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LDL-Cholesterin ist ein Hauptrisikofaktor fiir einen (erneuten) Herzinfarkt.
Vor allem nach einem Herzinfarkt gilt: Lassen Sie hohes Cholesterin behandeln! Mehr Infos unter:
Fragen Sie lhre Arztin oder Ihren Arzt nach einer weiterfiihrenden Therapie. www.herzschlag-info.at

Repatha - Herzschlag Inserat 2023 (v0.1) AUT-145-0423-80001



WISSENSWERTES

Herz-Kreislauf-Erkrankungen zédhlen zu den haufigsten Todesursachen weltweit. In Osterreich
sind sie fiir 38 % aller Todesfalle verantwortlich.!

Jeder dritte Todesfall wird durch einen Schlaganfall oder Herzinfarkt verursacht. Bei beiden Er-
krankungen kann eine Form der Arteriosklerose (Arterienverkalkung) die Ursache sein.l!! Die
beste Vorsorge ist ein gesunder Lebensstil, ausreichend korperliche Bewegung, ein niedriger
LDL-Cholesterinspiegel und die regelméafiige Kontrolle durch einen Arzt.

Cholesterin ist ein unverzichtbarer Baustein unseres Korpers. Die fettdahnliche Substanz kommt
in jeder Zelle des Korpers vor und wird zu zwei Drittel von der Leber hergestellt. Das restliche
Drittel wird liber die Nahrung abgedeckt.?! Cholesterin hat viele verschiedene wichtige Funktio-
nen im Korper z.B. ist es Bestandteil von Zellmembranen, sowie an der Produktion von Hormo-
nen und der Bildung des Vitamin D beteiligt, welches fiir den Knochenstoffwechsel wichtig ist.!

Da Cholesterin nicht wasserloslich ist, kann es im Blut nur mit Hilfe eines Tragerstoffs trans-
portiert werden. Hier kommen so genannte Lipoproteine zum Zug, welche den Transport von
Cholesterin ermoglichen.

HDL (High Density Lipoprotein)
LDL (Low Density Lipoprotein)

HDL wird im Volksmund gerne als das ,,gute” Cholesterin bezeichnet und das aus gutem Grund,
HDL nimmt iiberschiissiges Cholesterin aus dem Blut auf und transportiert es zuriick in die Le-
ber.B

LDL wird umgangssprachlich als die ,,bose” Cholesterintransportform bezeichnet. LDL-Choles-
terin ist jedoch nicht zwangsldufig ,bose”. Es ist dann schadlich, wenn zu viel LDL-C im Blut
zirkuliert. LDL verursacht, wenn zu viel davon vorhanden ist, Fetteinlagerungen in den Blut-
gefifSwinden und kann iiber die Arterienverkalkung (Atherosklerose) zu schwerwiegenden ge-
sundheitlichen Beschwerden fiihren.'Wollen Sie wissen was erhohte Cholesterinwerte bedeuten
und wie man mit hohem LDL-Cholesterin leben kann? Dann besuchen Sie unsere Website unter
www.herzstark.at/ueber-cholesterin

11 Herz-Kreislauf-Erkrankungen in Osterreich“ 2014, Herausgeber: Bundesministerium fiir Gesundheit, Update 2020:
https://www.sozialministerium.at/Themen/Gesundheit/Nicht-uebertragbare-Krankheiten/Herz-Kreislauf-Krankheiten.html
(zuletzt aufgerufen am 26.05.2023)
2 Eier: Cholesterin-Risiko am Friihstiickstisch?“ Herausgeber: herzstiftung.de
https://www.herzstiftung.de/ihre-herzgesundheit/gesund-bleiben/cholesterin/eier-und-cholesterin (zuletzt aufgerufen am 26.05.2023)
I3 ,,Gutes Cholesterin, schlechtes Cholesterin“ Herausgeber: Stiftung-Gesundheitswissen:
https://www.stiftung-gesundheitswissen.de/gesundes-leben/koerper-wissen/gutes-cholesterin-schlechtes-cholesterin
(zuletzt aufgerufen am 26.05.2023)
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Ganz gleich, wofiir Ihr Herz schlagt - Messen Sie lhren Puls und @_
uberpriifen Sie so, ob Ihr Herzschlag im Rhythmus ist. H er ZStOI p er n

Achten Sie auf lhren Rhythmus

E -+ rH Ab dem 65. Lebensjahr steigt das Risiko, Vorhofflimmern
il zu entwickeln. Messen Sie regelmafig lhren Puls und —— EINEINITIATIVE VON

r'lll_:it tragen Sie so aktiv dazu bei, Herzstolpern friihzeitig zu L“l' Bristol Myers Squibb’

== erkennen. Bei weiteren Fragen sprechen Sie mit Ihrem Arzt/ \
E F . Ihrer Arztin. Mehr Informationen auf www.herzstolpern.at Q- Pﬁzer



WISSENSWERTES

Restless Legs Syndrom

Missempfindungen in den Beinen, seltener auch in den
Armen, treten beim Restless Legs Syndrom auf. Das
Restless Legs Syndrom ist eine neurologische Erkran-
kung, bei der die Empfindung in den Beinen beein-
trachtigt ist. Sobald sich die Betroffenen hinsetzen
oder Schlafenlegen, verspliren sie ein unertréagliches
Kribbeln. Das Syndrom tritt bei drei Viertel der Fille
durch Vererbung auf, es kann aber auch hervorgerufen
werden durch Mangelerndhrung oder als Nebenwir-
kung von Medikamenten. Durch Bewegung lassen sich
die Empfindungsstorungen voriibergehend lindern.
Néchtliche Spaziergidnge, unruhiger Schlaf und Tages-
miidigkeit sind unter den Betroffenen daher weit ver-
breitet. Mit Arzneimitteln konnen die Symptome ge-
lindert werden. Bei Schwangeren sind die Beschwerden
nur voriibergehend und klingen spéter ab. Ist das Rest-
less Legs Syndrom aber vererbt, ist eine Heilung un-
wahrscheinlich.

Wie hdufig tritt das
Restless Legs Syndrom auf?

Ungefahr jeder 10. in der Bevolkerung ist vom
Restless Legs Syndrom betroffen. Bei den meisten
beginnt die Krankheit im mittleren Lebensalter,
etwa zwischen dem 30. und 40. Lebensjahr oder
wiahrend der Schwangerschaft. Schwere Krank-
heitsverlaufe sind dabei eher selten, treten dann
aber innerhalb einer Familie gehauft auf. Es gibt
aber auch betroffene Kinder und Jugendliche.

Ursachen, Symptome und Verlauf
von Restless Legs

Bis heute konnen Wissenschaftler die Ursachen
der Erkrankung nicht vollstandig erklaren, haufig
tritt das Restless Legs Syndrom innerhalb einer
Familie auf, bei etwa drei Viertel der Betroffenen
wurde die Erkrankung vererbt.

Andere Ausloser sind: Eisen-, Folsdure- oder Vi-
tamin-B12-Mangel, Niereninsuffizienz, Schwan-
gerschaft. Nebenwirkung bei Medikamentenein-
nahme, vor allem bei Antidepressiva. Parkinson
Erkrankungen des peripheren oder zentralen
Nervensystems wie Multiple Sklerose (MS).

Betroffene spiiren die Erkrankung nicht dauer-
haft, sie tritt ausschliefSlich in Ruheposition auf;,
meist beim Sitzen oder Liegen, vor allem aber
abends beim Schlafengehen. Dabei kommt es zu

Missempfindungen in den Beinen, seltener auch
in den Armen. Betroffene berichten, dass in den
Waden ein schmerzhaftes Brennen entsteht, ein
unertragliches Kribbeln oder ein Gefiihl, als wiir-
den Ameisen oder kaltes Wasser iiber die Beine
laufen. Die gestorten Empfindungen in den Bei-
nen werden von einem ausgepréagten Drang nach
Bewegung begleitet, denn nur durch Aktivitit
lasst sich das Gefiihl in den Beinen voriiberge-
hend losen. Versuchen Betroffene, den Bewe-
gungs drang zu unterdriicken, werden sie unru-
hig. Bei rund 80 % der Betroffenen kommt es
zusdtzlich zum Restless Legs Syndrom wihrend
des Schlafes zu periodischen Beinbewegungen,
die sie immer wieder aus dem Schlaf reifSsen und
eine erholsame Nachtruhe unmoglich machen.
Daher leiden die meisten Betroffenen unter in-
tensiver Tagesmiidigkeit. Auflerdem kann das
Schlafdefizit auf Dauer zu Depressionen und
Angstzustinden fiihren. Um das unertrédgliche
Gefiihl in den Beinen zu lindern, drehen und wal-
zen sich Betroffene hidufig im Bett, sie stehen
nachts auf, wollen spazieren gehen oder reiben
und massieren sich die Waden.

