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Editorial

Liebe Leserinnen
und Leser,

~

ﬁf’!
PROF. DR. THOMAS
‘W. KLINGENHEBEN

- PROF. DR.
& . THOMAS DENEKE

as Thema Pravention ist uns eine Herzensangelegenheit.
DBeinahe taglich begegnen wir Menschen, die ein Herz-
infarkt oder eine andere lebensbedrohliche Herzerkrankung
wie ein Donnerschlag getroffen hat - vollkommmen unerwartet.
Dabei wissen wir: Die Geschichte einer Herzerkrankung be-
ginnt meist schon viele Jahre zuvor. Was vielen nicht bekannt
ist: Herzprobleme lassen sich haufig verhindern. Doch mit dem
Thema Herzgesundheit beschaftigen sich viele erst nach einem
Ereignis — etwa in der kardiologischen Reha. Warum sie Lebens-
qualitat und Lebenserwartung verbessern kann, lesen Sie auf
der nachsten Seite.
Und wenn Sie weiterlesen, erfahren Sie, welche funf Risiko-
faktoren dafur besonders entscheidend sind. Als kleiner Vor-
geschmack: Frauen, die mit 50 Jahren keinen dieser Risiko-
faktoren aufweisen, leben mehr als 14 Jahre langer als Frauen
mit allen funf Risikofaktoren und entwickeln Herz-Kreislauf-
Erkrankungen erst 13 Jahre spater. Bei Mannern zeigt sich ein
ahnliches Bild. Warum auch Impfungen hier einen wichtigen
Beitrag leisten kdnnen, erldutern wir ab Seite 6. Und wie Sie
einen der wichtigsten Risikofaktoren ganz einfach zu Hause
selbst bestimmen, zeigen wir Ihnen auf Seite 8.
Viele glauben, fur Kardiologinnen und Kardiologen sei es
die groBte Herausforderung, lebensbedrohliche Herzerkran-
kungen zu behandeln. Dabei ist die viel wichtigere Aufga-
be, diese Erkrankungen erst gar nicht entstehen zu lassen -
bzw. ihre Verschlechterung oder ein erneutes Auftreten zu
verhindern. Auch Sie selbst kénnen sehr viel fur Ihre Herz-
gesundheit tun. Dabei moéchten wir Sie mit diesem Heft

unterstutzen.

Eine interessante Lektlre winschen Ihnen
Prof. Dr. Thomas Deneke & Prof. Dr. Thomas Klingenheben

(Herausgeber flr den Bereich Patienten & Interessierte
auf Herzmedizin.de)

PROF. DR.
STEFAN BLANKENBERG

as wurden |hnen mehr ge-
Wsunde Lebensjahre bedeu-
ten? Fur diesen Gewinn kommt es
laut Studien neben Rauchverzicht vor
allem auf die Kontrolle des Korper-
gewichts und der ,3Bs" an: Blut-
druck, Blutfette und Blutzucker. Das
Tuckische: Erhohte Werte bleiben oft
lange unbemerkt. Lernen Sie lhre
Werte kennen!
Umsowichtigeristdie Friherkennung
der personlichen Risikofaktoren. Der
Safe Hearts Plan der EU und die 3B-
Offensive des Gesundheitsministeri-
ums sollen kiunftig niedrigschwellige
Screenings und Herz-Checks ermog-
lichen. Die Deutsche Gesellschaft fur
Kardiologie (DGK) begrufRt dies und
mochte Sie ermutigen, entsprechen-
de Angebote zu nutzen.
Zudem setzen wir uns far eine
bessere Versorgung ein. Mit dem
Aufbau eines Nationalen Herz-Netzes
und der VerknUpfung von Routine-
daten werden wir Behandlungsverlaufe
besser verstehen und noch gezieltere
Therapien entwickeln kénnen.

Viel Freude beim Lesen und wertvolle
Anregungen flur ein herzgesundes
Leben, Ihr

Prof. Dr. Stefan Blankenberg

(Prdsident der Deutschen Gesellschaft fir
Kardiologie — Herz- und Kreislaufforschung e.V.)

Aus dem Leben

Tobias

Eine schwere Herzerkrankung ist meist
"

lebensverandernd”, sagt Dr.
Gampert, Chefarzt und arztlicher Direktor der
kardiologischen Rehabilitations-

klinik Roderbirken in Leichlin- ,,
gen. ,Viele Menschen haben

danach - zumindest vorUber- Ich bin so dankbar. dem
b

gehend - nicht nur koérperliche
Einschrankungen, sie gehen
auch durch ein seelisches Tal.”

In der kardiologischen Rehabili- Chance mochte ich nutzen.

tation lernen Betroffene, wieder

Vertrauen zu gewinnen - in den eigenen Korper
und das Leben an sich. Dabei helfen unter anderem
eine gute Krankheitsaufklarung, Ernahrungsschu-
lungen, Bewegungs- und Psychotherapien.

