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Liebe Leserin, lieber Leser

Ihr Arzt oder lhre Arztin hat bei Ihnen Bluthochdruck fest-
gestellt. Medizinisch wird Bluthochdruck als «arterielle Hyper-
tonie» bezeichnet. Bluthochdruck ist die haufigste in der Arzt-
praxis gestellte Diagnose. In der Schweiz hat ungefahr jede
vierte erwachsene Person einen erhéhten Blutdruck.

Ein hoher Blutdruck verursacht keine Schmerzen und in der
Regel auch keine anderen Beschwerden. Dennoch sollten Sie
die Diagnose ernst nehmen und die arztlichen Ratschldge be-
herzigen. Denn Bluthochdruck ist ein wichtiger Risikofaktor
fur schwere Herz-Kreislauf-Erkrankungen wie Hirnschlag, Herz-
infarkt, Herzschwache (Herzinsuffizienz), Nierenschwache (Nie-
reninsuffizienz), Durchblutungsstérungen in den Beinen sowie
Sehstérungen.

Im Vergleich zu Personen mit normalem Blutdruck haben Men-
schen mit unbehandeltem Bluthochdruck doppelt bis zehnmal
so haufig einen Hirnschlag oder Herzinfarkt oder entwickeln
eine Herzinsuffizienz. Diese Krankheiten verandern das Leben
drastisch. Viele Betroffene sind korperlich stark beeintrachtigt
oder sterben friihzeitig. Wird Bluthochdruck erkannt und gut
behandelt, lassen sich schlimme Folgen vermeiden.

Diese Broschiire erklart Innen die wichtigen Aspekte rund um
den Bluthochdruck. Wir hoffen, dass Sie mit Hilfe dieser Infor-
mationen lhre Behandlung besser verstehen und diese mit ei-
nem herzgesunden Lebensstil auch aktiv unterstitzen kénnen.

lhre Schweizerische Herzstiftung
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Wie der Blutdruck entsteht

Wie der Blutdruck entsteht

Der Blutdruck ist lebenswichtig. Damit das Blut durch die Blut-
gefasse zu den Organen und den Geweben fliessen kann, muss
es unter Druck stehen. Zwei Mechanismen sorgen dafur, dass
dieser Druck aufrechterhalten wird: das Pumpen des Herzens
und die Elastizitat der Gefasswande.

Wenn sich der Herzmuskel zusammenzieht und das Blut vorwarts
pumpt, entsteht in den Arterien ein hoherer Blutdruck (oberer,
systolischer Druck). Wenn sich das Herz anschliessend entspannt
und sich mit Blut nachfillt, geht in den Arterien der Blutdruck
zurlck (unterer, diastolischer Druck). Er fallt aber nicht auf Null
ab, denn die elastischen und muskulésen Arterienwande sor-
gen dafr, dass der Blutdruck auch zwischen den Pumpstossen
des Herzens hoch genug ist, damit das Blut im Kreislauf wei-
terbefordert wird. Dieses rhythmische Steigen und Fallen des
Blutdrucks halt man beim Blutdruckmessen fest. Man unter-
scheidet also zwischen zwei Blutdruckwerten (Abbildung 1,
Seite 5):

> Der obere oder systolische Blutdruckwert: Er entsteht, wenn
sich das Herz zusammenzieht und der Druck in den Gefassen
am hochsten ist (Systole).

> Der untere oder diastolische Blutdruckwert: Er entsteht,
wenn sich das Herz entspannt und der Druck in den Gefassen
am niedrigsten ist (Diastole).

Der Blutdruck ist im griinen Bereich, wenn der in der Arztpraxis
gemessene systolische Wert unter 140 mmHg und der diasto-
lische Wert unter 90 mmHg liegen. Bei der Selbstmessung zu
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Hause oder in der Apotheke gelten Werte unter 130/85mmHg
als normal. kmmHg» bedeutet «Millimeter Quecksilber» — dies
ist die Masseinheit flr Blutdruckwerte.