Verlauf von Restless Legs

Die Erkrankung verlauft selten kontinuierlich.
Oft treten die Missempfindungen in den Beinen
nicht jede Nacht auf, sondern in unter schiedlich
langen Abstdnden. Auch bei Mangelerscheinun-
gen verschwinden die Beschwerden haufig, sobald
Normalwerte erreicht sind. Nur bei den besonders
schweren Féllen, die hdufig innerhalb einer Fami-
lie vererbt auftreten, nehmen die Symptome im
Laufe der Zeit zu und sollten von einem Arzt be-
handelt werden.

Aufgrund der eindeutigen Symptome kann die
Diagnose nach einem umfassenden Patientenge-
sprich gestellt werden. Dartiiber hinaus kann eine
Schlafuntersuchung im Schlaflabor, die Polysomno-
graphie, durchgefiihrt werden. Schlafbezogene
Atmungs- und Bewegungsstorungen (Schlafap-
noe), wie die haufig parallel zum Restless Legs
Syndrom auf tretenden periodischen Beinbewe-
gungen, konnen damit nachgewiesen werden und
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als Hinweis auf die Erkrankung dienen. AufSerdem
kann anhand eines Blutbildes festgestellt werden,
ob ein Vitamin-B12-, Eisen/Ferritin- oder Folsdu-
remangel als Grund fiir die Missempfindungen
vorliegt. Obwohl es sich bei dem Syndrom um
eine neurologische Empfindungsstorung handelt,
sind Untersuchungen des Gehirns und der Ner-
venbahnen meist unauffallig.

Therapie bei Restless Legs

Die Empfindungsstorungen, die wiederkehrende
Unruhe in den Beinen und die damit verbundene
Beeintrachtigung des Schlafes schrianken die Le-
bensqualitdt der Personen zwar stark ein, trotz-
dem ist das Restless Legs Syndrom nicht lebens-
bedrohlich. Eine medikamentdse Therapie sollte
daher das letzte Mittel der Wahl sein und nur in
schwerwiegenden Fillen, bei Depressionen,
Schmerzen und stark eingeschrianktem Schlaf ein-
gesetzt werden, ansonsten sollten die Betroffenen
alternative Methoden zur Linderung der Sympto-
me bevorzugen.

Arzneimittel:

Erste Wahl sind Dopamin Agonisten, vor allem
Rotigotin, Pramipexol und Ropinirol. Alternativ
wirken auch schmerzlindernde Antiepileptika wie
Gabapentin und Pregabalin. Die Medikamente
werden eine Stunde vor dem Schlafengehen ein-
genommen. Beinbewegungen werden so reduziert
und die Schlafqualitit damit verbessert. Aller-
dings konnen als Nebenwirkungen Ubelkeit,
Schwindel und Kreislaufprobleme auftreten. Die
Arzneimittel sind verschreibungspflichtig und

sollten nur in enger Riicksprache mit dem Arzt
ein genommen werden. In schweren Féllen kon-
nen auch andere stark beruhigende und muskel-
entspannende Arzneistoffe wie Benzodiazepine
oder Opioide helfen, die Beinbeschwerden zu lin-
dern. Allerdings besteht bei diesen Inhaltsstoffen
ein starkes Suchtpotenzial. Wenn das Restless
Legs Syndrom auf einen Mangel an Vitamin B12,
Eisen/Ferritin oder Folsdure zuriickzufiihren ist,
helfen Ersatz Praparate.

Was kann der Betroffene selber gegen Restless
Legs tun?

Wechselbader mit warmem und kaltem Wasser,
Massage der Waden und ausreichend Bewegung
vor dem Schlafengehen konnen die Symptome
lindern. Auch kiihlende Gele oder das Auftragen
von Franzbranntwein helfen bei Restless Legs.
Wer von den kribbelnden, schmerzenden Beinen
aus dem Schlaf geweckt wird, kann ein paar
Schritte durch das Zimmer gehen, sich ein paar
Mal auf die Zehenspitzen stellen und die Waden
massieren.

Betroffene halten es teilweise nicht aus, tiber
einen langeren Zeitraum still zu sitzen. Auto fah-
ren, Fernreisen mit dem Flugzeug, Theater- oder
Kinobesuche sowie liangere berufliche Meetings
werden unter diesen Voraussetzungen schnell zu
einem Problem.

Autor:in: Nadja Heine, Redaktionelle Bearbeitung: Mag. Silvia Feffer-Holik
https.//www.meinmed.at/krankheit/restless-legs-syndrom/2078?utm_
campaign=23-2023&utm_source=newsletter
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Herzneurose
die Angst vor einer Herzerkrankung

Die Herzneurose ist eine psychische Erkran-
kung. Sie hat zahlreiche weitere Namen, etwa
Herzphobie, Herzangst, Kardiophobie oder
Da-Costa-Syndrom. Betroffene verspiiren Herz-
infarkt dhnliche Symptome, obwohl sie korper-
lich vollig gesund sind.

,Die Kardiophobie zdhlt
zu den psychischen Erkran-
kungen. Betroffene haben
Angst davor, ein krankes
Herz zu haben, auch wenn
es dafiir keinen medizini-
schen Beleg gibt®.

Von der psychologisch-
psychosomatischen Erkran-
kung sind vor allem Men-
schen tiber 40 Jahre betrof-
fen. Es leiden mehr Manner
als Frauen an einer Herz-
angst.

»,Die Betroffenen leiden unter anfallsartigen
Herzbeschwerden, etwa Herzstolpern oder Herz-
rasen, die mit intensiver Angst auch Todesangst,
SchweifSausbriichen und einem schnellen Puls
sowie schneller Atmung einhergehen konnen®

Die Symptome konnen sich unterschiedlich
dufSern.

Beschwerden in der linken Brust, Schmerzen
hinter dem Brustbein, ausstrahlend in den linken
Arm, Brustschmerzen in Ruhe oder bei Belastung,
Herzrasen, Engegefiihl, Herz klopfen. Bei 60 Pro-
zent der Betroffenen steht die Angst im Vorder-
grund, bei den restlichen 40 Prozent ist es das
Schmerzempfinden.

Haufig lasst sich auch eine depressive Grund-
stimmung diagnostizieren. Oft klagen die Perso-
nen zudem iiber andere korperliche Symptome.
Die Betroffenen sind davon iiberzeugt, dass die
Schmerzen einen organischen Ursprung haben.
Sie drangen dadurch haufig auf weitere neue Un-
tersuchungen.

Symbolbild Foto: Unsplash

Ursachen einer Kardiophobie

Haufige Ausloser der Symptome sind psychische
Belastungen oder unbewusste Angste, die auf das
Herz projiziert werden. Diese konnen durch be-
lastende Lebensereignisse, wie reale oder be-
fiirchtete Verluste, Todesfdlle im Umfeld, insbe-
sondere nach einem Herz-
infarkt, unbewusste Tren-
nungswiinsche, Abgren-
zungswiinsche oder andere
Konflikte ausgelost werden.
Da es sich um eine psycho-
somatische Erkrankung
handelt, lassen sich zu den
beschriebenen Symptomen
keine organischen Ursa-
chen finden. ,,Diese Perso-
nen bewerten haufig klein-
ste Verdnderungen im EKG
oder anderen Untersuch-
ungsbefunden {iiber, was dann oft zu einem An-
stieg der Herzangst fiihrt — obwohl das Herz ge-
sund ist”.

Ursachen fiir das Da-Costa-Syndrom lassen sich
auch in der Kindheit finden.

So kann ein Erziehungsstil, der die Selbststan-
digkeit und Eigeninitiative des Kindes unter-
driickt, ein Risikofaktor fiir eine Herzneurose dar-
stellen. Auch eine friihe Trennung der Eltern oder
Vernachlassigung kann die Angststorung spater
auslosen.

