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Vorwort

Lacke Leserin,

Herzerkrankungen gelten immer noch als
typische ,Mé&nnerkrankheiten”. Dass dem
nicht so ist, zeigen uns zahlreiche Statisti-
ken. So sterben etwa in Wien mehr Frauen
infolge von Herz-Kreislauferkrankungen als
Maénner. Warnsignale des Koérpers werden
oftmals sowohl von Arztinnen/Arzten als
auch von Frauen selbst verkannt, sodass
Diagnose und auch Therapie bei Frauen sel-
tener bzw. spéter erfolgen.

Der Stadt Wien liegt Thre Gesundheit am
Herzen! Wir haben es uns daher zur Auf-
gabe gemacht, Sie in Gesundheitsfragen zu
unterstiitzen. Mit der vorliegenden Broschii-
re, die in Kooperation zwischen dem Wiener
Frauengesundheitsprogramm und dem Herz-
Kreislaufpraventionsprogramm der Stadt
Wien ,Ein Herz fiir Wien” erstellt wurde,
wollen wir Thnen Wege zu einem gesunden
Herz weisen. Sie finden hier Informationen
iiber Herzerkrankungen bei Frauen und
frauenspezifische Risikofaktoren ebenso
wie Anregungen zu einem herzgesunden
Leben. Im Anhang nennen wir Thnen die
wichtigsten Anlaufstellen sowie Quellen fir
weiterfihrende Informationen.

Achten Sie auf Thr Herz — es schléagt fir Sie!

© Peter Rigaud

Mag®.
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Amtsfiihrende
Stadtratin fur
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Soziales

© Hubert Dimko
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Beate Wimmer-
Puchinger
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gesundheits-
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Univ.-Prof". Dr".
Anita Rieder
Wissenschaftliche
Leitung ,Ein Herz
fur Wien”



Krankheitsbild, Alarmsignale

Was ist eine koronare
Herzerkrankung (KHK)?

Unser Herz ist ein Muskel, der wie je-
der andere Muskel unseres Korpers
mit Blut und Sauerstoff versorgt wer-
den muss. Dies geschieht tiber Blut-

gefdlle, die so genannten Herzkranzgefidfle
(Koronararterien).

Jegliche Durchblutungsstorung der Herz-
kranzgeféaRe bezeichnet man als koronare
Herzerkrankung. Dabei blockieren oder ver-
engen Ablagerungen (die so genannten Pla-
ques) die Koronararterien. Ahnlich wie bei
einer verkalkten Wasserleitung, durch die
das Wasser nicht mehr ausreichend flieRen
kann, kann durch Verkalkung in den Koro-
nararterien (auch Arteriosklerose genannt)
das Blut nicht mehr ungehindert transpor-
tiert werden. Dadurch kann das Herz seine
Pumpfunktion nicht mehr ausreichend er-
fillen und es treten Beschwerden auf.
Arterienverkalkung ist kein plétzliches Er-
eignis, sondern ein Vorgang, der sich tiber
lange Jahre erstrecken und durch einen ge-
sunden Lebensstil vorgebeugt werden kann.

Erkldrung wichtiger medizinischer Begriffe:

= volliger Verschluss eines HerzkranzgefédRes, wo-
durch Teile des Herzmuskelgewebes absterben.

= wortlich ,Enge in der Brust”: durch Durchblutungs-
storung der HerzkranzgefdfRe entstandener Sauerstoffmangel, der
mit voriibergehenden, aber oft sehr starken Schmerzzustdanden und
Angstgefiihlen verbunden ist.

= Arterienverkalkung: Fettablagerungen in Blutge-
faflen, die zu Durchblutungsstérungen und Sauerstoffunterversor-
gung der Organe fiihren.

Haben Frauen andere Anzeichen
fiir eine koronare Herzerkrankung
als Manner?

Die Antwort lautet Ja. Daher werden die An-
zeichen oftmals sowohl von den Frauen
selbst als auch von manchen Arztinnen/Arz-
ten nicht oder erst sehr spat erkannt.

