der
,HerzCheck"-Teilnehmenden mit einer historischen Kontrollkohorte: Die , HerzCheck"-
Proband:innen waren bei der Diagnosestellung durchschnittlich 60,9 Jahre alt, die
Teilnehmenden der Kontrollkohorte im Schnitt 67,5 Jahre.
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Fazit: Friuherkennung kann Leben retten

»~HerzCheck" zeigt, dass ein innovativer Versorgungsansatz mittels moderner MRT-Diagnostik hilft,
Personen mit einem hohen Risiko fur eine Herzinsuffizienz deutlich fruher zu identifizieren als
bisher. Eine mobile und bedarfsangepasste Versorgung von Herzschwachepatient:innen kann
erfolgreich im landlichen Raum in Kooperation zwischen lokalen Arzt:innen und Expertenzentren
gelebt werden. Ressourcen und Personal konnen dabei effektiv eingesetzt werden. Das ermoglicht
eine fruhzeitige Behandlung und konnte Krankenhausaufenthalte und schwere Krankheitsverlaufe
deutlich verringern. Dadurch sinken auch die Kosten fur langwierige Folgebehandlungen.

Das Projekt ,,HerzCheck”

Herzinsuffizienz gehort zu den haufigsten Todesursachen und Grunden zur Krankenhausaufnahme
in Deutschland. Bundesweit leiden mehr als vier Millionen Menschen unter einer Herzschwache.
Das Problem: Anfangs verlauft die Erkrankung oft symptomlos und wird daher in vielen Fallen zu
spat erkannt. Hier setzte ,HerzCheck” an: Das Innovationsfondsprojekt brachte modernste
Diagnostik und fachkundiges medizinisches Personal auch in dunn besiedelte Regionen; also genau
dorthin, wo es haufig weder genugend Fachkrafte noch die passenden medizinischen Gerate gibt.

Das Projekt unter medizinischer Leitung des Deutschen Herzzentrums der Charité (DHZC) wurde
vom Innovationsfonds des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) mit uber sieben Millionen Euro
gefordert. ,HerzCheck“-Konsortialpartner waren die AOK Nordost - Die Gesundheitskasse, die
medneo Deutschland GmbH als Betreiberin der mobilen MRT-Systeme und der IT-Technologie, das
Herz- und Gefafzentrum Bad Bevensen, die Universitatsmedizin Gottingen, die Universitatsklinik
Koln sowie das Universitatsklinikum Heidelberg. Weitere Informationen gibt es

unter www.herzcheck.org.
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