Systole

Diastole

Abbildung 1: Blutfluss im Herzen

Zieht sich der Herzmuskel zusammen und pumpt Blut in den Kreislauf
(Systole), ist der Druck in den Arterien am hochsten (oberer, systolischer
Blutdruck). Entspannt sich der Herzmuskel und fullt sich das Herz
wieder mit Blut (Diastole), fallt der Druck in den Arterien allmahlich

ab (unterer, diastolischer Blutdruck).
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Blutdruckschwankungen sind normal

Blutdruckschwankungen
sind normal

Der Blutdruck ist nicht immer gleich hoch. Die Griinde dafur:
Hormone, Aufregung, Nervositat, korperliche Aktivitaten, psy-
chische Belastungen wie Stress, Schmerzen oder Angst. Inner-
halb von 24 Stunden schwankt er vor allem zwischen Tag und
Nacht: Beim Aufstehen steigt er an, anfangs Nachmittag sinkt
er leicht ab, um am Abend wieder anzusteigen. In der Nacht
wahrend des Schlafs ist der Blutdruck am niedrigsten (Abbil-
dung 2). Diese Schwankungen werden von komplexen Vorgan-
gen zwischen dem vegetativen Nervensystem, dem Hormonsys-
tem, den Blutgefassen selbst und anderen Organen gesteuert.
Insbesondere die Nieren, welche die Wasser- und Salzausschei-
dung regulieren, kénnen durch Veranderung des Blutvolumens
den Blutdruck erhéhen oder senken.
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Abbildung 2: Blutdruckschwankungen innerhalb 24 Stunden
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Wann spricht man von Bluthochdruck
(arterielle Hypertonie)?

Ein zu hoher Blutdruck entsteht, wenn diese komplexen Vor-
gange zur Regulierung des Blutdruckes gestort werden. Von
Bluthochdruck spricht man, wenn die in der Arztpraxis gemes-
senen Werte wiederholt Uber 140/90 mmHg liegen. Eine Hyper-
tonie besteht auch, wenn nur einer der beiden Werte (systo-
lisch oder diastolisch) die Grenze von 140/90 mmHg Ubersteigt.
Ein isolierter systolischer Bluthochdruck, bei dem lediglich der
obere Wert erhéht ist, kommt bei alteren Personen haufig
vor. Beim Bluthochdruck gibt es verschiedene Schweregrade:

systolischer diastolischer

Hypertonie (oberer) Wert (unterer) Wert

1.Grad (leicht) 140-159 mmHg und/oder 90-99 mmHg

2.Grad (massig) 160-179 mmHg und/oder 100-109 mmHg

180mmHg oder mehr

und/oder 110mmHg oder mehr

3.Grad (schwer)

Bluthochdruck entwickelt sich in der Regel langsam, ohne dass
die Betroffenen etwas davon spiren. Die meisten Menschen ha-
ben keinerlei Symptome oder Beschwerden. Nur bei sehr stark
erhéhten Blutdruckwerten deuten manchmal Kopfschmerzen,
Sehstérungen, Schwindel, Mudigkeit oder Ohrensausen darauf
hin, dass etwas nicht in Ordnung ist. Diese Symptome kénnen
aber ebenso gut andere Ursachen haben.
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Die Ursachen von Bluthochdruck

Die Ursachen von Bluthochdruck

Bei Uber achtzig Prozent der Patientinnen und Patienten mit
Bluthochdruck findet man keinen Grund fir die erhéhten
Werte. Diese Form von Bluthochdruck wird als primare Hyper-
tonie bezeichnet.

Bei den meisten Betroffenen gibt es mehrere Faktoren, welche
die Regulierung des Blutdrucks stéren. Zu den bedeutendsten
gehoéren das Alter und eine erbliche Veranlagung. Dies lasst
sich leider nicht beeinflussen. Beeinflussbar sind aber die Risiko-
faktoren, die mit dem Lebensstil zusammenhangen: Rauchen,
Ubergewicht, eine Erndhrung mit zu hohem Salz- und Alkohol-
konsum, Bewegungsmangel, Stress oder auch bestimmte Medi-
kamente (zum Beispiel nichtsteroidale Antirheumatika oder
die Pille zur Schwangerschaftsverhltung) beeintrachtigen die
natUrliche Regulation des Blutdrucks und tragen zu erhéhten
Blutdruckwerten oder einem Bluthochdruck bei.

Bei einigen Betroffenen hingegen findet man die Ursache fur
den erhoéhten Blutdruck. Das kédnnen beispielsweise eine Er-
krankung und Durchblutungsstérung der Nieren oder eine Hor-
monstdrung sein. Diese Form von Bluthochdruck heisst sekun-
ddre Hypertonie. Wird die Ursache behandelt — zum Beispiel
durch eine medikamentdse Therapie oder durch die operative
Aufdehnung einer verengten Nierenarterie —, verschwindet oft
auch der Bluthochdruck.
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Die Gefahren von Bluthochdruck

Obwohl Bluthochdruck meistens keine Symptome oder Be-
schwerden bereitet, ist er sehr gefahrlich. Dauernder Hochdruck
schadigt die Blutgefasse und belastet das Herz Glbermassig. Des-
halb gehort der Bluthochdruck zu den Hauptrisikofaktoren fur
Herz-Kreislauf-Krankheiten.