Folgen der Herzangst,
sozialer Riickzug.

Phobien konnen das Leben der Betroffenen stark
einschranken. So auch bei Menschen, die an einer
Herzneurose leiden. Die Personen fiihlen sich in
ihrer Situation hilflos und haben den dringenden
Wunsch nach erneuten Untersuchungen, da sie
tiberzeugt sind, herzkrank zu sein. Auch die Be-
ziehung zum Partner, zur Familie oder zu Freun-
den ist durch die Symptomatik stark belastet. Die
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Betroffenen ziehen sich immer mehr zuriick, ver-
meiden soziale Kontakte oder verlassen nur noch
in Begleitung vertrauter Personen das Haus. Der
soziale Riickzug kann eine depressive Symptoma-
tik verstarken.

»Aus Angst, die Herzbeschwerden zu verschlim-
mern, schonen sich viele Betroffene und schréan-
ken sich im Alltag stark ein. Das ist kontraproduk-
tiv, denn nun konnen bereits bei leichter Anstren-
gung vermeintliche Symptome auftreten. Der ge-
schirfte Blick auf die Beschwerden durch eine
noch genauere Selbstbeobachtung verstarkt sich
und es kommt zu Fehlbewertungen der korperli-
chen Symptome*.

Wer Herzbeschwerden hat, sollte diese dirztlich
abkliren lassen.

Um eine Herzerkrankung, wie Herzrhythmus-
storungen, Vorhofflimmern oder Extrasystolen
auszuschliefSen, finden verschiedene Untersu-
chungen statt. Dazu zdhlen unter anderem ein
Ruhe-EKG, ein Belastungs-EKG, ein Herz-Ultra-
schall oder auch ein Herzkatheter. Zudem findet
ein ausfiihrliches Anamnesegespriach statt.

Nach Ausschluss organischer Ursachen erfolgt
ein psychiatrisches Erstgesprach. In diesem wer-
den die eigene Biografie sowie aktuelle belasten-
de Ereignisse besprochen. Auf diese Weise lasst
sich meist die auslosende Situation finden und
die Diagnose Herzangst kann bestatigt werden.

Behandlung einer Herzneurose

Verstiandnis ist wichtig im Rahmen der Therapie
»Es ist ganz entscheidend, der Person zu vermit-
teln, dass das Herz gesund ist und gleichzeitig ein
offenes Ohr fiir die Beschwerden und Angste der
Person zu haben®. Die Patienten erleben die Be-
schwerden wirklich, sodass eine beruhigende Hal-
tung und das Ernstnehmen der Symptome durch
den Arzt von zentraler Bedeutung ist.

Um die grundlegenden Probleme zu behandeln,
sollten sich Betroffene Unterstiitzung von Psy-

chotherapeuten holen. Auf diese Weise konnen
sie verstehen lernen, dass die Symptome zwar da
sind, aber von ihnen keine Gefahr ausgeht, da sie
nicht korperlich sind. ,Wir konnen Patienten zei-
gen und erklaren, wie sie sich verhalten konnen,
wenn es zum Auftreten von vermeintlichen Herz-
problemen kommt. Dabei ist wichtig, dass wir ver-
mitteln, dass das Herz korperliche Anstrengung
durchaus verkraftet und keinen Schaden nimmt®,
so Dr. Carmen Blaschke.

Sport und Bewegung

Korperliche Belastung und Fitness-Training sind
als Unterstiitzung hilfreich, um wieder Zutrauen
zum eigenen Korper aufzubauen und Stress zu re-
duzieren.

Bei manchen Personen kann auch eine stationa-
re psychosomatische Behandlung oder Rehabili-
tation ein sinnvoller Rahmen sein, um die als ge-
stort empfundenen Korperfunktionen und die da-
mit verbundenen Angste zu bearbeiten.

Leben mit Kardiophobie

,Der Verlauf ist individuell sehr unterschiedlich
und abhdngig vom Zeitpunkt der Interventionen.
Zudem spielen psychosoziale Begleitumstinde,
wie weitere psychische oder psychosomatisch Er-
krankungen eine Rolle. Auch die Unterstiitzung
des sozialen Umfeldes ist ausschlaggebend®. Je
eher die Therapie erfolgt, desto hoher ist die
Chance auf eine vollstandige Heilung der Herz-
neurose. Es kann aber auch sein, dass die Thera-
pie mehrere Jahre dauert. Denn: je langer Perso-
nen mit den Beschwerden leben, desto wahr-
scheinlicher ist das Risiko, dass diese chronisch
werden. Psychotherapeutische Angebote konnen
Betroffenen helfen, mit den Symptomen im Alltag
besser umzugehen und auch ihre Lebensqualitit
wieder deutlich steigern.

ZULETZT AKTUALISIERT AM 29.03.2022 https.//www.helios-gesundheit.
de/magazin/kardiologie/news/herzneurose/
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Nachtlicher Harndrang

Die Prostata

Ab dem 40. Lebensjahr kann es vorkommen, dass
durch hormonelle Umstellung im méannlichem
Korper, eine meist gutartige VergrofSerung der
Prostata beginnt. Das Ganze ist meist harmlos,
die vergrofierte Prostata engt aber die Harnrohre
ein. Der Urin kann nicht mehr ungehindert abflie-
f8en und ein Rest bleibt in der Blase. Daher kommt
ganz schnell das Gefiihl, wieder auf die Toilette
gehen zu miissen, insbesondere in der Nacht! Ab
60 ist schon beinahe jeder 2. Mann von dem Pro-
blem betroffen.

Sensible Blase und die Frauen

Bei den Frauen ist meist eine sensible und ge-
reizte Blasenwand schuld an dem néachtlichen
Harndrang. Dem Gehirn wird, obwohl die Blase
noch nicht voll ist, ibermittelt , die Blase ist voll®,
wodurch man aufs WC muss! Bei den Damen kann
es auch ein geschwichter Beckenboden sein, der

die Probleme verursacht. Googeln Sie einfach
nach Beckenboden-Ubungen. Diese Ubungen sind
gute Empfehlungen egal fiir Frauen und Méanner,
sie machen den nidchtlichen Harndrang leichter,
wenn er auftritt!

Kiirbis fiir eine ungestorte Nachtruhe!

Diese heimische Pflanze unterstiitzt die Blase
und Prostata. Langerfristig eingenommen kann
sie fiir eine ungestorte Nachtruhe und normalen
Harnfluss sorgen. Nicht im Fruchtfleisch oder
dem Kiirbiskernol befinden sich die Inhaltsstoffe,
die diese Wirkung hervorrufen, sondern in den
Kernen selbst, aber davon miisste man téaglich
eine grofde Menge essen. Alternativ bekommen
sie hoch konzentrierte Kiirbiskern-Extrakte aus
der Apotheke. Sprechen sie vorher mit IThrem Arzt
tiber die Einnahme dariiber.

Quelle:  https://edit.meinmed.at/assets/59b0eb7f-8feb-4c24-89a7-
bf61609a67f RB

‘-,i-,w
o
owm
L0

H boso

DOSO Mmedicus X

Bestes Oberarm-Blutdruckmessgerat
Stiftung Warentest 5/2016, 11/2018 und 9/2020

&

medicus X

Speicher fur 30 Messwerte und Auswertung des
Blutdrucks. Bedienung ganz einfach Uber eine einzige
Taste.

Testsieger

Blutdruckmessgerate Oberarm
Stiftung Warentest 9/2020

Premium-Blutdruckmessgerate von boso erkennen
eventuelle Herzrythmusstérungen (z.B. Extrasystolen,
Vorhofflimmern etc.).

.......

Bestellung vor Ort:
EUR 67,90

med.
E E unverb.

h Preisempfehlung

Erhaltlich in Apotheke und Sanitatsfachhandel.

[=]

boso medicus X Oberarm-Blutdruckmessgerat | Medizinprodukt | BOSCH + SOHN GmbH & Co. KG | Handelskai 94-96 | 1200 Wien | boso.at



HERZINSUF

Foto:
Uwe Umstaetter/
Getty Images/Bayer

Quelle:
© 2023 Bayer

Was konnen Sie selbs

Herzinsufhizienz ist eine ernstzunehmende Krank-
heit, aber fortschrittliche Behandlungsmoglich-
keiten haben die Perspektive in den letzten Jahren
verbessert. Sollten Sie von einer Herzinsuffizienz
betroffen sein, konnen Sie selbst mafigeblich zum
Behandlungserfolg beitragen.