B Brustkorbenge, manchmal ausstrahlend
in den linken Arm oder in den Magen
Magenbeschwerden, Ubelkeit
Wirbelsdulenschmerzen

Starke, oft lang anhaltende Atemnot

Wasseransammlungen in den unte-
ren Gliedmafen

Herzstolpern

B Chronische Miidigkeit und Schwa-
che, Benommenheit, Schwindel, Konzen-
trationsstérungen, SchweiBausbriiche

B Plotzlicher Druck

B Brennen, Beklemmung tiber dem Brust-
bein fiir einige Minuten, eher wellenartig
mit Besserung und Neuauftreten der Sym-
ptome

B Schmerz, der vom Brustbein bzw. der
Brustkorbmitte in die Schultern, den Na-
cken und in die Arme ausstrahlt

B Brustkorbbeschwerden mit Benommen-
heit, Kurzatmigkeit, Schweifausbriichen,
Ubelkeit

B Plotzliches Auftreten von Herzjagen

Wenn Sie unter derartigen Beschwerden lei-
den, suchen Sie eine Arztin/einen Arzt auf
und fragen Sie direkt nach, ob die Beschwer-
den vom Herz kommen kénnen.



Risikofaktoren

Welche Risikofaktoren fiir die
Entstehung koronarer
Herzerkrankungen gibt es?

Risiko Rauchen

Rauchen ist fiir Frauen der gefdahrlich-
ste Risikofaktor fiir eine koronare
Herzerkrankung. Das Risiko einen
Herzinfarkt zu erleiden, erh6éht sich
durch Rauchen auf das 4fache. Rau-
cherinnen erleiden bereits in jlinge-

rem Alter Herzinfarkte, haben ein er-
hohtes Risiko an einem akuten Infarkt zu
sterben und erleiden hiufiger einen 2. und
3. Infarkt als rauchende Méanner. Besonders
negativ wirkt sich das Rauchen aus, wenn
zusétzlich hormonelle Verhiitungsmittel (Pil-
le, Hormonspirale, Vaginalring, Verhiitungs-
pflaster, Verhiitungsstdbchen, Dreimonats-
spritze) eingenommen werden.

Risiko Ubergewicht

Ubergewicht beeinflusst den Blutdruck und
die Blutfettwerte und erh6ht somit das Ri-
siko fir Ihr Herz.

Mittels Body-Mass-Index (BMI) konnen Sie
ganz einfach Thr Gewicht tiberprifen:

_ Korpergewicht in Kilogramm
"~ (Korpergrofe in Meter)2

BMI

und nach folgender Tabelle bewerten:

Body-Mass-Index

(BMI) Bewertung

BMI > 40 Extremes Ubergewicht (Grad III)
BMI = 3040 Starkes Ubergewicht  (Grad IT)
BMI =25-29,9 Ubergewicht (Grad 1)

BMI =20-24,9 Normalgewicht
BMI < 20 Untergewicht

Definition gem&aR WHO

Sie konnen Thren Bauchumfang mit einem
einfachen Mafband ermitteln. Stellen Sie
sich in der Frih vor dem Friihstiick unbe-
kleidet vor einen Spiegel, legen Sie das MafR-
band dort an, wo Ihr Bauch den groéfiten
Umfang hat (bei den meisten Menschen ist
das die Nabelhohe), entspannen Sie sich und
nehmen Sie nach dem Ausatmen Maf3.
Der Bauchumfang sollte bei Frauen
unter 88 cm sein. Liegt Thr Bauchum-
fang dariiber, so kann dies bedeuten,
dass Thr Herz durch Ihr Ubergewicht
gefahrdet ist.

