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Herz-Experten beantwor

Nicht erkannte Erkrankungen kénnen zum

VON ANGELA RIETDORF

MONCHENGLADBACH Es passiert von
einem Augenblick auf den anderen:
Ein scheinbar gesunder Mensch
bricht
los. Wenn nicht sofon Wiederbe-
lebungs-MaRnahmen eingeleitet
werden, stirbt er. Man nennt das
den plotzlichen Herztod, dem je-
des Jahr in Deutschland mindestens
65.000 Menschen zum Opfer fallen.
.Das miisste nicht sein. Der plotzli-
che Herztod ist kein schicksalhaftes
Ereignis, von dem es kein Entkom-
men gibt*, sagt Herzspezialist Prof.
Dietrich And der Vi d

vorsitzende der Deutschen Herz-

Aufklarung tut not. Dazu soll auch
eine Telefonaktion unserer Redak-
tion beitrage: Am 30. Oktober ste-

«Der plétzliche Herztod
ist kein schicksalhaf-
tesEreignis, von dem es
kein Entkommen gibt”
Prof. Dietrich Andresen
Herzspezialist

henvon 15 bis 16 Uhr die M&nchen-
gladbacher Kardiologen Prof, Jiirgen
vom Dahl, Klaus Dominick und
Carsten Stoepel am RP-Leser-Tele-
fon fiir Fragen und Beratung auch
zum Thema Vorsorge zur’

Der plétzliche Herztod kommt
nur scheinbar unerwartet. .Zu-

ce liegt im All i eine

zum Beispiel nach ‘einem Herzin-
farkt bereits bekannte oder eine
bishe: nicht erkannte strukturelle
Herzerkrankung", erklért Prof. Jir-
gen vom Dahl, Chefarzt der Kardio-
logie an den Kliniken Maria Hilf. Der
plétzliche Herztod wird meist durch
Kammerflimmern ausgeldst. Wah-
rend das bekannte Vorhofflimmern
unangenehm, aber normalerweise
nicht zefihrlich ist, ist das Kammer-
flimmern lebensbedrohlich, Es fithrt
zum Tod, wenn keine Hilfe da ist.

Bei jungen Menschen kann ein
Virusinfekt schuld sein. Eine Atem-
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en Leser-Fragen

plotzlichen Herztod fithren. Am Mittwoch, 30. Oktober, stehen Herz-
Experten unseren Lesern am Telefon Rede und Antwort. Sie geben auch zu Risikofaktoren und Vorbeugung Auskunft.

Fragen zu Erkrankungen rund ums Herz beantworten drei Ménchengladbacher

Kardiologen am 30. Oktober am RP-Telefon,

Fragen Sie die Experten
am RP-Telefon

Termin Mittwoch, 30. Oktober,
15 bis 16 Uhr

" Rufnummern 02161 244151;
02161244152; 02161 244153
Ansprechpartner Klaus Domi-
nick, niedergelassener Kardiolo-
ge; Prof. Jiirgen vom Dahl, Chef-
arzt der Kardiologie Kliniken
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bensbedrohliche Kammerflimmern
sein. Und dann brechen beispiels-
weise junge Sportler tot auf dem
FuBballplatz zusammen. Eben-
so kann bei jiingeren Betroffenen
eine genetische Veranlagung vor-
liegen. Wenn schon di2 Eltern am
pldtzlichen Herztod gestorben sind,
steigt das Risiko filr die Erkrankung
um das bis zu Zehnfache.

Zu den Risikofaktoren gehd-
ren aullerdem Diabetes, aber auch
neurologische und psychiatrische

Herzkrankheit, vor allem durch die
unbekannte koronare Herzkrank-
heit veru:sadu we:den stellt Prof.

l-hmhulg,mderakmelleanc:lﬂ
re der Deutschen Herzstiftung fest.

Die koronare Herzkrankheit ist
die hiiufigste Erkrankung des Her-
zens. Dabei verengen Ablagerun-
gen, Plaques genannt, die Herz-
kranzgefiBe. Das ist ein Prozess;
der sich Giber Jahrzehnte hinziehen
kann und durch den westlichen Le-

Professor Jor-
gen vom Dahl,
Chefarzt der
Kardiologie der
Kliniken Ma-
ria Hilf
ARCHIVFOTO: DETLEF &L~
GNER
lastung nicht mehr ausreicht. Zum
Kammerflimmem kommt es, wenn
itere Stérungen, sog: Trig-
ger, auftreten: zu viel oder zu wenig
Kalium im Blut, Nebenwirkungen
bestimmter Medikamente, die zu
klinisch unbemerkten EKG-Veriin-
derungen fithren kdnnen, oder ein
vegetatives Ungleichgewicht zum
Beispiel durch Stress.
‘Wie kann man sich schiltzen? Die

elgene Gefidhrdung erkennen, sich
beim Arzt untersuchen und behan-
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Nebenwirkungen beunruhigen Patienten

Bei der RP-Telefonaktion im Rahmen der Herzwochen drehen sich viele Fragen um Nebenwirkungen von
Medikamenten, aber auch Implantate kénnen Besorgnis auslsen.

VON ANGELA RIETDORF

MONCHENGLADBACH Ein Anrufer
hatte den gern gegebenen Rat be-
folgt und seinen Apotheker befragt.