REGELMASSIG DIE MEDIKAMENTE EINNEHMEN

Die medikament6se Behandlung steht im Vorder-
grund der Herzinsuthzienztherapie, lindert die
Symptome, reduziert das Risiko der Hospitalisierun-
gen, steigert die Lebenserwartung und Ihre Lebens-
qualitit. Ein frither Therapiebeginn hilft das rasche
Fortschreiten der Herzinsuffizienz aufzuhalten. Die
Behandlung wird oft in Kombination aus verschie-
denen Medikamenten eingesetzt und an die Begleit-
erkrankungen angepasst.

Es ist besonders wichtig, den Empfehlungen, wie
und wann die Medikamente einzunehmen sind, zu
folgen, da diese entscheidend fir die Wirksamkeit
der Behandlung sind. Freunde und Familie kénnen
bei der regelmifligen Medikamenteneinnahme un-
terstiitzen, um den Therapieerfolg sicherzustellen.

AKTIV WERDEN

Nach Riicksprache mit Threm Arzt kénnen leich-
te korperliche Aktivititen, wie z.B. Spazierginge,
Nordic Walken oder ruhiges Schwimmen, helfen,
die Symptome zu lindern und das Wohlbefinden zu
steigern. Der Arzt kann Thnen helfen eine gesunde
Bewegungsroutine zu entwickeln.

GESUND ERNAHREN

Der Arzt kann Ihnen empfehlen, die Menge an Salz,
Alkohol und Fett in der Erndhrung zu verringern
und ggf. das Gewicht zu reduzieren.

MIT DEM RAUCHEN AUFHOREN

Rauchen kann bestechende Schiden am Herzmus-
kel verschlimmern, wodurch es fiir das Herz noch
schwieriger wird, Blut durch den Kérper zu trans-
portieren.

Um einen Behandlungserfolg zu erzielen, ist Ihre

Mithilfe wichtig!

Mit freundlicher Unterstiitzung von
Bayer Austria GmbH

B

A
BAYER

E

R

LITERATUR:

(1) Herzinsuffizienz: Therapie & Rehabilitation. Verfligbar unter: https://www.
gesundheit.gv.at/krankheiten/herz-kreislauf/ herzinsuffizienz/therapie.html
(zuletzt aufgerufen. April 2023)

Freigabenummer: PP-VER-AT-0160-1-2023-04



IN EIGENER SACHE

OSTERREICHISCHER

HERZVERBAND

LANDESVERBAND WIEN

Informationsveranstaltung zum Thema:

TEUERUNG - PREISE RUNTER!

(Kostenexplosion stoppen!)

Warum ist alles so teuer - ist es politisch, wirtschaftlich gewollt?
Ausblick in die Zukunft.

Sprecher:

OLIVER JONISCHKEIT

GLB Bundessekretidr im OGB
Mitglied des Wiener Herzverbandes

Ort:

Medizinisches Selbsthilfe Zentrum Wien
Obere AugartenstrafSe 26-28, EG,
Festsaal, 1020 Wien
(Standort des Wiener Herzverbandes)

Datum & Uhrzeit:

05.09.2023
15:00 - 17:00 Uhr

EINTRITT FREI
Anmeldung erforderlich!

,,WIR TUN ETWAS FUR UNSER HERZ, BEVOR ES FUR UNS NICHTS MEHR TUT*

Herzverband Wien,1020 Wien, Obere Augartenstrasse 26-28, Stg.2 E10/ ZVR Nr. 123235744
Tel.: 01 33 07 445 oder 0660 58 43 237, E-Mail: wiener-herzverband@herzwien.at, Internet: www. herzwien.at
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Wenn das Herz versalzen wird

Ganz ohne Salz sind viele Gerichte wohl zum WHO wird nur eine Hochstgrenze von 5 Gramm
Scheitern verurteilt. Dennoch sollten wir es mit empfohlen. Nach Angaben der Osterreichischen
unserem liebsten Geschmacksverstarker nicht tiber- Kardiogesellschaft liegen hierzulande alle Alters-
treiben, um unser Herz keinem unnétigen Risiko gruppen deutlich tiber diesem Maximalwert.
auszusetzen.

Verarbeitete Lebensmittel
Salz kann bei so manch vermasselter Mahlzeit

ein Retter in der Not sein. Mit etwas Wiirze ist
schliefilich selbst das langweiligste Gericht wie-
der einigermafien geniefs-
bar. Prinzipiell ist Salz ein
absolut unverzichtbarer Be-
standteil der westlichen
Kiiche, das macht es aber
leider nicht zwangslaufig
gesund. Immer wieder wird
der Geschmacksverstarker, '_
die Bezeichnung Gewlirz pz%
ist streng genommen nicht ¥&
korrekt, mit erheblichen gl
Gesundheitsrisiken in Ver- &= = -
bindung gebracht. '

Mehr als die Hélfte der Erwachsenen nimmt so-
gar mehr als 10 Gramm Salz pro Tag zu sich. Ab
dieser Menge wird der Salzkonsum als gesund-
F— - heitlich bedenklich einge-

- stuft.

Zur Veranschaulichung:
Ein Teeloffel enthdlt in
etwa 3 Gramm Salz. Das
Wiirzen der eigenen Spei-
sen spielt beim Salzkonsum
allerdings eine sehr unter-
.. geordnete Rolle. 80% der
Salzzufuhr kommen durch
verarbeitete Lebensmittel
' zustande, unter anderem
] bei Gebick, Fleischwaren,
Urinproben zur Messung Milchprodukten, Kise.

An einer Universitdt in der finnischen Haupt-

4

Foto: Pixabay

e . : Verengende BlutgefiifSe

stadt Helsinki haben Forscher im Rahmen einer

Studie erkannt, wie stark Salz auch dem Herz In geringer Dosis ist Salz fiir den menschlichen
schaden kann. 4.630 Menschen wurden iiber 12 Organismus sehr wichtig, da es etwa den Blut-
Jahre hinweg beobachtet. Mittels Urinproben kreislauf positiv beeinflusst und den Knochen-
wurde der Salzkonsum der Versuchsteilnehmer aufbau unterstiitzt. Fiir diese wichtigen Funktio-
gemessen, zudem hatten die Wissenschaftler Ein- nen sind aber gerade 3 Gramm pro Tag nétig, viel
blick in die Krankenakten. Genau 121 Teilnehmer weniger als _dle durchschmtthch elngenommene
entwickelten im Untersuchungszeitraum eine Menge. Zu viel Salz zieht das Wasser aus den Zel-
Herzschwiche. len und lasst uns gewissermafien austrocknen. Es

verengen sich die BlutgefifSe, wodurch der Blut-

druck steigt und in weiterer Folge auch das Risi-
Das Risiko jener, die im Schnitt mehr als 13,7 ko auf Herzinfarkt sowie Schlaganfall in die Hohe

Gramm Salz pro Tag konsumierten war zweimal geht.

hoher als jenes von Teilnehmern die mit weniger

als 6,8 Gramm am Tag den geringsten Salzkonsum

aufwiesen. Von der Weltgesundheitsorganisation

Viel zu viel Salz

Autor:in: Michael Leitner
Quellen: Presseaussendung der European Society of Cardiology
(01.03.2019)

12



Achten Sie auf Ihr Herz?

e ERSCHOPFUNG? S
KURZATMIGKEIT?
GESCHWOLLENE BEINE?

Datum der Erstellung: 01/2023, AT2301272844

#‘F ATEMNOT BEIM SCHLAFEN?
> ' UNERKLARLICHE GEWICHTSZUNAHME?

w54 Kennen Sie das? Dann sprechen Sie schnellstméglich und offen mit einem Arzt dariiber!

