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Blut-Analysen bei Freisetzung von Metallen aus
Endoprothesen

Implantate aus den Werkstoffen Cobalt und Chrom (auch
Titan oder Nickel) kdnnen durch Abrieb oder Korrosion zu
einer deutlichen Erh6hung dieser toxikologisch relevanten
Metalle im Blut fiihren. Bei Tragern von Hiftgelenk-
sprothesen aus Chrom- und Cobalt-Legierungen liegen die
Konzentrationen dieser Metalle haufigim Bereich 1-3 pg/L
und sind verglichen mit der unbelasteten Normal-
bevolkerung daher bereits leicht erhoht. Es wurden auch
schon diverse Fallstudien beschrieben, in denen es durch
hohe Konzentrationen von mehreren hundert pg/L Cobalt
oder Chrom zu gravierenden gesundheitlichen Beein-
trachtigungen gekommen ist [1-3], in Einzelfdllen sogar
mit tragischem Ende [4].

Es liegt daher nahe, die Gehalte an Cobalt und Chrom im
Blut regelmaRig Giberpriifen zu lassen, um toxische Effekte
beurteilen zu kénnen. Ab welcher Konzentration dann ein
Handlungsbedarf entsteht, ist sicherlich immer fir den
Einzelfall zu prifen. Die britische Medicines and
Healthcareproducts Regulatory Agency (MHRA) rat Pat-
ienten mit dem Typ Metall-auf Metall-Hiftprothesen sich
jahrlich untersuchen zu lassen und beschreibt Empfeh-
lungen, wenn die Konzentrationen einen Wert von 7 ug/L
Cobalt oder Chrom uberschreiten [5]. Auch die Deutsche
Gesellschaft flir Orthopadie und Orthopadische Chirurgie
empfiehlt Patienten mit Metallprothesen regelmaRige
Blut-Untersuchungen.

Im medizinischen Labor Bremen besteht langjahrige
Erfahrung mit der Bestimmung nahezu aller Metalle in
Blut und weiterer biologischer Materialien. Mehrere
Gerate der ICP-Massenspektrometrie sind das Fundament
far die qualitativ hochwertige und empfindliche
Bestimmung von Chrom und Cobalt, sowie auch weiterer
relevanter Metalle (z. B. Nickel, Molybdan und Titan) bei

Gelenk-Endoprothesen-Tragern.

Referenzwerte

(unbelastete Normalbevélkerung):
< 0,9 pg/L (Cobalt); < 0,5 ug/L (Chrom);
< 3 pg/L (Titan); < 3,3 pg/L (Nickel)

Untersuchungsmaterial
Heparinblut (z.B. in der Ammonium-Heparin-Monovette

von Sarstedt)

[ NH,-Heparin

Menge (optimal): 4 ml

Lagerung: 2-8°C

Haufigkeit der Bestimmung: 2-3 x Woche
Methode: ICP-MS

Testdauer: 24h
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