Die dem hohen Druck ausgesetzten Arterien verdicken und
verharten sich. Fette, Kalk und Entziindungszellen bilden Ab-
lagerungen (so genannte Plaques) in der Gefassinnenwand.
Dieser Vorgang, der im gesamten Korper stattfindet, heisst
Arteriosklerose oder auch Atherosklerose (Arterienverkalkung).
Die Plaques verengen das Gefass (Stenose) und schréanken die
Durchblutung ein, was zu einer Unterversorgung mit Blut und
Sauerstoff fiUhren kann. Wenn eine Plaque aufbricht und sich
an dieser Stelle Blutplattchen anlagern, entsteht ein Blutge-
rinnsel, das die Arterie vollkommen verstopft (Thrombose). Das
dahinter liegende Gebiet erhalt keinen Sauerstoff mehr und
stirbt ab.

Geschieht dies in einer Hirnarterie oder platzt wegen des hohen
Blutdrucks ein Hirngefass, kommt es zum Hirnschlag (Schlagan-
fall). Verengte Herzkranzgefasse kénnen Herzmuskelschmerzen,
also eine so genannte Angina pectoris, auslosen. Verschliesst
sich das Herzkranzgefass ganz, ist die Folge ein Herzinfarkt.
Arteriosklerose in den Beinarterien flihrt — besonders bei
Raucherinnen und Rauchern — zur peripheren arteriellen Ver-
schlusskrankheit (PAVK) mit heftigen Beinschmerzen beim Ge-
hen und der Gefahr, dass an den Flssen Gewebe abstirbt. Ist
die Durchblutung in der Netzhaut der Augen gestort, kommt
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Die Gefahren von Bluthochdruck

es zu erheblicher Sehschwache und es besteht das Risiko
fur eine Erblindung (Abbildung 3, Seite 11). Bei Mannern
schliesslich kann Bluthochdruck der Grund fur sexuelle
Funktionsstérungen sein.

Ist der Blutdruck zu hoch, muss das Herz viel
starker pumpen als normal, um den Korper
mit Blut zu versorgen. Der Herzmuskel passt
sich dieser Belastung an: Er verdickt sich und
entspannt sich zwischen den Pumpstdssen
weniger gut. Die Herzkammern kénnen sich
nicht mehr richtig fullen. Wenn diese Uber-
belastung Uber Jahre anhalt, wird der Herz-
muskel immer schwacher und es kann sich
eine Herzinsuffizienz entwickeln. Erste An-
zeichen fUr eine Herzinsuffizienz sind Atemnot,
Schwellungen in den Beinen (Odeme), rasche Er-
mudung bei Anstrengung und eine verminderte
Leistungsfahigkeit.

Bluthochdruck schadet auch den Nieren. Wegen des
Hochdrucks sterben die winzigen Filtervorrichtungen in der
Niere ab. In der Folge kénnen die Nieren ihre Funktion immer
schlechter erftillen und nicht mehr gentigend Abfallstoffe des
Organismus ausscheiden. Die Folge ist eine chronische Nieren-
erkrankung.
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Augen:

Sehschwache Gehirn: Hirnschlag
Erblindung
Herz:
Angina pectoris
Herzinfarkt
Herzinsuffizienz
Nieren:

Niereninsuffizienz

Beine:
Durchblutungsstérungen
mit Schmerzen beim Gehen
(periphere arterielle
Verschlusskrankheit PAVK)

Abbildung 3: Mégliche Folgen von Bluthochdruck
Unbehandelter Bluthochdruck kann in verschiedenen Kérperregionen
zu Schaden fuhren.
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Die Diagnose von Bluthochdruck

Die Diagnose von Bluthochdruck

Um Bluthochdruck festzustellen, muss der Blutdruck gemessen
werden. Daflr gibt es verschiedene Methoden.

Die Gerauschmethode (auskultatorische Technik) wurde von
Arztinnen und Arzten oder anderen medizinischen Fachperso-
nen am haufigsten angewandt. Dabei wird eine Manschette
um den Oberarm gelegt und aufgepumpt. Anschliessend lasst
man die Luft langsam entweichen. Gleichzeitig werden mit
einem Stethoskop an der Ellenbeuge die entstehenden Gerau-
sche in der Oberarmarterie abgehért. Sobald der Druck in der
Manschette so tief ist, dass wieder Blut durch die zusammenge-
presste Arterie des Oberarms fliessen kann, wird im Stethoskop
ein klopfendes Gerausch hérbar - dieser Druck entspricht dem
systolischen (oberen) Blutdruck. Sinkt der Druck in der Man-
schette weiter, verschwinden die klopfenden Gerausche allmah-
lich. Der Druck, bei dem sie nicht mehr horbar sind, entspricht
dem diastolischen (unteren) Blutdruck. Die Blutdruckwerte
werden an einer Quecksilbersaule abgelesen. Deshalb wird der
Blutdruck in Millimeter Quecksilber (mmHg) angegeben. Auto-
matische Gerate (oszillometrische Messung) haben inzwischen
die auskultatorische Messung ersetzt.