~Am Anfang konnte ich nicht schlafen — aus Angst
vor dem nachsten Herzinfarkt", erzahlt ein Mann im
dunklen Trainingsanzug. Und ein anderer: ,Ich bin

so dankbar, dem Tod von der Schippe gesprungen

ERFAHRUNGEN AUS DER
KARDIOLOGISCHEN REHA

Tod von der Schippe ge-
sprungen zu sein - diese

" n

zu sein — diese Chance mochte ich nutzen.” Studien
belegen, dass Menschen, die an einer Rehamal3-
nahme teilnehmen, nicht nur ihre koérperliche Be-
lastbarkeit, sondern auch ihre
Lebensqualitat verbessern. Zu-
dem bekommen sie um 40 bis
50 Prozent seltener einen er-
neuten Herzinfarkt. Deshalb ver-
abschiedet Dr. Gampert seine
Patientinnen und Patienten
meist mit einem ernst gemein-
ten ,Leben Sie woh!!“ Denn: Wer
die Risikofaktoren vermeidet oder gut therapiert,
gewinnt nachweislich viele gesunde Lebensjahre ...

(Mehr dazu? Dann blattern Sie gerne weiter!)

DR. TOBIAS GAMPERT

Chefarzt und drztlicher Direktor der
kardiologischen Rehabilitationsklinik
Roderbirken in Leichlingen

QR-Code scannen: So gelangen Sie direkt zum jeweiligen Artikel auf Herzmedizin.de

Kamera-App in Smartphone oder
Tablet 6ffnen und auf den QR-Code
richten. Gerat so halten, dass der
QR-Code vollstandig im Kamerafenster

erscheint. Das Gerat erkennt den
QR-Code automatisch und scannt ihn.
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~ ) Das Gerat zeigt im Kamerafenster
einen Link zur verknUpften Internet-

seite an. Einfach daraufklicken, um

o die Seite zu 6ffnen und direkt zum

Artikel zu gelangen.

Hier geht es
zu den Artikeln
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Schwerpunkt

DIE FUNF
WICHTIGSTEN
RISIKOFAKTOREN

DIESE FAKTOREN SPIELEN
BEI RUND DER HALFTE ALLER

HERZ-KREISLAUF-ERKRANKUNGEN

EINE ENTSCHEIDENDE ROLLE.
DIE GUTE NACHRICHT:
JEDER EINZELNE LASST SICH
POSITIV BEEINFLUSSEN.

/

Bluthochdruck

(Arterielle Hypertonie)
~Bluthochdruck ist der wichtigste
Risikofaktor fur Herz-Kreislauf-Er-

krankungen*, sagt Prof. Dr. Magnussen.

Der Blutdruck beschreibt die Kraft,
mit der das Blut durch unseren
Korper gepumpt wird. Ab einem
systolischen Wert von 130 mmHg -
das ist die erste Zahl der Messung
—gilt er als erhoht. ,Laut unseren
Untersuchungen verlangert die
Kontrolle des Bluthochdrucks im
mittleren Alter die Lebenszeit um

etwa zwei Jahre”, so die Kardiologin.

Die gute Nachricht: Mit Bewegung,
einem gesunden Koérpergewicht
und Medikamenten lasst sich der
Blutdruck bereits effektiv senken.

Blutfette (Hyperlipidamie)
Ungunstige Blutfettwerte beschleu-
nigen die Entstehung von Ablage-
rungen in den Gefa3en. Dadurch
steigt das Risiko fur Herzinfarkte
und Schlaganfalle. Bei gesunden
Menschen sollte das sogenannte
,schlechte Cholesterin” LDL daher
unter 116 mg/dl liegen - bei erhéhtem
Herz-Kreislauf-Risiko gelten niedri-
gere Zielwerte. Wie man die erreicht?
,Eine deutliche Senkung erreicht
man meist nur durch Medikation*,
so die Expertin. ,Allerdings stellt eine
Uberwiegend mediterrane Ernahrung
eine optimale Grundlage fur ein
effektives LDL-Management dar.” Es
gilt: Je niedriger der LDL-Cholesterin-
wert, desto geringer das Herzrisiko!

Blutzucker (Diabetes)

Der haufigste Ausloser fur Diabetes
Typ 2 ist Ubergewicht. In der Folge
reagieren die Korperzellen schlechter
auf Insulin. Dadurch gelangt der
Zucker aus der Nahrung nicht mehr
ausreichend in die Zellen, sondern
bleibt im Blut. Und hohe Blutzucker-
werte fordern Entzindungsreak-
tionen im Kdrper und schadigen die
Herzkranzgefalle. ,,Der beste Schutz
sind ein gesundes Kérpergewicht
und Bewegung*, sagt die Kardio-
login. Und wenn man bereits an
Diabetes erkrankt ist? ,Dann helfen
Medikamente, die den Blutzucker
senken und zudem eine guinstige
Wirkung auf Herz und Gefa3e
haben.”