Risiko ungesunde Ernahrung -
zu hohe Blutfettwerte

Zu fettreiche Erndhrung — besonders eine
hohe Aufnahme an tierischen Fetten — kann
zu einer Erh6hung des Cholesterinspiegels
und damit zu Fetteinlagerungen in den Ge-
faBwanden fithren. Wie hoch Thre Blutfett-
werte sind, erfahren Sie durch eine Gesun-
denuntersuchung, die Sie bei Threr Arztin/
Threm Arzt durchfithren lassen kénnen. 7



Risikofaktoren

Ideale Blutfettwerte

Gesamtcholesterin: weniger als 200 mg/dl
LDL-Cholesterin (,schlechtes” Cholesterin): weniger als 130 mg/dl Eine Messung alleine ist nicht aussagekraf-
HDL-Cholesterin (,gutes” Cholesterin): mehr als 50 mg/dl bei Frauen tig: Wenn bei 30maligem Messen des Blut-

Triglyzeride: unter 150 mg/dl bei Frauen i . N i
a4 & drucks (nicht direkt hintereinander, sondern

iiber einen ldngeren Zeitraum) héchstens 7
Werte tiber 130/85mmHg liegen, so spricht
man von einem normalen Blutdruck.

Wenn Sie bereits an einer koronaren Herzerkrankung leiden oder Diabetikerin
sind, gelten niedrigere Werte bei LDL- und Gesamtcholesterin.

Herz-Kreislaufpraventionsprogramm der Stadt Wien ,Ein Herz fiir Wien”

Was versteht man unter

Risiko Blutzucker — Diabetes dem ,Metabolischen Syndrom*?

mellitus Oftmals treten die vorgenannten Risiko-
Frauen, die unter der ,Zuckerkrankheit” oder faktoren gehduft auf. Wenn eine Frau unter
Diabetes mellitus leiden, haben im Vergleich mehreren dieser Faktoren leidet, erhoht das
zu gesunden Frauen ein 3-7fach erhdhtes ihr Risiko fiir eine koronare Herzerkran-
Risiko, einen Herzinfarkt zu erleiden (bei kung und man spricht von einem ,Metaboli-
Maéannern ist das Risiko um das 2-3fache schen Syndrom”.
erhoht). Unter Diabetes versteht man eine
Unempfindlichkeit gegen Insulin, wodurch Das Metabolische Syndrom liegt vor,
der Blutzucker nicht abgebaut werden kann. wenn mindestens drei der folgenden

Kriterien auftreten: )
e Bauchumfan, > 88cm

Risiko Bluthochdruck e ——— il
Bei jedem Menschen steigt der Blutdruck HDL-Cholesterin < 50mg/dl
kurzfristig durch kérperliche Belastung und Ll e S Ve i

. i . i i Niichternblutzucker 2110 mg/dl

Stress. Speziell bei Frauen erhdéhen sich die

Blutdruckwerte wahrend einer Schwanger- Diagnose NCEP (ATP III guidelines)
schaft oder durch die Einnahme von hor-
monellen Verhiitungsmitteln. Ist der Blut-
druck aber langandauernd sehr hoch, bedeu-
tet dies, dass sich die Arterienwédnde veran-

Risiko Stress und seelische

dern bzw. verdicken, da sie einem stdndigen Belaswng

hohen Druck entgegenwirken miissen. Durch Das Leben vieler Frauen ist gepragt von
die entstehende Verkleinerung des GeféaR- Mehrfachbelastungen: neben beruflichen
durchmessers kann es zu einer Verstopfung Verpflichtungen, Partnerschaft, Haushalt
der Gefdfle und einer Mangelversorgung des und Kinderbetreuung sind Frauen oft auch
Herzens kommen. noch mit der Pflege alter bzw. kranker Fa-

8 milienangehdriger betraut. Dies alles ,unter 9
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einen Hut zu bringen” kostet viel Kraft und
Anstrengung, auf die der weibliche Kérper
mit Beschwerden wie z.B. Bluthochdruck,
Schlafstérungen, Miidigkeit oder Verspan-
nungen reagieren kann. Dadurch steigt das
Risiko fir einen Herzinfarkt.

Seelische Belastungen gehen buchstdblich
,zu Herzen ...“, es ,rutscht das Herz vor
Schreck in die Hose ...” oder ,es liegt etwas
schwer auf dem Herzen ...“. Starke Belastun-
gen psychischer Natur tun unserem Herzen
auf Dauer nicht gut.