Liegen die Blutdruckwerte bei einer einzigen Messung beim
Arzt oder bei der Arztin Gber 140/90 mmHg, reicht dies fur
die Diagnose «Hypertonie» noch nicht aus. Dazu sind mehrere
Messungen Uber einen bestimmten Zeitraum (innerhalb einiger
Wochen), eventuell auch ausserhalb der Arztpraxis notig. Bei
vielen Patientinnen und Patienten ist es aber nicht einfach, die
Diagnose zu stellen, weil ihre Blutdruckwerte stark schwanken
oder nur in bestimmten Situationen zu hoch sind.
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Ein haufiges Phanomen ist die Praxis- oder Weisskittelhyper-
tonie. Dabei handelt es sich um einen kurzfristigen Bluthoch-
druck, der nur in der Arztpraxis auftritt. Er ist darauf zuriickzu-
flhren, dass viele Patientinnen und Patienten etwas nervos sind,
wenn sie zum Arzt oder zur Arztin missen. Um eine Weisskittel-
hypertonie von einem «echten» Bluthochdruck zu unterschei-
den, kdnnen Betroffene ihren Blutdruck selbst zu Hause messen.
Dazu stellt lhnen der Arzt, die Arztin in der Regel ein Blutdruck-
messgerat zur Verfligung und erklart lhnen dessen Anwendung
(Abbildung 4 und Kasten Seite 14). Alternativ kann auch eine
24-Stunden-Blutdruckmessung durchgefuhrt werden.

Abbildung 4: Blutdruckmessen
Die Gerate zur Selbstmessung funktionieren vollautomatisch und zeigen
den systolischen und diastolischen Blutdruckwert sowie den Puls an.



So messen Sie lhren Blutdruck richtig

> Meiden Sie 30 Minuten vor der Blutdruckmessung
Kaffee und Alkohol sowie das Rauchen.

> Nehmen Sie sich Zeit: Setzen Sie sich bequem hin und
entspannen Sie sich wihrend mindestens 5 Minuten.

> Lehnen Sie sich an die Stuhllehne, vermeiden Sie einen
Schneidersitz oder das Ubereinanderlegen der Beine,
legen Sie den Arm, an dem Sie messen wollen, bequem
auf die Tischplatte.

» Achten Sie beim Kauf eines Blutdruckmess-
gerates auf die passende Grosse der Manschette
(Umfang Ihres Oberarms).

» Bringen Sie die Manschette korrekt an, das heisst
oberhalb der Armbeuge auf der Héhe des Herzens.

» Messen Sie den Blutdruck mindestens zweimal
in einem Abstand von ca. ein bis zwei Minuten,
wenn moglich zur gleichen Tageszeit, morgens und
abends, vor der Einnahme von Medikamenten.

» Messen Sie den Blutdruck ein- oder zweimal pro Woche.

» Messen Sie beim ersten Mal den Blutdruck an
beiden Armen, dann stets an demjenigen Arm, an dem
der Druck hoher ist.

» Wenn die gemessenen Werte nicht ins Messgerat
gespeichert werden konnen, notieren Sie die Werte
mit Datum und Uhrzeit in Threm Blutdruckpass.

» Zeigen Sie IThre Aufzeichnungen bei jeder Kontrolle

Ihrem Arzt oder Threr Arztin.

Vermerken Sie auch allfallige Beschwerden.
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Konsequente Behandlung - bessere Gesundheit

24-Stunden-Blutdruckmessung

Bei der 24-Stunden-Blutdruckmessung (Langzeitmessung) wird
der Blutdruck wahrend 24 Stunden bei den gewohnten tag-
lichen Aktivitdten und auch in der Nacht gemessen. Dazu tragt
der Patient oder die Patientin ein kleines portables Gerat mit
Armmanschette auf sich, das den Blutdruck in regelmassigen
Abstanden misst und die Messwerte automatisch aufzeichnet.
Mit den am Tag und in der Nacht gemessenen Durchschnitts-
werten lassen sich Blutdruckschwankungen besser beurteilen
und so eine Hypertonie feststellen oder ausschliessen.