Ubergewicht

Ein hohes Koérpergewicht beglns-
tigt nicht nur die Entstehung von
Bluthochdruck und Diabetes Typ 2 -
es sorgt auch fur Entzindungsreak-
tionen im Kérper. Und die belasten
das Herz! In Kombination mit Bewe-
gungsmangel kann ein ungesunder
Teufelskreis entstehen. ,,Wir kennen
die funf Risikofaktoren, die zu einer
VerkUrzung des Lebens fuhren. Also
sollten wir versuchen, sie zu ver-
meiden!*, sagt Prof. Dr. Magnussen.
»,Die Basis dafur sind eine gesunde
Lebensweise mit ausreichender kor-
perlicher Aktivitat — und das Wissen:
Wir haben unsere Herzgesundheit
zumindest teilweise selbst in der
Hand.*

. ‘
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Rauchen

»Zigarettenrauch verengt die Gefalle,
fordert Entzindungen und erhoht
die Wahrscheinlichkeit, dass Blut-
gerinnsel entstehen®, erklart Prof.
Dr. Magnussen. Daher schenkt
Nicht-Rauchen echte Lebenszeit:
Ein Nichtraucherstatus im Alter von
50 Jahren bringt einen Lebens-
zeitgewinn von Uber funf Jahren!
»Je friher der Rauchstopp gelingt,
desto groBer sind die gesundheit-
lichen Vorteile“, so die Expertin.
Aber auch ein Rauchstopp zwischen
dem 55. und 60. Lebensjahr ist im
Vergleich zu anderen Lebensstil-
veranderungen mit dem gréfiten
Zugewinn an Lebensjahren ver-
bunden.

Wie Sie mit kleinen
MaBnahmen viel fur
Ihr Herz tun kénnen,
lesen Sie im Artikel auf
Herzmedizin.de

PROF. DR.

Stellvertretende Klinik-
direktorin der Kardiologie

GefdaBzentrum Hamburg.

ist die kardiovaskuldre
Risikopradiktion.

CHRISTINA MAGNUSSEN

am Universitdren Herz- und

Ihr Forschungsschwerpunkt



Impfen ist Herzsache

WELC
SCHU1

Impfen schitzt nicht nur vor Infektionen - sondern auch Ihr Herz. Denn Atemwegs-

infektionen wie Grippe oder COVID-19 kénnen das Risiko flir Herzprobleme erhdéhen.

Welche Impfungen wichtig sind und wie Sie Ihren Impfstatus einfach prifen, erkldrt

Kardiologe Prof. Dr. Dr. Stephan H. Schirmer.

iele Menschen verbinden Impfungen vor
Vallem mit dem Schutz vor Infektionskrank-
heiten. Dass sie auch das Herz schitzen kénnen,
ist weniger bekannt. ,Was viele nicht wissen:
Durch eine Impfung, einmal im Jahr oder in
groBBeren Abstanden, lasst sich ein ahnlich guter
Schutz fur das Herz erreichen wie mit Medika-
menten, die taglich eingenommen werden
mussen®, erklart Prof. Dr. Dr. Schirmer.
Viele Menschen denken bei Herzgesundheit
nur an Medikamente, Erndhrung oder Bewe-
gung. Dabei wird ein weiterer wichtiger Faktor
oft unterschatzt: der Impfschutz. ,Atemwegs-
infektionen wie Grippe oder COVID-19 kénnen
das Herz stark belasten”, so der Kardiologe.
Entzindungsreaktionen im Korper erhéhen das
Risiko fur Herzinfarkt oder eine Verschlechterung
bestehender Herzerkrankungen.
Besonders gut untersucht ist die Grippeimp-
fung: Studien zeigen, dass sie das Risiko fur
schwere Herz-Kreislauf-Ereignisse senken kann.
Deshalb wird sie fUr Menschen mit Herzerkran-
kungen jahrlich empfohlen. Auch ein aktueller
COVID-19-Impfschutz bleibt wichtig. Fur einen
guten Uberblick hilft ein einfacher Impf-Check:
Sind Grippe- und COVID-19-Impfung aktuell?
Wurde der Impfstatus in der Arztpraxis gepruft?
Gibt es empfohlene Auffrischungen?
,Die wichtigste Regel ist einfach®, sagt Prof.
Dr. Dr. Schirmer: ,Kennen Sie lhren Impfstatus -

I

und lassen Sie ihn regelmaBig Uberprifen." So
lassen sich Impflicken frihzeitig erkennen und
schlieBen - fur einen besseren Schutz von Herz

und Gesundheit.