Risiko mangelnde Bewegung

Chronischer Bewegungsmangel und
schlechte Herz-Kreislauffitness erho-
hen Thr Risiko fiir eine koronare Herz-
erkrankung um das 1,5-2,5fache. Auch
die Wahrscheinlichkeit, ein Metabo-
lisches Syndrom zu entwickeln, liegt
bei korperlich inaktiven Frauen deut-
lich hoher.

Risiko Hormone

Hormonelle Verhiitungsmittel, die sowohl
die Hormone Gestagen als auch Ostrogen
enthalten (Pille, Vaginalring und Verhii-
tungspflaster), sind fiir Raucherinnen und
Frauen iiber 35 eindeutige Risikofaktoren
fiir koronare Herzerkrankungen. Das Risiko
steigt mit dem Alter und der Anzahl der ge-
rauchten Zigaretten pro Tag.

Risikofaktoren

Frauen haben bis zum Eintritt der
Wechseljahre ein geringeres Risiko
koronare Herzerkrankungen zu erlei-
den als Ménner. Bis zu diesem Zeit-
punkt sind sie durch das Sexual-
hormon Ostrogen nachweislich ge-
schiitzt. Mit dem Beginn der Wechsel-
jahre und dem Riickgang der Ostrogen-
produktion ist dieser natiirliche Schutz vor
Herzerkrankungen aufgehoben.

Lange Zeit wurde daher die gegen Wechsel-
beschwerden héufig eingesetzte Hormon-
ersatztherapie (Verabreichung von Ostrogen
und Gestagen) als Schutz vor Herzkreislauf-
erkrankungen gesehen. Heute weill man, dass
die Hormonersatztherapie kein wirksames
Mittel gegen koronare Herzerkrankung und
Schlaganfélle ist. Im Gegenteil: sie erhdht
sogar das Risiko fiir diese Erkrankungen.

Risiko Vererbung

Familidre/erbliche Belastung, d.h. ein Herz-
infarkt bei Eltern oder Geschwistern in jiin-
gerem Lebensalter, stellen ebenfalls einen
Risikofaktor dar. Dieser kann jedoch nicht
beeinflusst werden.

Sollten Sie eine familidre Belastung fiir eine
koronare Herzerkrankung aufweisen, beach-
ten Sie umso mehr mogliche andere Risiko-
faktoren.

11
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Was kdnnen Sie fiir ein gesundes
Herz tun?

Kleine Anderungen des persénlichen Le-
bensstils sind der Schliissel zu einem ge-
sunden Herzen — und nicht nur dazu, auch
Thr Wohlbefinden und Thre Lebensqualitét
werden sich steigern!

Gehen Sie regelmaBig zur
Gesundenuntersuchung!

Gehen Sie zur Gesundenuntersuchung,
auch wenn Sie tiberzeugt davon sind,
dass Sie kein Risiko fiir eine koronare
Herzerkrankung haben. Die Gesunden-

untersuchung kann von Ihrer prakti-
schen Arztin/Threm Arzt oder bei den
Gesundenuntersuchungsstellen der
Stadt Wien durchgefiihrt werden.

Rauchen Sie weniger oder
hdren Sie ganz auf!

Schrianken Sie das Rauchen ein! Oder noch
besser: horen Sie ganz damit auf!

Lassen Sie sich aber vor allem von Riick-
schldgen nicht von Threm Plan eines rauch-
freien Lebens abbringen, sondern denken Sie
an die positiven Seiten: Schon nach wenigen
Tagen ohne Zigaretten werden Sie bemerken,
dass Sie bei Bewegung besser Luft bekom-
men, Thr Geschmacks- und Geruchssinn sich
verbessert und der morgendliche Husten
aufhort. Thr Herz freut sich mit Thnen!

Vorbeugung

Reduzieren Sie Ihr Ubergewicht!

Streben Sie Thr Normalgewicht an! Je-
des einzelne Kilo weniger ist ein Er-
folg fiir sich und wird Sie auf Threm
Weg motivieren! Es ist nicht ziel-
fithrend, durch Radikaldidten und
Hungern sehr rasch abzunehmen.
Wenn Sie Thre Erndhrungsgewohnhei-
ten umstellen und sich regelméfig bewegen,
werden Sie automatisch langsam und lang-
fristig an Gewicht verlieren.