Konsequente Behandlung -
bessere Gesundheit

Zur Behandlung des Bluthochdrucks stehen an erster Stelle
Anderungen des Lebensstils. Falls dies nicht genligt, werden
blutdrucksenkende Medikamente verordnet. Bei den meisten
Patientinnen und Patienten ist es notwendig, auf beide Mass-
nahmen zu setzen.
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Anderungen des Lebensstils

Falls bei Ihnen eine leichte oder mittlere Hypertonie vorliegt,
wird Ihnen lhr Arzt oder Ihre Arztin zunéchst zu einem «blut-
druckfreundlichen» Lebensstil raten. Es ist moglich, dass Sie
allein dadurch lhren Blutdruck normalisieren kénnen. Dazu
ist Ihre tatkraftige Mitarbeit notwendig. Zu einem blutdruck-
freundlichen Lebensstil gehéren:

Ubergewicht reduzieren

Ubergewichtige Menschen haben oft einen hohen Blutdruck.
Eine Gewichtsreduktion von 5kg kann den systolischen (obe-
ren) Blutdruck um 10 mmHg senken. Versuchen Sie deshalb, ein
normales Kérpergewicht zu halten oder zu erreichen. Uber-
schussigen Kilos riicken Sie mit einer kalorienreduzierten, ab-
wechslungsreichen Erndhrung und mehr kérperlicher Bewe-
gung zu Leibe. Als Richtwert gilt der Body Mass Index (BMI),
der nicht mehr als 25 betragen sollte.

Bin ich libergewichtig?

Der BMI ist eine Messgrosse fiir das Ubergewicht. Zur Berechnung
teilen Sie Ihr Gewicht (in Kilogramm) durch Thre Korpergrosse
(in Meter) im Quadrat. Beispiel: Fiir einen 73 Kilo schweren und
1,78 Meter grossen Mann bedeutet das: BMI=73:(1,78 x1,78) =23

BMI19-25 Normalgewicht = winschenswerter Bereich

BMI Uber 25-30 leichtes bis mittleres Ubergewicht

BMI uber 30 Ubergewicht oder Fettleibigkeit

BMI iiber 40 schweres Ubergewicht (Adipositas, Fettleibigkeit)

17
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Anderungen des Lebensstils

Salzaufnahme einschranken

Generell ist der Salzkonsum in der Schweizer Bevélkerung mit
Uber 9g pro Tag zu hoch. Manche Menschen mit Bluthochdruck
sind «salzempfindlich», das heisst, dass ihr Blutdruck beim Kon-
sum von (zu) viel Salz ansteigt und bei einer Reduktion der
Salzzufuhr sinkt. Es lohnt sich deshalb, wenn Sie sparsam mit
Salz umgehen und lhren Konsum auf 5g pro Tag beschran-
ken. Wirzen Sie mit Krautern, Gewlrzen oder sonstigen Ge-
schmacksgebern wie zum Beispiel Zitrone, Zwiebeln, Knoblauch,
Pfeffer oder Curry und reduzieren Sie die Menge an Salz und
salzhaltigen Wurzmitteln (Bouillon, Streuwd(rze). Meiden Sie
wenn moglich salzreiche Snacks und Backwaren und achten
Sie auf verstecktes Salz in Saucen und Dressings, Fertiggerich-
ten, Beutelsuppen, Kase und Kaseprodukten sowie Wurst- und
Fleischwaren. Wenn Sie viel Mineralwasser trinken, bevorzugen
Sie Produkte mit einem niedrigen Natriumgehalt (unter 150mg
pro Liter).

Alkoholkonsum massigen

Alkohol lasst den Blutdruck ansteigen. Deshalb heisst bei Al-
kohol die Devise: Weniger oder gar keinen Alkohol trinken ist
gestnder! Fir Manner mit Bluthochdruck liegt die Grenze bei
2dl Wein oder 6dl Bier pro Tag. Fur Frauen gelten 1dl Wein
oder 3dl Bier pro Tag. Trinken Sie nicht taglich Alkohol.