O Hier finden Sie einen Spezialisten in lhrer Umgebung:
L www.herzstark.at/arzt

1 Savarese, Lund. Card Fail Rev. 2017 Apr; 3(1): 7-11.
2 Statistik Austria, Stationare Spitalsaufenthalte in Akutkrankenanstalten 2020 nach Diagnose (ICD-10 ISHMT). Verfiigbar unter: https://www.statistik.at/fileadmin/publications/Jahrbuch-der-
Gesundheitsstatistik_2020.pdf zuletzt abgerufen am 25.01.2023.

Novartis Pharma GmbH Jakov-Lind-StraBe 5/ Top 3.05, 1020 U)
Wien, Tel.: +43 1 866 57-0 Fax: +43 1 866 57-6353, N OVA RT I S

www.novartis.at
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Cholesterinsenker
verhindern Schlaganfalle

Weltweit nehmen viele Millionen Menschen sonst eine embolische Akuterkrankung (Blutge-
taglich sogenannte Statin-Medikamente ein, um rinnsel). Die Gefahr fiir eine Gehirnblutung ver-
ihre erhohten Cholesterinwerte zu reduzieren ringerte sich um sieben Prozent.
und so vor allem Atherosklerose und (weiteren) Je linger die Probanden vor der Diagnose von
Herzinfarkten vorzubeugen. Immer mehr zeigt Vorhofflimmern bereits einen Cholesterinsenker
sich aber, dass diese Arzneimittel noch viele zu- eingenommen hatten, desto grofer war die Wir-
satzliche Effekte haben. Laut einer aktuellen Stu- kung  in Sachen Schlaganfille. Im Vergleich zu

die mit mehr als 50.000 Teilnehmern verringern
sie auch stark das Schlaganfallrisiko von Men-
schen mit Vorhofflimmern des Herzens.

T, Personen, die Statin-Medikamen-
te bereits zwischen drei Mo-
nate und zwei Jahre lang
An Vorhofflimmern leiden weltweit rund . : . geschluckt hatten, redu-
40 Millionen Menschen. Sie haben ; ey | > zierte sich die Hiufigkeit
ein um den Faktor 5 erhohtes & von ischdmischen Schlagan-
Risiko fiir einen Schlagan- fallen bzw. Embolien bei Statin-
fall, weil durch diese hau- gebrauch langer als sechs Jahre noch
figste Herzrhythmussto- einmal um 43%. Ahnlich grof war der Effekt
rung Blutgerinnsel aus dem der Statine in dieser Patientengruppe bei den
Herzen ins Gehirn gelangen Gehirnblutungen. Auch hier reduzierte sich das

konnen. Jiayi Huang von der Uni- Risiko mit der Dauer der Einnahme dieser Arznei-
versity Hongkong und ihre Co-Autoren haben fiir mittel.

den Zeitraum von 2010 bis 2018 die Daten von Grundsitzlich sollten Menschen mit Vorhofflim-
51.472 Patienten mit einer solchen Diagnose mern mit die Blutgerinnung verringernden Medi-
analysiert, von denen 11.866 auch die Choleste- kamenten zur Prophylaxe der Bildung von Blut-
rinsenker einnahmen. Die Beobachtungszeit lief gerinnseln im Herzen behandelt werden.

bis 31. Oktober 2022.

Wie die Wissenschaftler in ihrer Studie heraus-
fanden, haben die Cholesterinsenker (in Oster-

Doch die Cholesterinsenker haben offenbar
einen zusdtzlichen Wert.

reich z.B. Simvastatin, Atorvastatin, Rosuvastatin Der positive Effekt war ndmlich gleich stark, ob
etc.) offenbar auch einen Effekt auf die Hiufigkeit die Probanden gerinnungshemmende Medika-
von Schlaganfillen bei den Patienten mit Vorhof- mente einnahmen oder nicht. Statine dirften
flimmern. In der Beobachtungszeit von bis zu fiinf langst nicht nur tber die Senkung der Choleste-
Jahren hatten die Probanden (mittleres Alter: rinwerte wirken. Sie ddmpfen auch chronische
75 Jahre), die zumindest 90 Tage vor der Diagnose Entziindungsprozesse im Korper, was zu zusétz-
der Herzrhythmusstdrung ein Statinmedikament lich positiven Effekten ftihren diirfte.

eingenommen hatten, ein um 17% geringeres Ri-
siko fiir einen ischdamischen Schlaganfall oder

Quelle: https.//science.apa.at/power-search/2727002287386040743
Symbolfoto von Brett Jordan auf Unsplash
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Denken Sie an Eisenmangel bei chronischer Herzinsuffizienz

Jeder zweite Patient mit chronischer Herzinsuffizienz leidet unter Eisenmangel!
Eisenmangel beeinflusst Symptomatik, Lebensqualitat sowie die Hospitalisierungsrate und
stellt einen negativen prognostischen Faktor dar. Patienten mit chronischer Herzinsuffizienz
und gleichzeitigem Eisenmangel haben ein erhéhtes Mortalitatsrisiko unabhangig von einer
gleichzeitig vorhandenen Anamie.*® Die Diagnostik und intravendse Therapie eines
Eisenmangels sollte heute zum Standard der modernen Herzinsuffizienzbehandlung
gehdoren.

Diagnostik des Eisenmangels:

Die Diagnose eines Eisenmangels darf nicht vom Vorliegen einer Anamie (Hb-Werte

< 13g/dl bei Mannern und < 12 g/dl bei Frauen) abhéangig gemacht werden. Erst bei fast
kompletter Entleerung der Eisenspeicher ist mit einer Anamie zu rechnen.

Die Kriterien fUr einen relevanten Eisenmangel bei Herzinsuffizienz gelten als erfillt, wenn
das Serum-Ferritin < 100 ng/ml liegt oder die Werte zwischen 100 und 300 ng/ml liegen und
gleichzeitig eine Transferrinsattigung (TSAT) <20% nachgewiesen werden kann. Eine
verminderte Transferrinsattigung zeigt ein Defizit des Transporteisens an, was auf einen
Eisenmangel schliel3en lasst. Diese Grenzwerte gelten fir Patienten mit chronischer
Erkrankung, wie chronischer Herzinsuffizienz, nicht fir gesunde Patienten.®

Die genannten Grenzwerte sind in klinischen Therapiestudien gut validiert und sind in den
aktuellen Leitlinien der European Society of Cardiology (ESC) zur Diagnose und Therapie
der Herzinsuffizienz vertreten.®

Das bedeutet, dass bei jedem Patienten mit diagnostizierter Herzinsuffizienz routinemaflig
diese Parameter bestimmt werden sollten.®

Eisensubsitution:

Orale Eisenpréparate haben schon im Normalfall eine geringe Resorptionsrate (< 10 %)
und eine eingeschrénkte Bioverfugbarkeit. Bei chronischen Erkrankungen wie auch bei
chronischer Herzinsuffizienz liegt eine verminderte Aufnahme tber den Darm vor.
Orales Eisen ist bei Patienten mit einer systolischen Herzinsuffizienz und Eisenmangel
deshalb weitestgehend unwirksam und somit keine relevante Therapieoption.®

Die intravendse Eisentherapie ist aufgrund der oben aufgezeigten Probleme aktuell die
optimale Variante der Eisensubstitution bei Herzinsuffizienz. Eine intravendse
Eisensubstitution kann die Symptomatik und damit die Lebensqualitat der Patienten
entscheidend verbessern und Krankenhausaufenthalte reduzieren.

Daher ist die intravendse Eisensubstitution ein wichtiger Baustein im therapeutischen
Konzept des herzinsuffizienten Patienten.®

1. Klip IT et al. Am Heart J 2013;165(4):575-82.

2. Martens P et al. Acta Cardiol 2018;73(2):115-23.

3. Jankowska EA et al. Eur Heart J 2010;31:1872-80.

4. Yeo TJ et al. Eur J Heart Fail 2014;16,1125-32.

5. Jankowska EA et al. J Card Fail 2011;17(11):899-906.

6. McDonagh TA et al. Eur Heart J 2021;ehab368. DOI: 10.1093/eurheartj/ehab368. [Epub ahead of print]

BUSINESS USE
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Lebensmittel,
welche Kopfschmerzen verursachen.

Plotzlich auftretende Kopfschmerzen konnen
viele verschiedene Ursachen haben. Auch einige
Lebensmittel kommen als Ausloser in Frage. Al-
kohol und stark zuckerhaltige Lebensmittel wie
Schokolade konnen bei manchen Menschen Kopf-
schmerzen auftreten lassen.