Ernahren Sie sich gesund und

ausgewogen!
Achten Sie auf vielseitige und regelméfige
Mahlzeiten. Wer téglich ballaststoffreiche
Vollkornprodukte und fiinf Handvoll fri-
sches Obst und Gemiise genief3t, bleibt fit
und gesund. Sei es eine Schiissel gemischte
Beeren, ein Glas Orangen-Karottensaft oder
ein bunter Salatteller — Thr Herz-Kreislauf-
risiko lasst sich dadurch mafgeblich re-
duzieren.
Schranken Sie zudem fettreiche, tieri-
sche Produkte ein und vermeiden Sie
versteckte Fette in z.B. StiRigkeiten.

7O\

Wer téglich zwei Liter (zuckerarme!) :3WJi B b %
K 1 k1 e ]
Fliissigkeit in Form von Wasser, Krédu- 4000-B038
W

ter- oder Friichtetees oder verdiinnten
Fruchtsédften trinkt, tut seinem Kor-
per nur Gutes.

Eine kleine Orientierungshilfe fiir gesunde
Erndhrung bietet folgende Auflistung:

13



Hause messen. Wichtig zu wissen ist

bevorzugen
Innereien und fettreiches Fleisch M Vollkornprodukte allerdings, dass eine einzelne Mes-
Fette Wurstsorten (Salami, B Obst und Gemiise sung nicht aussagekréftig ist. Man
Leberpasteten ...) M Jede Art von Fisch

Mehr als drei Eier pro Woche M Hulsenfriichte bendtigt zumindest 30 Messungen

Fettreiche Milchprodukte (Kdse M Nisse und Samen

iiber 30% FiT, Obers, Créme fraiche) M Pflanzendle jeder Sorte
Reichlich Butter und Schmalz M Diinsten, ddmpfen, grillen
Panieren und frittieren

Kaffee, schwarzer Tee, Alkohol,

zuckerhaltige Limonaden

iiber einen ldngeren Zeitraum verteilt,
um den Blutdruck sicher beurteilen

zu kénnen.
Wenn Sie sich regelméRig bewegen, ausge-

14

Bewegen Sie sich ausreichend!

Ein guter Anfang ist getan, wenn Sie
beginnen, einfach mehr Bewegung in
Thren Alltag einzubauen. Stufen zu
Full erklimmen statt die Rolltreppe
oder den Lift zu nehmen, eine Bussta-
tion frither aussteigen und den Rest
zu FuB gehen, Einkdufe zu Full oder
per Fahrrad erledigen. Pro Tag sollten Sie
auf diese Weise mindestens 30 Minuten
Aktivitat aufsummieren.
Gezieltere Ausdaueraktivitdten haben aber
fiir Thr Herz den h6ochsten Nutzen.
3 mal wochentlich 20-60 Minuten moderate
Ausdaueraktivitdt in Form von schnellem
Gehen (Walken), Joggen, Tanzen, Radfahren
oder Schwimmen. Wichtig ist, dass Sie sich
Aktivitaten aussuchen, die Thnen Freude
bereiten. Mit einer Freundin/einem Freund
macht Bewegung einfach noch mehr Spaf3!

Achten Sie auf Ihren Blutdruck!

Bluthochdruck ist nicht immer spiirbar! Sie
kénnen Thren Blutdruck bei Threr Arztin/
Threm Arzt, in jeder Apotheke oder auch zu

wogen erndhren (vor allem sparsam umge-
hen mit Salz, Alkohol, Kaffee und Schwarz-
tee), Gewicht reduzieren und nicht rauchen,
gelingt es Thnen Thren Blutdruck zu senken.

Reduzieren Sie Stress und
seelische Belastungen!

Stresssituationen ganz zu vermeiden ist oft
nicht moéglich. Aber der positive Umgang
mit Stress kann mit verschiedenen Tricks
gelernt werden.

