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Die Einschätzung der glomerulären Filtrationsrate (eGFR) fand am KSA bisher mit der CKD-EPI-Formel von 

2009 statt (1). Eine Task Force der National Kidney Foundation und der American Society of Nephrology hat 

kürzlich empfohlen (2), diese per sofort durch eine überarbeitete Version zu ersetzen (3), die auf die bislang 

vorgenommene Anpassung nach „Rasse“ der Patienten verzichtet. Die notwendige Umstellung nehmen wir 

zum Anlass, die zwischenzeitlich publizierte Formel des European Kidney Function Consortium (EKFC) zu 

übernehmen. 

 

Die neue EKFC-Formel stellt den Zusammenhang zwischen medianem und gemessenem Kreatinin im 

Plasma, Alter und Geschlecht her. Im Vergleich mit der bisherigen Formel ergeben sich vernachlässigbare 

Unterschiede im Bereich von 19-80 Jahren (siehe Abb. 1). Sie wurde umfassend validiert und deckt im Ge-

gensatz zu den CKD-EPI-Formeln ein grösseres Altersspektrum von 2 bis 90 Jahren ab und kann somit neu 

auch für die renale Funktionsbeurteilung pädiatrischer Fälle herangezogen werden (4,5). Die für die Krea-

tinin-basierte Einschätzung der GFR bekannten Einschränkungen bleiben auch bei der EKFC-Formel beste-

hen (siehe Labor-Analysenverzeichnis/Vademecum "eGFR-creat"). (6) Die GFR-Schätzung kann durch die 

Bestimmung von Cystatin C ergänzt werden. 

 

In Absprache mit der Klinik für Nephrologie wird die Umstellung nahtlos am 03.10.2022 erfolgen. Die neue 

GFR-Schätzung wird auf den Laborbefunden als neue Zeile erscheinen: eGFR-creat (EKFC). Der Verlauf 

früherer GFR-Schätzungen bleibt unter der alten Bezeichnung bestehen: eGFR-creat (CKD-EPI). 

 

 

 
Abb. 1: Simulation für GFR-Vergleich Plasma, gruppiert nach Alter und Geschlecht. 
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