Auf eine ausgewogene Ernahrung achten

Das Rezept fir eine herzgesunde und blutdrucksenkende Er-
nahrung lautet: Viele Frichte und GemuUse (5 Portionen oder
rund 600g pro Tag), Vollkornprodukte, mindestens einmal pro
Woche Fisch. Anstelle von tierischen Fetten sollten Sie Rapsol
oder Olivenodl bevorzugen. Achten Sie auch auf eine aus-
reichende Kalziumzufuhr, zum Beispiel mit fettarmen Milch-
produkten wie Jogurt, Hiuttenkase oder Quark.
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Sich regelmassig bewegen

Regelmassige koérperliche Aktivi-

tat stabilisiert den Blutdruck und ‘
erweitert die kleinen Endver-
zweigungen der Arterien (Arte-

riolen), was sich positiv auf den
Kreislaufwiderstand und den
Blutdruck auswirkt. Personen

mit Bluthochdruck kénnen durch
geniigend Bewegung ihren oberen
Blutdruck um bis zu 10 mmHg senken.
Korperliche Betatigung sollte deshalb ein
fester Bestandteil lhres Alltags sein, zum Beispiel Treppenstei-
gen, Haushalt- und Gartenarbeit machen, zu Fuss oder mit dem
Velo einkaufen usw. Besonders zu empfehlen sind Ausdauer-
sportarten wie Nordic Walking, Wandern, Schwimmen, Aqua-
fit, Velo fahren, Skilanglauf oder Tanzen. Am besten bewegen
Sie sich taglich 30 Minuten oder mindestens 2,5 Stunden pro
Woche mit zumindest mittlerer Intensitat. Mittlere Intensitat
bedeutet, dass Sie etwas ausser Atem, aber nicht unbedingt
ins Schwitzen kommen. Jede Bewegung ab etwa 10 Minuten
Dauer kann Uber den Tag zusammengezahlt werden. Unge-
eignet sind Kraftsportarten wie Gewichtheben, bei denen die
Muskeln ohne regelmdssige Bewegungen angespannt werden.
Diese Sportarten bewirken eine pl6étzliche Blutdrucksteigerung.
Falls Sie herzkrank oder Uber 50 Jahre alt sind, sollten Sie bei
Ihrem Arzt oder lhrer Arztin Ihre Leistungsfahigkeit Gberprifen
lassen, bevor Sie mit einem sportlichen Training beginnen.

Stress abbauen

Langdauernder Stress fordert die Entstehung von Bluthoch-
druck. Versuchen Sie daher, den taglichen Stress zu reduzieren
und planen Sie «Entspannungsinseln» in lhren Alltag ein. Bei
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Anderungen des Lebensstils

der bewussten Entspannung helfen auch Methoden wie Atem-
Ubungen, Yoga, autogenes Training oder progressive Muskel-
relaxation.

Das Rauchen aufgeben

Bei jedem Zug an einer Zigarette verengen sich die Blutge-
fasse und der Blutdruck steigt. Ausserdem fordert Rauchen die
Arteriosklerose. Wenn Sie rauchen, macht dies lhre anderen
Bemuihungen um eine Blutdrucksenkung weitgehend zunichte.
Deshalb gilt: Hande weg von Zigaretten! Nehmen Sie bei der
Entwohnung Hilfe in Anspruch, zum Beispiel von Ihrem Haus-
arzt oder lhrer Hausarztin, die lhnen auch mit Medikamenten
den Rauchstopp erleichtern kénnen, von Freunden und Ange-
horigen oder von Ex-Raucherinnen oder Ex-Rauchern. Besuchen
Sie eine Selbsthilfegruppe oder einem Rauchstoppkurs.

Hilfreich ist auch die Rauchstopplinie www.rauchstopplinie.ch,
Telefonnummer 0848 000 181 oder www.stopsmoking.ch. Die
Schweizerische Herzstiftung hat zudem eine Broschire zum
Rauchstopp herausgegeben, die Sie mit dem Bestellschein
(in der Mitte dieser Broschtire) anfordern kénnen.

Hormone kénnen den Blutdruck beeinflussen

Hormonhaltige Praparate kénnen bei manchen Frauen den
Blutdruck erhéhen. Wenn Sie zur Schwangerschaftsverhltung
hormonhaltige Praparate wie die «Pille» nehmen, sollten Sie
mit Ihrer Arztin oder lhrem Arzt kléren, ob eine andere Ver-
hitungsmethode fiir Sie eventuell geeigneter ware. Auch eine
Hormonbehandlung wahrend der Wechseljahre kann den Blut-
druck beeinflussen. Besprechen Sie mit Inrem Arzt oder lhrer
Arztin, ob die Behandlung fiir Sie geeignet ist.



Checkliste fur Patientinnen und Patienten
mit Bluthochdruck

Achten Sie auf einen herzesunden Lebensstil. Er tragt
dazu bei, Thren Blutdruck moglichst tief zu halten.
Nehmen Sie die vom Arzt oder der Arztin verschrie-
benen Medikamente nach Vorschrift ein. Andern

Sie die Dosierung oder Einnahmehaufigkeit nicht auf
eigene Faust.

Falls die Medikamente unangenehme Nebenwir-
kungen auslosen, sprechen Sie mit Threm Arzt oder
Threr Arztin.