Unterschiedliche Ausloser

Es wird zwischen tiiber 200 verschiedenen Kopf-
schmerzarten unterschieden, entsprechend viel-
seitig sind auch die moglichen Ausloser. Wenn
die Denkzentrale schmerzhaft pocht, ist das nur
in seltenen Fillen als Indiz fiir eine schwere Er-
krankung zu deuten. Zumeist sind es harmlose-
re Ursachen wie Stress, Fliissigkeitsmangel oder
eben auch der Konsum bestimmter Lebensmittel,
welche die Beschwerden verursachen. Welche
Nahrungsmittel sich wie auf Kopfschmerzen aus-
wirken, kann wiederum bei jedem Menschen indi-
viduell etwas anders aussehen.

Wenngleich jeder Mensch ein wenig anders tickt,
gibt es einige Lebensmittel und Inhaltsstoffe,
die haufig mit Kopfschmerzen assoziiert werden
konnen: Alkohol, Kaffee, Schokolade, Histamin,
Zucker, Aspartam, Geschmacksverstarker (Gluta-
mat).

Alkohol als typischer Ausloser: Ubermafiger Al-
koholkonsum ist in vielerlei Hinsicht ungesund
fiir den menschlichen Korper. Insbesondere Ge-
legenheitstrinker kennen ihn zudem als Auslo-
ser teils heftiger Kopfschmerzen. Wer an einem
Abend etwas zu viel vom Genussmittel erwischt
hat, lauft Gefahr, am nachsten Tag mit einem
hartnackigen Kater und einem entsprechend
pochenden Schadel aufzuwachen. Bei Betroffe-
nen regelmafSiger Migraneattacken ist Studien
zufolge neben der Menge auch die Wahl des Al-
kohols ein wichtiger Faktor. Rotwein ist demnach
ein besonders starker Ausloser, wahrend Wodka
bei Migranepatienten selten fiir Kopfschmerzen
sorgt. Auch Bier schnitt in einer Tagebuch-Studie
der MedUni Wien einigermafSen gut ab, manche
Betroffene berichten sogar von einem positiven
Effekt. Als Therapeutikum eignet sich das Hop-
fengetrank natiirlich dennoch nicht. Prinzipiell
ist sowohl bei chronischen, als auch bei akuten
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Beschwerden Alkohol immer als Ausloser in Be-
tracht zu ziehen.

Kaffee, ein weiteres fliissiges Genussmittel, das
mit Kopfweh in Verbindung gebracht wird, ist
Kaffee. Tatsachlich ist der Zusammenhang noch
weitgehend unerforscht, es gibt allerdings Indi-
zien in beide Richtungen. Eine mogliche Erkla-
rung fiir Kopfschmerzen nach dem Kaffeekonsum
ist die durch Koffein ausgeloste vermehrte Aus-
scheidung von Magnesium und Noradrenalin. Bei
empfindlichen Menschen konnte dies ein Him-
mern bzw. Pochen im Kopf auslosen. Doch auch
vom genauen Gegenteil wird haufig berichtet. So
schworen viele darauf, dass der Kaffee als Kopf-
schmerz-Killer wirkt.

Schokolade kann zu Kopfschmerzen fiihren. Das
kann schon passieren. Einen wissenschaftlich ge-
sicherten Zusammenhang gibt es jedoch auch da-
fiir nicht. Placebokontrollierte Studien erbrach-
tenkontroverse Ergebnisse. In einer Untersuchung
erlitten 5 von 12 Patienten nach Schokoverzehr
eine Migrdne-Attacke, wahrend von den 8 Pro-
banden, die nur Placebo erhielten, keiner iiber
Migrdne klagte. Andere Ergebnisse lieferte eine
weitere Studie. 19 % der Patienten bekamen nach
Schokoladengenuss Kopfweh, aber auch 12 % der
Placebogruppe. Die Liste der unterschiedlichen
Studienergebnisse liefde sich fortsetzen.

Kiise, biogene Amine sorgen fiir Kopfschmerzen

Auch Kdse nimmt im Reigen der Ubeltiter ei-
nen festen, wenn auch keineswegs wissenschaft-
lich untermauerten Platz ein. Als Schuldiger am
Kopfweh nach Kisekonsum werden die durch
Milchsaurebakterien gebildeten biogenen Amine
diskutiert, wozu etwa Histamin gehort. Das wird
immer wieder als Ursache von Kopfschmerz (und
anderen Problemen, wie Kurzatmigkeit oder Durch-
fall) gehandelt. Histaminhaltige Lebensmittel
sind unter anderem Kase, Wein und gerducher-
tes Fleisch. Zu den Nahrungsmitteln, welche die
Histaminfreisetzung fordern, zdhlen etwa Alko-
hol, Schokolade, Erdbeeren, Schalentiere und To-
maten. Aber auch hier fehlen letzten Endes klare
wissenschaftliche Beweise.



Aspartam, Kopfschmerzen durch Zuckerersatz.
Ebenfalls nicht ganz klar ist die Datenlage zum
kiinstlichen Siif$stoff Aspartam. Einige Untersu-
chungen weisen einen Zusammenhang zwischen
Aspartamkonsum und Kopfweh aus, einige nicht.
Genauso unterschiedlich ist die Reaktion auf ho-
hen Zuckergenuss (20 % der zugefiihrten Energie).
Einige bekommen davon Kopfschmerzen, die
meisten nicht.

Geschmacksverstirker, ziemlich dhnlich ist die
Lage beim Geschmacksverstarker Natriumgluta-
mat, der zu Kopfschmerzen fiihren kann. Aller-
dings diirften weniger als 1 % an einer Glutamat-
unvertréaglichkeit leiden und auch diese nur dann,
wenn sie grofSere Mengen von Glutamat zu sich
nehmen. Glutamat kommt iibrigens in einigen
Lebensmitteln von Natur aus vor, etwa in Germ,
Paradeisern oder Parmesan. Als kiinstlich zuge-
setzten Geschmacksverstarker finden wir ihn in
einer Vielzahl von Produkten, in vielen Packerl-

WISSENSWERTES

suppen und Suppenwiirfeln, in Chips und Erd-
nussflocken, in Sojasoféen und Speisewlirzen, in
Wurstwaren und Fertiggerichten.

Es ist, wie Erndhrungsexperten immer wieder be-
tonen, auch eine Frage der Individualitat, ob je-
mand auf Kase und Co mit Kopfschmerz reagiert
oder nicht. So individuell wie auch Gusto und Ge-
schmack sind. Noch nicht genug damit, ein und
derselbe Mensch kann einmal auf Rotwein und
Kdse mit Kopfweh reagieren. Das nédchste Mal
isst er Emmentaler und trinkt Chianti ohne jede
negative Auswirkung. Und ein drittes Mal bleibt
Sekt am Abend folgenlos, wiahrend das perlende
Getrank am Nachmittag eine Migrdne-Attacke
beschert.

Autorin Claudia Richter , Redaktionelle Bearbeitung:

Mag. Sylvia Neubauer

Quelle: https.//www.meinmed.at/gesundheit/
kopfschmerzenlebensmittel/17852utm_campaign=21-2023&utm_
source=newsletter
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OSTERREICHISCHER

HERZVERBAND

LANDESVERBAND WIEN

Der Wiener Herzverband veranstaltet am
Dienstag 17.0ktober 2023

einen Auswartsclubnachmittag im

Parlament
Osterreich

Es gibt eine Architekturfiihrung durch das neu renovierte Hohe Haus.

Beginn: 11:15h
Eintritt und Fiihrung ist Gratis!

Ort: Parlament, 1017 Wien, Dr. Karl Renner-Ring 3,
Besuchereingang, hinter dem Pallas-Athene-Brunnen!

Alle Teilnehmenden miissen einen amtlichen Lichtbildausweis
(z.B. Fiihrerschein) vorweisen.

Beim Zutritt ins Parlament findet eine Sicherheitskontrolle statt.

Kommen Sie daher bitte 15 Minuten vor Fithrungsbeginn.

Sie miissen sich unbedingt beim Wiener Herzverband anmelden!
Mail: wiener-herzverband@herzwien.at oder Tel.: 0660 58 43 237

Ohne Anmeldung ist keine Teilnahme moglich!

