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Die Herzen der Frauen

Kardiologie Frauen unterschatzen oft ihr Risiko fiir
Herzerkrankungen. Besonders fatal ist das beim Infarkt

robleme rund ums Herz gelten
Pimmer noch als Mannersache.

Zu Unrecht. Insgesamt sterben
sogar mehr Frauen als Madnner an
Herzkrankheiten, wie der Herzbericht
2018 zeigt. Die Erkrankungen treten
bei ihnen nur spéter auf, denn Frauen
sind unter anderem vermutlich durch
ihre Hormone besser geschiitzt. Nach
den Wechseljahren jedoch steigt ihr
Risiko enorm: Auch bei Frauen sind
Herz-Kreislauf-Leiden die Todesursa-
che Nummereins.

Grofites Problem: Beim lebensge-
fahrlichen Herzinfarkt verstreicht bei
Frauen oft zu viel Zeit bis zur rich-
tigen Diagnose. ,Viele Todesfdlle lie-
fen sich vermeiden, wenn die Betrof-
fenen selbst, aber auch Angehorige
und Arzte schneller auf Symptome
reagieren wiirden’, sagt Christiane
Tiefenbacher, Chefarztin der Kardio-
logie am Marien-Hospital Wesel.

Besser nicht abwarten

Als besonders gefahrdet gelten Frau-
en ab 65 Jahren. Aber ausgerechnet
bei ihnen vergehen vom Auftreten der
Infarkt-Symptome bis zur Ankunft in
der Notaufnahme im Schnitt vierein-
halb Stunden. Das zeigt die Medea-
Studie des Deutschen Zentrums fiir
Herz-Kreislauf-Forschung. Zum Ver-
gleich: Bei Méannern {iber 65 sind es
rund dreieinhalb Stunden, bei jiinge-
ren Mannern gut drei Stunden, bei
jiingeren Frauen im Schnitt zweiein-
halb Stunden.

,Frauen kommen oft nicht auf die
Idee, dass es am Herzenliegen konn-
te. Sie beiflen auch eher die Zdhne
zusammen und sagen sich: Das wird
schon wieder’, berichtet Tiefen- »
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Herzmedikamente
bei Frauen

B Zur Behandlung von Problemen
rund ums Herz gibt es vielfaltige
wirksame Arzneimittel. Begonnen
wird mit einer niedrigen Dosis,
um die Therapie nach und nach
einzustellen. Mit regelméaBigen
Kontrollen der Blutwerte ndhert
man sich der idealen Dosis an.

® Frauen wird in der Therapie in
der Regel die gleiche Dosis
empfohlen wie Mannern -
ohne Riicksicht darauf, dass sie
Medikamente haufig anders
aufnehmen, verstoffwechseln
und ausscheiden. Deswegen
treten bei ihnen auch haufiger
Nebenwirkungen auf.

® Von ACE-Hemmern zum Bei-
spiel bekommen Frauen haufiger
Husten. Manche Betablocker
verlangsamen ihr Herz starker.
Entwéassernde Tabletten
(Diuretika) fiihren bei ihnen
eher zu niedrigen Natrium- und
Kaliumwerten. In solchen Fallen
muss der Arzt die Therapie ent-
sprechend anpassen.
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Andere Symptome: Frauen spiiren bei einem
Herzinfarkt seltener den typischen, sehr hefti- 5
gen Schmerz in der Brust. Auch das Ausstrahlen, =

etwa in den linken Arm oder in den Kiefer, fallt
haufiger weg. Stattdessen fiihlen sie teils nur
eine plétzliche Schwache. Sie bekommen kei-
ne Luft, schwitzen oder ihnen wird tibel.
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bacher. Aber gerade Menschen mit
Risikofaktoren wie Bluthochdruck,
Rauchen, Diabetes, hohen Choleste-
rinwerten und einer familidren Ver-
anlagung fiir Herzprobleme sollten
einen moglichen Infarkt in Betracht
ziehen - und sofort die 112 anrufen.
Viele iltere Frauen leben jedoch
alleine und haben niemanden, der
den Notarzt verstindigt oder den Ret-
tungsdienst alarmiert. Tiefenbacher
rit, ein Hausnotrufsystem zu nutzen.

,Da hat man einen Knopf am Arm

oder um den Hals hangen, den man
auch noch driicken kann, wenn man
umgekippt ist und es nicht mehr zum
Telefon schafft.’

Typische Symptome eines Herz-
infarkts sind bei beiden Geschlech-
tern starke Schmerzen in der Brust -
Arzte sprechen von Vernichtungs-
schmerz. Dieser strahlt hadufig aus: in
die Arme, in den Kiefer-Hals-Bereich,
in Oberbauch und Riicken. Hinzu
kommen oft auch Allgemeinsympto-
me: Die Betroffenen fithlen sich
plétzlich schwach und werden bleich.
Thnen wird iibel, Schweif} bricht aus.
Haufig kommt Luftnot hinzu. In h6-
herem Alter stehen diese Beschwer-
den nicht selten im Vordergrund -
wihrend die typischen ausstrahlen-
den Brustschmerzen fehlen.

Auf die Psyche geschoben

Bei Frauen ist dies haufiger der Fall als
bei Minnern. Das liegt auch daran,
,weil bei ihnen die Herzkranzgefdfiver-
kalkung in der Regel 10 bis 15 Jahre
spéter beginnt’, erklart Kardiologin
Birke Schneider, Sprecherin der Ar-
beitsgruppe Gendermedizin der Deut-
schen Gesellschaft fiir Kardiologie.
Doch nicht nur der Infarkt wird bei
Frauen oft spiter erkannt, sondern
auch das Vorstadium, die koronare
Herzkrankheit (KHK). Dabei veren-
gen sich die Herzkranzgefdfie zuneh-
mend und kénnen das Organ nicht
mehr ausreichend mit Blut versorgen.
Zu Druck und Enge im Brustkorb
kommen dann mitunter Erschdpfung
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Gesundes Herz

Fiir ein gesundes Herz ist der
Lebensstil zentral. Dazu gehort:
Bewegung, Ubergewicht abbauen,
wenig Fleisch, Zucker und Salz
essen, dafir viel Gemuse, gesun-
de pflanzliche Fette, Obst und
Fisch sowie nicht rauchen.