Informieren Sie Ihren Arzt oder Thre Arztin auch, wenn
bei der Einnahme der Medikamente Schwierigkeiten
auftauchen, zum Beispiel wenn Sie mit dem Schlucken
der Tabletten Mithe haben oder die Medikamente
immer wieder vergessen.

Gehen Sie regelmassig zu Kontrolluntersuchungen zu
Ihrem Arzt oder Threr Arztin.

Messen Sie Ihren Blutdruck in regelméassigen Abstan-
den selbst und halten Sie die gemessenen Werte
schriftlich fest.
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Die wichtigsten Wirkstoffe zur
Blutdrucksenkung

ACE-Hemmer (Angiotensin-Conversions-Enzym-Hemmer)

Das Renin-Angiotensin-Aldosteron-System ist ein komplexes
Hormonsystem, das bei der Blutdruckregulierung und beim
Flussigkeitshaushalt eine entscheidende Rolle spielt. Das in der
Niere gebildete Renin bewirkt die Bildung von Angiotensin I.
Durch den Einfluss des Angiotensin-Conversions-Enzyms (ACE)
wird Angiotensin | in Angiotensin Il umgewandelt. Dieses ver-
engt die kleinen Gefasse (Arteriolen) und steigert dadurch den
Blutdruck. Angiotensin Il stimuliert auch die Ausschittung des
Hormons Aldosteron, das die Ausscheidung von Salz und Was-
ser hemmt: Das Blutvolumen vergréssert sich und der Blutdruck
steigt ebenfalls an. ACE-Hemmer hemmen die Umwandlung
von Angiotensin | in Angiotensin Il und senken dadurch den
Blutdruck. Sie sind sehr gut geeignet, das Herz bei hohem Blut-
druck und Herzinsuffizienz zu entlasten.

Angiotensin-ll-Rezeptor-Antagonisten
Angiotensin-lI-Antagonisten blockieren die Wirkung von An-
giotensin Il direkt an den betroffenen Zellen. Weil Angioten-
sin Il so seine gefassverengende Wirkung nicht mehr austben
kann, sinkt der Blutdruck. Angiotensin-ll-Antagonisten ent-
lasten das Herz auch bei einer Herzinsuffizienz. Wegen ihrer
sehr guten Vertraglichkeit werden diese blutdrucksenkenden
Medikamente haufig eingesetzt.



Bluthochdruck | Schweizerische Herzstiftung 23

Kalzium-Antagonisten

Die Verengung der kleinen Ge-

fasse (Arteriolen) ist hauptsach-

lich dafur verantwortlich, dass

der Blutdruck ansteigt. Kalzium-
Antagonisten sind Medikamente,
welche die Einstrdmung von Kalzium

in die Muskelzellen der Arteriolenwand
bremsen. Dadurch erweitern sie die Gefasse und
senken den Blutdruck.

pooo
5

Diuretika

Diuretika sind harntreibende Mittel. Sie verstarken die Aus-
scheidung von Wasser und Natrium durch die Nieren. Dadurch
nehmen die zirkulierende FlUssigkeitsmenge, der Widerstand
in den Arteriolen und der Blutdruck ab.

Betablocker

Der Sympathikus ist ein Teil des vegetativen Nervensystems. Er
hat eine anregende Wirkung auf das Herz und die Blutgefasse.
Korperliche, psychische und hormonelle Belastungen aktivie-
ren den Sympathikus und lassen den Blutdruck ansteigen. Be-
tablocker besetzen die Empfangsstellen (Rezeptoren) fir die
Substanzen, die im Sympathikus Signale Ubertragen. Dadurch
schwachen sie den Einfluss des Sympathikus auf das Herz-Kreis-
lauf-System, was den Blutdruck senkt und den Puls verlang-
samt.
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Blutdrucksenkende
Medikamente
und Massnahmen

Das Ziel der Behandlung ist es, den z?[

Blutdruck auf einen Wert unter

140/90 mmHg zu senken. Wenn Sie

an Diabetes leiden, gelten in Abspra-

che mit Ihrem Arzt oder lhrer Arztin

allenfalls leicht tiefere Werte. Lasst sich der

Ziel-Blutdruck durch Anderungen des Lebensstils

innert einiger Monate nicht erreichen, mUssen Sie ein blut-
drucksenkendes Medikament einnehmen. Falls Sie eine schwere
Hypertonie, Diabetes oder eine Nierenerkrankung haben,
kommen Medikamente gleich zu Beginn der Behandlung zum
Einsatz.