Es muss eine Namensliste der angemeldeten Personen mit Vor-und Zunamen
vorgewiesen werden.

Anmeldeschluss: Dienstag 26. September 2023
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Gurtelrose
(Herpes Zoster)

Der Erreger der Glirtelrose, das Varizellen-Zos-
ter Virus, ist derselbe Erreger, der auch das Krank-
heitsbild der Feuchtblattern (Varizellen, Windpo-
cken) hervorruft.

Bei der Giirtelrose handelt es sich um die ,,Nach-
folgeerkrankung® einer durch gemachten Feucht-
blattern-Erkrankung in der Kindheit. Nach der
durchgemachten Infektion verbleibt das Virus
lebenslang in den Nervenknoten des Nervensys-
tems. Bei einer Reaktivierung des Virus kommt es
nach Jahren oder Jahrzehnten zum Krankheits-
bild der Giirtelrose.

Krankheitsverlauf und mogliche schwere Krank-
heitsfolgen.

Das Krankheitsbild der Giirtelrose betrifft ca.
30 % aller Personen zumindest einmal im Leben.
Da es im steigenden Alter zu einer Abnahme der
Abwehrkrafte welche die im Nervensystem be-
findlichen Viren in Schach halten kommt, tritt
die Krankheit mit hoherem Alter zunehmend auf.
So betreffen 50 % der Erkrankungen Personen al-
ter als 50 Jahre. Bei einer Erkrankung kommt es
zum Auftreten eines Hautausschlags, der aus-
sieht wie jener der Feuchtblattern, allerdings auf
ein klar begrenztes Hautgebiet beschriankt ist.
Mogliche Krankheitszeichen sind Schmerzen und
Missempfindungen im betroffenen Bereich, Fie-
ber, Lichtscheue, Kopfschmerzen, Lymphknoten-
schwellung und reduzierter Allgemeinzustand.

Als Folgen der Giirtelrose treten oft monate-
lang dauernde, heftige und schlecht behandel-
bare Schmerzzustinde auf (post herpetische
Neuralgie). Auch diese Schmerzen kommen mit
zunehmendem Alter haufiger vor (50 % bei den
>70-Jahrigen). Weitere Krankheitsfolgen sind
Narbenbildung, der so genannte Post-Zoster-
Pruritus, bei dem es sich um einen anhaltenden,
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unangenehmen Juckreiz der Haut handelt. Sowie
bakterielle Superinfektionen und eine Augenbe-
teiligung (Zoster ophthalmicus) oder eine Betei-
ligung des zentralen Nervensystems (Gehirnent-
ziindung = Zoster Enzephalitis). Nach neueren
Erkenntnissen steigt bei den betroffenen Perso-
nen aufSerdem das Risiko fiir Herzinfarkt oder
Schlaganfall.

Verbreitung und Hdiufigkeit.

Das Varizellen-Zoster Virus kommt tiberall auf
der Welt vor und ist sehr ansteckend. Bereits im
Alter von 10-11 Jahren betrdgt die Durchseu-
chung tiiber 90%.

Vorbeugung - Eine Impfung schiitzt!

Um einer Erkrankung vorzubeugen, wird eine
Impfung gegen Herpes Zoster fiir Personen ab
dem vollendeten 50. Lebensjahr empfohlen. Auch
wenn bereits eine Giirtelrose-Erkrankung aufge-
treten ist, kann die Impfung noch durchgefiihrt
werden.

Wann und wie oft wird gegen Giirtelrose
geimpft?

Der Totimpfstoff wird zweimalig in einem Ab-
stand von mindestens 2 Monaten verabreicht. In
Ausnahmefallen kann eine Impfung bei bestimm-
ten, schweren Grunderkrankungen auch fiir Per-
sonen unter 50 Jahren hilfreich sein, diesbeziig-
lich berat sie Thr Arzt.

Aktuelle Empfehlungen zur Impfung finden sie
im Impfplan Osterreich. Ihr Arzt bzw. ihre Apo-
theke beraten sie ausfiihrlich zu den fiir sie per-
sonlich empfohlenen Impfungen.
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Anosmie,
kann Geruchssinn zuruckkommen?

Bei einer Anosmie geht der Geruchssinn verlo-
ren. Durch einen Unfall oder verschiedene Er-
krankungen kann es zur Anosmie, dem totalen
Verlust der Riechfihigkeit kommen. Mittels Ge-
hirnforschungen sollen neue Therapien entwi-
ckelt werden.

Was wenn der Duft frischer Blumen nicht mehr
wahrgenommen wird, das leckere Mittagessen
ohne signifikanten Duft auskommen muss und
die Nase bei der Partnerwahl plotzlich keine Rol-
le mehr spielt? Wie es ist, ohne Geruchssinn zu
leben, davon konnen etwa 5% der Bevolkerung
berichten. Die Symptomatik wird in der Fachspra-
che Anosmie genannt, weitere 15% sind von der
Hyposmie betroffen, bei der das Riechvermogen
eingeschrankt ist.

Verschiedene Ursachen

Fiir ein anhaltendes Fernbleiben sdamtlicher Diif-
te sind verschiedene Ursachen denkbar. So kon-
nen Infektionen oder ein einfacher Schnupfen
ebenso der Ausloser sein wie etwa ein Unfall. Bei
einem solchen ist eine Durchtrennung der Nerven
bahnen moglich, der Geruchssinn geht verloren.
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Oftmals nehmen Betroffene den Sinnesverlust
gar nicht sofort wahr, auch fiir Arzte ist eine Dia-
gnose manchmal schwierig.

Sozialer Faktor

Eine Anosmie kann auch gefahrlich werden,
etwa wenn der Geruch von Feuer nicht mehr wahr
genommen werden kann. Ernst zu nehmen ist
auch der negative Effekt, den sie in manchen Fil-
len auf das Sozialleben hat. Da Betroffene die
Wirkung von Parfum oder Deo nicht mehr iiber-
priifen konnen, sind sie oft verunsichert und re-
duzieren den Kontakt mit Freunden. Oftmals
kommt der Geruchssinn von alleine wieder zu-
riick, es gibt aber auch Therapiemoglichkeiten. In
manchen Fallen ist die Problematik durch eine
Operation behebbar, indem, je nach Ausloser, die
Nasenscheidewinde begradigt oder Polypen ent-
fernt werden. Ist das Symptom auf eine chroni-
sche Entziindung zuriickzufiihren, kann eine kur-
ze Antibiotika-Behandlung weiterhelfen.

Rolle des Gehirns

Betroffenen wird aufSerdem ein Training emp-
fohlen, bei dem mit Hilfe von Riechstiften die Sin-
neswahrnehmung verbessert werden soll. Zu die-
ser Methode wurde an der Universitit Graz eine
Studie durchgefiihrt, welche die Rolle des Ge-
hirns untersuchte. Dabei wurde klar, dass durch
das Riechtraining, Hirnareale wieder zu arbeiten
beginnen. Anhand dieser Erkenntnisse sollen zu-
kiinftig noch effektivere Therapien entwickelt
werden.

Autor: Michael Leitner

Quellen: ,Olfactory training induces changes in regional functional
connectivity inpatients with long-term smell loss“von V. Schopf et al. In:
Elsevier, 2015 (25.05.2020)



Sie miissen nicht erst krank werden — Sie konnen schon friiher zu uns kommen!

Osterreichischer Herzverband

Denk ans Herz OSTERREICHISCHER ....fang neu an!
HERZVERBAND
BEITRITTSERKLARUNG

Ich méchte beim Landesverband Wien, 1020 Wien Obere Augartenstrasse 26-28 ordentliches
Mitglied werden. (Jahresbeitrag € 30.- inkl. Herzjournal)
ZVR Nr.: 123235744

Mir ist bekannt, dass das Turnen / Wandern / Radfahren und alle sonstigen Aktivitdten des Landesverbandes
Wien auf eigene Gefahr und Verantwortung sowie nur nach &arztlicher Bewilligung durchgefihrt werden.

Einwilligung in die Datennutzung zu weiteren Zwecken

(0] Ich willige ein, dass der Datenschutzbeauftragte des Wiener Herzverbands meine Daten zum Zwecke
der Mitgliederverwaltung elektronisch speichert.

