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Professor Dr. Sigmund
Silber (58), Kardiologe
) Tétigkeit. Professor an der
Ludwig-Maximilian-Universitat
Minchen, Facharzt fir Innere
Medizin und Kardiologie, Mitglied
der Leitlinienkommission der
Europaischen Gesellschaft fir
Kardiologie
) Schwerpunkte. Katheter-Unter-
suchungen, Einsetzen von Stents,
die Medikamente enthalten,
Ballondehnung von GefaBen
7 _—

edes unserer Organe
ist lebenswichtig.
Doch das Herz spielt
eine herausragende
Rolle. Welche Auf-
gaben erfiillt es im Korper,
Herr Professor Silber?
DasHerzist ein Hohlorgan,
etwa so grof3 wie eine Fasut. Es
arbeitet wie eine Pumpe. Bei
jedem Schlag zieht sich seine
muskulose Wand zusammen und
pumpt Blut durch die Blutgefifie
inden ganzen Korper. Mit dem Blut
werden Sauerstoff, Nidhrstoffe wie
Kohlenhydrate, Eiweil und Fett
sowie Hormone und Vitamine zu
den einzelnen Zellen transpor-
tiert. Diese sorgen fiir die notige
Energie.
» Und welche Aufgaben haben
die HerzkranzgefaBe?

Auch das Herz selbst
braucht Sauerstoff und Ener-
gie, um reibungslos arbeiten

zu konnen. Damit wird es
vondenHerzkranzgefafien
versorgt. Die grofien ver-
zweigen sich in viele

- kleine,damit jeder Teil

TIPP MEDIZIN M s Horzens genug

Einen Kardiologen in davon bekommt.
W[”ERE |N|:US Ihrer Nahe finden Sie _ i Dicse  Dlutgefibe

im Internet unter fol- ; €gen sich wie em
gender Adresse: Kranz um das Herz,
www.medfuehrer. daher der Name.

H Untersuchung Professor
Silber schiebt einen Katheter bis
ins Herz eines Patienten

B Dehnung Mit einem Gitter-
geflecht, Stent, wird ein BlutgefaB

dauerhaft offen gehalten EXTR A_

B Ansprechpartner Deut-
sche Gesellschaft fiir Kardiologie —

de i
Herz- und Kreislaufforschung e.V., - ;ﬂistilc()in:egle
Achenbachstr. 43, 40237 Diissel- Herzk £4B
dorf, Tel. 0211/6006920. erzkranzgefale
- B Symptome Der storen?
H Internet www.dgkardio.de Verschluss eines Ablagerungen

HerzkranzgefaBes
duBert sich bei Frau-
en und Mdannern

an den Innenwén-

B Buch »Herzgesundheit. Alle den, Plaques

Heiloehandlungen kennen und indi- unterschiedlich genannt. Sie
viduell nutzen«, Berndt Rieger, bestehen  aus
Herbig Verlag, 17,90 Euro Fetten wie Cho-

lesterin, die
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HERZKRANZGEFASSE Professor Silber aus Miinchen erklirt, wie man
gefihrliche Verengungen erkennen und behandeln kann

sich mit dem Mineralstoff Kalzium
verbinden. Sie fiihren zu Gefif3einen-
gungen. So kommt weniger Blut zum
Herzmuskel,er kann dadurch gesché-
digt werden. Dann spricht man von
einer koronaren Herzerkrankung.
Die chronische Erkrankung wird mit
der Zeitimmer schlimmer. Esist &hn-
lich wie bei einer Wasserleitung, die
durch Kalk langsam verstopft.
» Was sind die Risikofaktoren fiir
eine Koronare Herzerkrankung?
Zu den wesentlichen gehoren
ungesunde Erndhrung mit viel fettem
Fleisch und Alkohol. Diese erhohen
das Risiko fiir das Entstehen von
Ablagerungen. Auch Ubergewicht
und Bewegungsmangel sind Risiko-
faktoren. Doch manche Menschen
haben auch eine ererbte Veranlagung
zukoronaren Herzerkrankungen, die
man nicht beeinflussen kann. Das
allergrofite Risiko ist allerdings das
Rauchen, denn Nikotin verengt die
Blutbahnen zusitzlich.
» Welche Symptome verursacht
eine koronare Herzerkrankung?
Das wichtigste Erkennungszei-
chen sind Schmerzen im Brustkorb
und das Gefiihl, dass der Brustkorb
wie zugeschniirt ist. Typisch ist, dass
die Schmerzen vor allem beiund nach
korperlicher Anstrengung auftreten.
Dasnennt man Angina Pectoris oder
einfach Brustenge. Manche Patienten
mit einer koronaren Herzerkrankung
spiiren aber auch gar nichts davon
und wissen tiberhaupt nicht, dass sie
krank sind.
» Sollte man mit Schmerzen in
der Brust immer zum Arzt gehen?
Man kann im Vorfeld nicht sagen,
ob es sich nur um eine kurzfristige
Angina Pectoris handelt oder bereits
um einen Herzinfarkt. Dann ist das
Gefaf vollig verschlossen, die dahin-
ter liegenden Bereiche des Herzmus-
kels sind von der Blutversorgung
abgeschnitten und sterben ab. Dasiist
lebensgefihrlich. Deshalb sind Brust-
schmerzen, die bei Médnnern in Arm,
Bauch, Hals oder Riicken austrahlen
konnen,immer ein Grund,sofort zum
Arzt zu gehen. Bei Frauen sind
typische Herzinfarktsymptome eher
Kurzatmigkeit und Schwéche, Schlaf-
stérungen sowie Ubelkeit und Erbre-
chen unter korperlicher Belastung.
Das sind also ebenfalls dringende

Griinde fiir einen Besuch beim Arzt.
Wenn Schmerzen extrem stark sind,
ruft man am besten gleich den Not-
arzt, das ist am sichersten.