Gonnen Sie sich in akuten Stressphasen
etwas Entspannung: ein gutes Gesprach mit
einer Freundin, sich 5 Minuten aufs Sofa le-
gen, in Threr Lieblingszeitschrift blattern —
und das ohne ein schlechtes Gewissen zu
haben. Vielleicht kann Thnen auch Bewegung
helfen — Sie kdnnen damit nicht nur momen-
tanen Stress abbauen, sondern auch gleich-
zeitig Thren Blutdruck senken! Auch genii-
gend Schlaf ist wichtig zur Erholung in
Stressphasen.

Bei starken Belastungen scheuen Sie sich
nicht, auch mit einer Psychologin/einem
Psychologen zu reden. Es ist kein Zeichen
der Schwiche, Angste, Sorgen und Probleme
mit jemandem zu besprechen und gemein-
sam Losungen zu erarbeiten.

15



Untersuchungsmethoden

Welche Untersuchungen werden bei Verdacht
auf eine Koronare Herzerkrankung (KHK)
durchgefiihrt?

Elekirokardiogramm = EKG ~ Auf die Haut der ruhig liegenden Frau
werden Elektroden aufgesetzt
(schmerzfrei).

Belastungs-EKG ~ Wéahrend die Frau auf einem Home-
trainer fahrt oder auf einem Laufband
lauft, werden ihr auf die Haut
Elektroden aufgesetzt (schmerzfrei).

Herzultraschall Ein Schallkopf wird tiber die
= Echokardiographie  Vorderseite des Brustkorbs gefiihrt
(schmerzfrei).

Herzkatheter ~Uber die Leistenarterie wird ein
= Koronarangiographie langer, dinner Schlauch (Katheter) bis
in die Mindung eines Herzkranz-
gefales eingefiihrt, dann ein Kontrast-
mittel eingespritzt (unter lokaler
Betdaubung).

Herzambulanzen

Allgemeine Herzambulanz der

Klinischen Abteilung fiir Kardiologie im
Allgemeinen Krankenhaus der Stadt Wien
Wahringer Giirtel 18-20, 1090 Wien
Anmeldung unter T: 01/40 400-4623

1. Medizinische Ambulanz im Sozial-
medizinischen Zentrum Ost — Donauspital
Langobardenstrafle 122, 1220 Wien

16 Anmeldung unter T: 01/288 02-3150

Elektrische Aktivitdt des Herzens, Herz-
rhythmus und -frequenz

Elektrische Aktivitdt des Herzens, Herz-
rhythmus und -frequenz

Bewegung der Herzklappen, Strukturen im
Herzinneren, Richtigkeit und Geschwindigkeit
des Blutflusses sowie Grof3e des Herzens

Zustand der das Herz versorgenden Arterien
und Pumpleistung des Herzens

Allgemeine Herzambulanz der

2. Medizinischen Abteilung im
Hanusch Krankenhaus
Heinrich-Collin-StrafSe 30, 1140 Wien
Anmeldung unter T: 01/91021-85310
Montag bis Freitag von 7.30-14.00 Uhr

Herzambulanz der 5. Medizinischen

Abteilung im Sozialmedizinischen

Zentrum Siid - Kaiser-Franz-Josef-Spital

KundratstrafSe 3, 1100 Wien

Anmeldung unter T: 01/601 91-2510

Montag bis Freitag von 12.00-14.00 Uhr 17



Herzambulanzen / Blicher

18

4. Medizinische Abteilung mit Kardiologie
im Krankenhaus Lainz
Wolkersbergenstrafle 1, 1130 Wien
Anmeldung unter T: 01/801 10-2515,
Montag bis Freitag von 7.00-15.00 Uhr

2. Medizinische Ambulanz (Herzambulanz)
der Krankenanstalt Rudolfstiftung
Juchgasse 25, 1030 Wien

Anmeldung unter T: 01/711 65-2210

Herzkreislaufambulanz im Sozial-
medizinischen Zentrum Sophienspital
Apollogasse 19, 1070 Wien

Anmeldung unter T: 01/521 03-3912

3. Medizinische Abteilung mit Kardiologie
im Wilhelminenspital

MontleartstraSe 37, 1160 Wien

Anmeldung unter T: 01/49150-2310
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