0] Ich willige ein, dass mir der Datenschutzbeauftragte per E-Mail/Telefon/Fax/SMS Informationen
Uber geplante Aktivitaten sendet.
Des Weiteren erklare ich mich damit einverstanden, dass Fotos, auf denen ich zu sehen bin, auf
der Homepage des Wiener Herzverbandes und im Herzjournal veréffentlicht werden.

O Ich verpflichte mich jede Anderung meiner Adresse/Telefonnummer dem Wiener Herzverband
sofort mitzuteilen.

Vor — und Familienname Geb. Datum

AnSChr | ft ......................................................................................................... Post|e|tza h| ........................
Datum ............................................................................................................ Unterschnf t ........................
E_Ma ||Ad resse ................................................................................................. Te|efonnu mmer ..................

Rechte des Betroffenen: Auskunft, Berichtigung, L6schung und Sperrung, Widerspruchsrecht

Sie sind gemal § 15 DSGVO jederzeit berechtigt, gegeniiber dem Wiener Herzverband um umfangreiche
Auskunftserteilung zu den von Ihrer Person gespeicherten Daten zu ersuchen.

Gemal § 17 DSGVO koénnen Sie jederzeit gegeniiber dem Wiener Herzverband die Berichtigung, und
Sperrung einzelner personenbezogener Daten verlangen.

Sie kénnen darlber hinaus jederzeit ohne Angabe von Griinden von lhrem Widerspruchsrecht Gebrauch
machen und die erteilte Einwilligungserklarung mit Wirkung fur die Zukunft ab&ndern oder génzlich zu
widerrufen. Wenn Sie die Léschung Ihrer Daten verlangen hat dies zur Folge, dass wir Sie aus der
Mitgliederdatei I6schen mussen.
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Ehren- und Griindungsmitglieder des Wiener Herzverbandes
Ehrenprdsidenten

Ehrenmitglied Ehrenmitglied

¥

Univ. -Prof. Franz Radl
Dr. Johannes Mlczoch
N 1
Univ. -Prof. . PN Prof. Dr. Herbert Laimer
Dr. Heinz Weber Griindungsmitglieder Kardiologe

Univ. -Prof. Dr. Norbert Bachl Dr. Georg Gaul
Leiter des Zentrums Kardiologe
Sportwissenschaft Schmelz

Arztlicher Beirat des Wiener Herzverbandes

Prim. Priv-Doz. Dr. Prim. Dr. Martin Frommel aOA. Priv-Doz. Dr. Prim. Dr. Johann Mikl
Georg Delle Karth Leiter der Kardiologie Michael Gorlitzer SKA - RZ Felbring
Leiter der Kardiologie Gottlicher Heiland Krankenhaus KH Floridsdorf
KH Floridsdorf

Prim. Dr. Norbert Muzika OA. Dr. Michael Niirnberg Prim.2 Univ.-Doz. Dr." Andrea Prim. Univ-Prof. Dr.

Kardiologie Wilhelminenspital 3. Med. Podczeck-Schweighofer Thomas Stefenelli
Privatklinik-Confraternitdt-Wien Schrittmachertechnik Kardiologin Kardiologe

Prim. Univ-Doz." Dr." Univ-Doz. Dr. Dr. Prim. Univ--Prof. Dr.
Jeanette Strametz-Juranek Ferdinand Waldenberger Franz Weidinger
SKA - RZ Bad Tatzmannsdorf Kardiologe KH Landstrafie
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Turnen

Montag

1020, Obere Augartenstr. 26-28 13:00 - 17:00 Uhr
Frau Hedy Phill Tel.: 0699/116 995 69

1030, Petrusgasse 10 (Schule) 18:00 - 21:00 Uhr
Herr Weber Edmund Tel.: 01/282 71 63

1170, Hernalser Hauptstr. 222  17:00 - 21:00 Uhr
Frau Hohl Christine Tel.: 0664/278 24 38

Mittwoch

1100, G.-W.-Pabstg. 2a,
(Eingang Fernkorng. Hauptschule) 14:00 - 17:30 Uhr
Herr Pausweg Tel.: 0664/473 678 429

1170, Hernalser Hauptstr. 222 16:00 - 18:00 Uhr
Frau Wagner Christine Tel.: 0699/12 306 376

Donnerstag

1030, Petrusgasse 10 (Schule)

18:00 - 21:00 Uhr

Herr Weber Edmund Tel.: 01/282 71 63

Bitte sich beim Turnwart oder der Turnwartin informieren ob Turnen moglich ist!

Nordic Walking
05.09.2023 10:00 Uhr 10.10.2023 10:00 Uhr
Donaukanal Schwarzenbergallee
Schwedenplatz, Linie 1 Endstation Linie 43, Neuwaldegg
12.09.2023 10:00 Uhr 17.10.2023 10:00 Uhr
Prater Schonbrunn
Endstation Linie 1 Hietzinger Tor, beim Stand
19.09.2023 10:00 Uhr 24.10.2023 10:00 Uhr
Schonbrunn Alte Donau
Hietzinger Tor, beim Stand U6 Floridsdorf, beim Anker
26.09.2023 10:00 Uhr 31.10.2023 10:00 Uhr
Marchfeldkanal Liesing
Linie 31, Station Anton Schallgasse S-Bahnstation Liesing, beim Blumenkiosk
03.10.2023 10:00 Uhr 07.11.2023 10:00 Uhr
Laaerberg Prater

U1 Station, Altes Landgut

Endstation Linie 1

Da auf Grund von unvorhergesehenen Ereignissen (Wetter, Krankheit etc.) kein Nordic Walking stattfinden konnte,

rufen Sie bitte am Vortag bei Frau Christine Wagner Tel.: Nr. 0699/12 306 376 an!

23



Nutzen sie die Moglichkeiten des Wiener
Herzverbandes!
Wir bieten sportliche Aktivititen wie Turnen, Radfahren,
Wandern, Lebenshilfe und interessante Arztvortrage. Wir sind
bemiiht Ihr Wohlbefinden zu verbessern und freuen uns, Sie als
Mitglied zu begriifSen!

Prasident Robert Benko

Unser Biiro finden Sie:

1020 Wien, Obere Augartenstrasse 26 - 28 /E 10
Telefon: 33 07 445 oder 0660 5843237

Montag, Dienstag und Freitag von 10:00 - 12:00 Uhr
Mittwoch und Freitag von 14:00 - 17:00 Uhr
Homepage: www.herzwien.at

Mail: wiener-herzverband @herzwien.at

Qi Gong

Donnerstag

1170, Hernalser Hauptstr. 222 17:00 - 21:00 Uhr

Bitte rufen sie fiir diesen Termin immer, Frau Eva Maria Zollner unter der Tel.: 0676/9638244
oder Frau Christl Hohl unter der Tel. Nr.: 0664/2782438 an!

Wanderungen

09.09.2023 08:45 Uhr
Sulzer Hohe - Gieshiibel
S-Bahnstation Meidling

23.09.2023 09:45 Uhr
Toiflshiitte

Endstation Linie 43 Neuwaldegg

07.10.2023 10:00 Uhr

Hagenbachklamm (wenn frei begehbar!)
U4 Station Heiligenstadt

Alternativ - Augustiner Hiitte 08:45 Uhr
OBB Meidling, Foyer
21.10.2023 09:45 Uhr

Lobau - Uferhaus
U2 Station Donaustadtbriicke

Wanderungen werden gefiihrt von Robert Benko
Tel.: +43 (0)664 52 35 489

Der Wiener Herzverband bekennt sich zur gesellschaftlichen Gleichstellung. Bei allen Bezeichnungen, welche auf Personen
bezogen sind, meint die gewdhlte Formulierung alle Geschlechter!

Herausgeber: Osterreichischer Herzverband Medieninhaber, Verleger und Druck
Landesverband Wien, ZVR NR.: 123235744 Schmidbauer Druck G.m.b.H.
Obere Augartenstrafie 26-28/E10; 1020 Wien Wiener StrafSe 103
Redaktion: Robert Benko, Grafik: Maximilian Scherwitzl 7400 Oberwart
Beitradge fiir HJ - Nr.4/2023 bis 01.11.2023 an Nachdruck nur mit schriftlicher Genehmigung des
r.benkoe@herzwien.at oder schemax@gmx.at Verlages!
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