» Zu welchem Arzt geht man,
wenn der Verdacht auf eine koro-
nare Herzkrankheit besteht?

Der erste Ansprechpartner ist im
Normalfall der Hausarzt. Der iiber-
weist den Patienten dann gegeben-
falls an einen Kardiologen.

» Wie stellt der Arzt die Diagnose?

Er macht ein Belastungs-EKG.
Dazu wird der Patient iiber Elektro-
den mit einem EKG-Gerit verbun-
den. Wihrend der Untersuchung
muss er sich bewegen, entweder auf
einem Laufband oder einem Ergo-
meter. Das EKG zeigt, wie das Herz
auf Belastungen reagiert, und deckt
auf, wenn die Sauerstoffversorgung
unzureichend ist.

» Wie wird eine Verengung der
HerzkranzgefaBe behandelt?

Hohlvene

Sie leitet das
verbrauchte
Blut zur Lun-
ge

Herzkranz-
gefdBe

Sie tberziehen
und versorgen
das Herz

Versorgung. Unser Herz
pumpt durchschnittlich rund
8000 Liter Blut am Tag durch
den Kdrper —eine stramme
Leistung. Damit das klappt,
brauchen auch die Zellen des
Herzmuskels, wie alle Kérper-
zellen, Energie und Sauerstoff.
Dafiir sorgen die Herzkranzge-
faBe, Koronararterien genannt.

INFO: DIE HERZKRANZGEFASSE

Energie und Sauerstoff fiir das Herz

Sie zweigen als zwei groBe
BlutgefaBe aus der Aorta, der
Hauptschlagader, ab, spalten
sich auf und tberziehen den
Herzmuskel mit einem Netz von
feinen GefaBen. Fur eine nor-
male Herzfunktion ist es
lebenswichtig, das alle GeféBe
durchgéngig sind. Das stellt
eine gute Durchblutung sicher.

Mit einer Herzkatheter-Untersu-
chung, bei der das Gefaf3 mit einem
Ballon gedehnt und eine GefaBstiitze
eingesetzt wird.

» Was passiert bei dem Eingriff?

Nach einer ortlichen Betdubung
wird ein kleiner Kunststoffschlauch,
der Katheter, durch eine Vene in der
Leistenbeuge bis ins verengte Herz-
kranzgefal vorgeschoben. Uber den
Katheter wird ein Rontgenkontrast-
mittel eingespritzt, so dass der Arzt
das entsprechende Gefdf3 auf einem
Bildschirm sehen kann. Dann wird
mit dem Katheter ein Ballon an die
verengte Stelle geschoben und mehr-
mals fiir einige Sekunden aufgebléht.
Damit es nicht erneut zur GefiaB3ver-
engung und dadurch zum Verschluss
kommt, stetzen wir einen Stent ein.
Dasist ein kleines Gitterrohrchen aus
Metall. Es hilt das Gefal offen.Ein
Stent kann zusétzlich mit Medika-
menten beschichtet sein. Diese ver-
hindern, dass das Gefiafs mit Wuche-

rungen reagiert und es erneut zu einer
Verengung kommt. Bestenfalls geht
das Blutgefdl nie wieder zu, die
Lebenqualitét ist wieder hergestellt.
Der Patient muss etwa ein Jahr lang
blutverdiinnende Medikamente neh-
men.

» Sind beschichtete Stents nicht
in Verruf geraten?

Eine Zeitlang standen sie im Ver-
dacht, eher Herzinfarkt auszulosen
alsunbeschichtete. Denn Sie wachsen
nicht so schnell ins Gefdf3 ein, sind
langer ein Fremdkorper. Jeder
Fremdkorper aber fordert die Bil-
dung von Blutgerinnseln, die zum
Infarkt fiihren konnen. Doch inzwi-
schen haben Mediziner die Daten
von 5000 Patienten verglichen. Dabei
stellten sie fest, dass liber einen Zeit-
raum von fiinf Jahren das Herzin-
farktrisko bei beiden Stents gleich
hochist.Die beschitcheten haben den
Vorteil, dass es damit nicht so schnell
wieder zu Verengungen kommt.

Hautschlagader

Von der Aorta
gehen alle Arte-
rien ab

Lungenschlagader

Durch sie wird
Blut in die Lunge
gepumpt

Koronar-
arterie

Das GeféB ist
hier ver-
schlossen

B Check Beim Belastungs-EKG ist der Patient in
Bewegung. Uber Elektroden auf der Brust wird die
Arbeitsleistung seines Herzens gemessen
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