PROF. DR. DR. STEPHAN H. SCHIRMER
Kardiologe in der Kardiopraxis
Schirmer in Kaiserslautern

IHR IMPF-CHECI

f Impfung

(9\ Fiir wen ist die Impfung empfohlen? 5 Wann impfen?

Das empfiehlt die Standige Impfkomr

Q) Grippe (Influenza)

W Alle ab 60 Jahren
¥ Menschen mit Herzerkrankungen

Jedes Jahrim Herbst

Geringeres Risiko fiir Herzinfarkt und
Schlaganfall

Q0 Pneumokokken ¥ Alle ab 60 Jahren In der Regel einmalig Weniger schwere Lungenentziindungen —
¥ Menschen mit Herzerkrankungen das entlastet das Herz
C)RSV ¥ Alle ab 75 Jahren Einmalige Impfung Geringeres Risiko fiir schwere RSV-Infektionen,

(Respiratorisches
Synzytial-Virus)

¥ Menschen ab 60 Jahren mit
erhohtem Risiko (z. B. Herzkrankheit,
geschwéchtes Immunsystem)

im Herbst

die Herzinsuffizienz und Lungenerkrankungen
verschlechtern kdnnen

C” covID-19 W Alle ab 75 Jahren Jahrliche Auffrisch- Geringeres Risiko fiir schwere Verlaufe, die
W Menschen mit Vorerkrankungen impfung im Herbst Herz und GefaRe schadigen

Q) Giirtelrose ¥ Alle ab 60 Jahren Zwei Impfungen im Niedrigeres Risiko fiir Schlaganfalle und

(Herpes Zoster) ¥ Menschen mit Vorerkrankungen Abstand von einigen Nervenschmerzen nach einer Giirtelrose

ab 50 Jahren

Monaten

impfen ist

=sache

@40 NATIONALE
HERZ-ALLIANZ.

wenn man auf
sein Herz hort




BLUTDRUCK ZUHAUSE
RICHTIG MESSEN

Unbemerkt kann ein Blutdruckhochdruck die BlutgefdBe schleichend schddigen, wodurch

das Risiko fiir Herzinsuffizienz, Herzinfarkt, Schlaganfall und Demenz ansteigt. Damit es nicht

so weit kommt, sind regelmdBige Messungen entscheidend - nicht nur in der Arztpraxis,

sondern gerade auch zu Hause.

luthochdruck gehoért zu den wichtigsten
BRisikofaktoren fur Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen wie Herzinfarkt und Schlaganfall. ,Er ver-
ursacht oft lange keine Beschwerden und bleibt
deshalb haufig unbemerkt”, warnt Prof. Dr. Felix
Mahfoud. ,,RegelmafBige Messungen zu Hause

helfen, erhohte Werte frihzeitig zu erkennen.”

Welche Regeln sind beim Messen zu Hause zu

beachten?

N~ Zuverlassige Ergebnisse liefern nur validierte
Messgerate mit Oberarmmanschette. Hand-
gelenkgerate sind dagegen zu ungenau.

N~ Die Manschette sollte sich wahrend der Mes-
sung auf Herzhoéhe befinden.

M- Die Messungen sollten im Sitzen nach einer
Ruhepause von 5 Minuten durchgefluhrt werden.

M- Vor jeder Messung sollte man 30 Minuten lang
keinen Kaffee trinken, keinen Sport treiben, nichts

essen und keine Medikamente einnehmen.

Worauf man auBBerdem achten sollte, haben wir
in einer Ubersichtlichen Checkliste zusammenge-
stellt. Zudem beantwortet Prof. Dr. Felix Mahfoud
haufige Fragen: Kbnnen Apps und Smartwatches
den Blutdruck zuverlassig messen? Was bedeuten
die gemessenen Werte - und wann besteht
Handlungsbedarf? ,Blutdruckmessen zu Hause
sollte keine Belastung sein, sondern ein hilfreiches
Instrument, um die eigene Gesundheit besser zu

verstehen*, so der Kardiologe.

Hier geht es
zum Artikel

! PROF. DR. FELIX MAHFOUD
Direktor der Klinik fir Kardiologie am
Universitdtsspital Basel

WER WIR SIND

Das Portal Herzmedizin.de ist ein Gemeinschaftspro-
jekt der Deutschen Gesellschaft fur Kardiologie — Herz-
und Kreislaufforschung e.V. (DGK), des Bundesverband
Niedergelassener Kardiologen e. V. (BNK) und der HKM
(Herz-Kreislauf-Medizin gGmbH). Patientinnen und
Patienten sowie Interessierte erhalten Informationen
aus erster Hand. Kardiologinnen und Kardiologen erwei-
tern das Patientenwissen mit dem Ziel der Entstehung
von Herz-Kreislauf-Erkrankungen vorzubeugen und die

Therapie kardiologischer Krankheiten zu verbessern.
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