Erlitt unter Atemnot und nach dem

Gesprich in der Apotheke lieR er
den verordneten Beta-Blocker ein-
fach weg. Es ginge ihm ohne bes-
ser, meinte er, aber Carsten Sto-
epel, Chefarzt der Kardiologie des
Johanniter-Krankenhauses Bethes-
da, schiittelt den Kopf. Nein, er emp-
fehle, das Prédparat zu wechseln,
aber einfach absetzen, das sei kei-
ne gute Idee. -

»Beta-Blocker gehoren zur leit-
liniengerechten Behandlung eines
Herzinfarkts, wie ihn dieser Patient
erlitten hat, erklért der Kardiologe.
Und die Atemnot? Die sei als selte-
ne Begleiterscheinung méglich, das
miisse aber medizinisch abgeklart
werden. ,Sie kann auch auf eine
neue Engstelle der Herzkranzgefs-
Re hinweisen®, warnt er.

Zum Auftakt der Herzwochen, die
sich in diesem Jahr um den plétz-
lichen Herztod drehen, beantwor-
teten die drei Ménchengladbacher
Herzspeziali Klaus Dominick
Prof. Jiirgen vom Dahl und Cars-
ten Stoepel die Fragen der RP-Le-
ser rund ums Herz und die Herzge-
sundheit. Viele Fragen beschéftigten
sich mit den Nebenwirkungen von
Medikamenten.

»Das ist auch in der Praxis so“,
stellt Dominick, niedergelassener
Kardiologe, fest. Er hat eine Patien-
tin am Apparat, die ein Mittel zur
Blutfettsenkung nimmt und ihre Ge-
lenkschmerzen daraufzuriickfiihrt.
Tats#chlich ist die Frage nach den
Nebenwirkungen sinnvoll, vor al-
lem, wenn sie sich auch auf einen
Medikamenten-Mix bezieht. Denn
Medikamente wie Anti-Depressiva
helfen nicht nur, sie kénnen auch
Herzrhythmusstérungen auslésen.
Selbst ein Naturheilmittel wie Jo-
I kraut kann zu Veréinderun-

gen im EKG fithren.

Aber nicht nur Medikamente 16-
sen Angste und Besorgnis aus, auch
lebensrettende Implantate wie De-
fibrillatoren werfen bei den Patien-
ten Fragen auf, Defibrillatoren wer-
den eingesetzt, um den pl6tzlichen
Herztod zu verhindern. Sie werden
als Sekundérprophyl i

: Gang. Das, was zur Sicherheit bei-

trdgt, macht auch Angst. Patien-
ten fiirchten, nicht sterben zu kén-
nen, wenn sie todkrank sind. ,Die
Defibrillatoren sind ebenso ab-
schaltbar wie Herzschrittmacher®,
beruhigt Stoepel. ,Diese Angst ist
unbegriindet.“ Auch bei der Frage,

ob die Scanner an den Flughfen
oder an den Eingéngen von Kauf-
h#usern dem ,Defi“ schaden, kén-
nen die Mediziner Entwarnung ge-
ben. Nein, die Funktion wird nicht
beeintrichtigt.

* Wer ist eigentlich vom plétzlichen
Herztod besonders bedroht? Die Ri-

um ein Wiederauftreten zu vermei-
den, aber auch als Primérprophyla-
xe, wenn ein erhohtes Risiko fiir den
plétzlichen Herztod besteht.

»Ein Defibrillator wird zum Bei-
spiel eingesetzt, wenn nach einem
Herzinfarkt eine hochgradig einge-
schrinkte Pumpleistung des Her-
zens vorliegt, erklart Prof. vom
Dahl, Chefarzt der Kardiologie des
Maria, Hilf. Wenn das Herz aus-
setzt, sendet der Defibrillator ei-
nen Impuls und setzt es wieder in

Onlinetest zum
Herzinfarktrisiko

Informationen zur Her: d-

der Herzwochen in der Region zu
finden.

9. No-

heit finden sich auch auf der Web-
seite der Deutschen Herzstiftung
unter www.herzstiftung.de.

Dort sind auch der Onlinetest zum
Herzinfarktrisiko sowie weitere Ter-
mine fiir Veranstaltungen wihrend

vember, 10 bis 13 Uhr, Elisabeth-
krankenhaus Rheydt, Hubertusstra-
Re 100, Seminarraume drei bis fiinf.
Und: Mittwoch, 13. November, 17 bis
19 Uhr, Medicentrum, Dahlener Str.

69-77.

Die drei Herz-
spezialisten {
beantworte-

ten die Fragen
der RP-Leser:
Carsten Stoepel
(v.l.). Klaus Do-
minick und Prof.
Jiirgen vom
Dahl.  roro:ana
BAUCH ~

sikogruppen sind klar. ,80 Prozent
der Betroffenen haben eine struk-
turelle Herzerkrankung®, sagt vom
Dahl. Auch eine Entziindung des
Herzmuskels oder genetische Fak-
toren spielen eine Rolle. Wer sein
Risiko kennen lernen will, kann auf
den Seiten der Deutschen Herzstif-
tung einen Onlinetest finden, des-
sen Ergebnis per Email zugeschickt
wird. Es werden Fragen zum Rau-
chenund zum Gewicht, zu Blutfett-
werten oder Blutdruck gestellt. So
kann eine Risikobewertung vorge-
nommen werden.

Und dann, Wenn man sein Risi-
ko kennt? Dann kann man vorbeu-
gen. Der plotzliche Herztod ist kein
unabwendbares Schicksal. ,Bewe-
gung und gesunde Erndhrung sen-
ken das Risiko*, sind sich die Kar-
diologen einig.’
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