Die Hauptrisiko-Faktoren sind:
m Bluthochdruck

m Diabetes
m hohes LDL-Cholesterin
m Rauchen

m hoheres Alter; Veranlagung
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und Luftnot, gelegentlich zudem Be-
schwerden im Oberbauch oder Rii-
cken. ,Wenn Frauen iiber solche un-
klaren Beschwerden klagen, wird das
haufiger nicht so ernst genommen
oder auf die Psyche geschoben’, sagt
Kardiologin Tiefenbacher. Manchmal
tippt der Hausarzt anfangs auf ganz
andere Ursachen, Depression etwa
oder Gallensteine.

Blick in kleinste Abzweigungen

Meist treten Symptome zunéchst nur
bei hoherer korperlicher oder see-
lischer Belastung auf, mitunter bei
Kilte oder nach iippigen Mahlzeiten.
Danach verschwinden sie wieder.
Machen sich die Symptome in volli-
ger Ruhe bemerkbar, ist das ein noch
stirkeres Warnsignal. Betroffene soll-
ten unbedingt einen Arzt aufsuchen.
Je nach Risikoprofil des Patienten
(siehe Kasten links) werden gezielte
Untersuchungen gemacht. Hinweise
auf Durchblutungsstérungen des Her-
zens lassen sich zum Beispiel bei
einem Belastungs-EKG finden. Aller-
dings sei dieses bei Frauen oft nicht »
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so aussagekriftig wie bei Médnnern,
berichtet Tiefenbacher.

Klarheit bringt nur eine Untersu-
chung mit dem Herzkatheter. Dabei
wird meist durch eine Arm- oder Leis-
tenarterie ein diinner Schlauch einge-
fithrt, bis zum Herzen vorgeschoben
und mithilfe eines Kontrastmittels die
Durchblutung der Herzkranzgefafie
sichtbar gemacht. Dabei kann der Arzt
gleich behandeln. Entdeckt er Engstel-
len, kann er diese mit einem Ballon er-
weitern und mit einer Gefafistiitze
(Stent) offenhalten. In seltenen Féllen
ist die Durchblutung in den sehr fei-
nen Aufzweigungen der Herzkranzge-
faRle gestort. Das ldsst sich nicht sofort
erkennen - und stellt eine Besonder-
heit dar, die laut Kardiologin Schnei-
der vor allem bei Patientinnen auftritt.
Dann miissen weitere Untersuchungs-
methoden zum Einsatz kommen.

Mit Stressherz in die Klinik

Sind die Kranzgefaf3e nicht verschlos-
sen, doch das Herz pumpt trotzdem
nicht richtig, kann das seltene Tako-
Tsubo-Syndrom zugrunde liegen - ein
sogenanntes Stressherz. Frauen trifft
es héufiger als Médnner; die Beschwer-
den dhneln denen bei einem Herz-
infarkt.

»Meistens geht grofler seelischer
oder korperlicher Stress voraus', er-
lautert Schneider. Experten nehmen
an, dass dabei vermehrt ausgeschiit-
tete Stresshormone dem Pumporgan
zusetzen. ,Frauen reagieren darauf
nach den Wechseljahren vermutlich
sensibler als Médnner’, so Schneider.
Die Patientinnen miissen in der Kli-
nik iiberwacht und behandelt wer-
den. Meist verschwindet die Storung
von selbst. Silke Droll
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Warnsignal: Die

s Brustschmerzen
bei einem Herzinfarkt
kénnen auch in den
Riicken ausstrahlen

Wieder im Rhythmus

Vorhofflimmern erkennen und
optimal behandeln

m Die Erkrankung Vorhofflim-
mern ist eine Rhythmusstorung der
Vorhdfe der Herzkammern. Das
Organ schlagt unregelmaBig und oft
auch sehr schnell.

m Die Symptome Die Unregel-
méBigkeiten im Puls fihlt nicht
jeder Patient. Manche Betroffene
nehmen starkes Herzklopfen wahr,
fiihlen sich kraftlos, haben Luftnot.

m Die Gefahr Vorhofflimmern
erhoht die Gefahr fiir einen Schlag-
anfall. Bei Frauen sogar noch mehr
als bei Mannern, sagt Renate
Schnabel, Kardiologin am Universi-
tatsklinikum Hamburg-Eppendorf.

m Die Diagnose Weil Vorhof-
flimmern oft nur anfallsweise
auftritt, braucht es fiir die Diagnose
oft ein Langzeit-EKG von 24 bis

72 Stunden oder noch lénger. ,,Fir
Menschen mit hohem Risiko oder
ab etwa 70 wére es wohl sinnvoll,
vorsorglich jedes Jahr ein solches
EKG zu machen®, meint Schnabel.

m Die Therapie Frauen beschrén-
ken sich oft auf Arzneien. Techni-
sche Methoden nehmen sie viel sel-
tener in Anspruch. So kénnen Arzte
etwa Stellen im Herzvorhof verdden
oder das Organ mit einem leichten
Stromimpuls wieder in den richti-
gen Rhythmus bringen. Experten
zufolge profitieren beide Geschlech-
ter davon gleichermaBen.
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