Regelmdssige und dauernde Einnahme

Blutdrucksenkende Medikamente normalisieren den Blutdruck,
solange sie regelmassig eingenommen werden. Wird die Ein-
nahme der Tabletten vernachlassigt, steigt der Blutdruck wie-
der an. Deshalb sollten Sie die Medikamente genau nach Vor-
schrift nehmen — auch wenn Sie sich entspannt fihlen oder in
den Ferien sind. Sorgen Sie dafur, dass Sie lhre Medikamente
auf Reisen immer zur Hand haben. Nehmen Sie auf Flligen die
Tabletten im Handgepack mit fir den Fall, dass Ihr Gepack ver-
loren geht. Durch die Medikamente lasst sich der Blutdruck
zwar senken, die Ursache des Bluthochdrucks wird jedoch nicht
beseitigt. Wenn Sie die Medikamente nicht mehr einnehmen,
steigt Ihr Blutdruck vermutlich sofort wieder an. Folgeschaden
von Bluthochdruck lassen sich aber nur vermeiden, wenn der
Blutdruck dauerhaft gesenkt wird. Deshalb mussen Sie die Me-
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dikamente wahrscheinlich immer nehmen. Anderungen des Le-
bensstils wirken sich aber oft sehr positiv aus, so dass die Me-
dikamentendosis nach einiger Zeit herabgesetzt werden kann.

Verschiedene Wirkstoffe

Es gibt eine ganze Reihe von Wirkstoffen, die den Blutdruck
senken (siehe Seiten 22 und 23). Ihr Arzt oder Ihre Arztin wird
Ihnen zuerst einen Wirkstoff aus einer dieser Gruppen verord-
nen. Wenn sich der Blutdruck damit zu wenig senken lasst oder
storende Nebenwirkungen auftreten, kann auf ein Praparat
aus einer anderen Wirkstoffgruppe oder eine Kombination ge-
wechselt werden.

Kombination von Wirkstoffen

Bei manchen Patientinnen oder Patienten bringt ein einzelner
Wirkstoff oft keine gentigende Blutdrucksenkung. Erst durch
die Kombination von mehreren Wirkstoffen, die im Herz-
Kreislauf-System an unterschiedlichen Stellen auf die Blutdruck-
regulation einwirken, lasst sich der Blutdruck normalisieren. Bei
der Wahl der Medikamente achtet der Arzt oder die Arztin
darauf, dass sich mogliche Nebenwirkungen der einzelnen Me-
dikamente in der Kombination gegenseitig abschwachen oder
sogar aufheben. Sehr gebrauchlich sind Praparate, die zwei
oder sogar drei Wirkstoffe in einer Tablette enthalten (Zweier-,
Dreierkombination).

Nebenwirkungen

Zu Beginn der Behandlung kann das Medikament eine kérper-
liche oder geistige Leistungsabnahme mit Mudigkeit, Schwin-
del und Konzentrationsstdrungen auslésen. Dies hangt mit der
Blutdrucksenkung zusammen. Normalerweise gewdhnt sich
der Korper rasch an den niedrigeren Blutdruck, so dass die
Beschwerden mit der Zeit (innerhalb von etwa sechs Wochen)
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verschwinden. Bei manchen Patientinnen und Patienten dau-
ern die Nebenwirkungen aber auch langer an. Beispiele sind
ein lastiger, aber ungefahrlicher Reizhusten, der bei Einnahme
eines ACE-Hemmers bei rund zwanzig Prozent der Betroffenen
auftreten kann, oder Erektionsstérungen bei der Gabe von Be-
tablockern. Falls Sie unter Nebenwirkungen leiden, sollten Sie
die Medikamente auf keinen Fall einfach absetzen, sondern
Ihre Probleme mit lhrem Arzt oder lhrer Arztin besprechen. Er
oder sie kann die Dosis anpassen oder lhnen ein anderes Medi-
kament verschreiben. Heute gibt es zur Behandlung von Blut-
hochdruck so viele unterschiedliche Wirkstoffe, dass fast alle
Patientinnen und Patienten gut und ohne Nebenwirkungen
behandelt werden kénnen.

Zu niedriger Blutdruck

Es kommt vor, dass der Blutdruck durch die Behandlung zu stark
absinkt — zum Beispiel bei heissem Wetter. Dies kann zu Schwin-
del beim raschen Aufstehen oder zu Mudigkeit filhren. Wenn
Sie solche Beschwerden haben, sollten Sie Ihren Arzt oder lhre
Arztin informieren, damit die Behandlung angepasst werden
kann. Ein niedriger Blutdruck, der keine Beschwerden verur-
sacht, erfordert hingegen keine Behandlungsdanderung.

Komplementdrmedizinische

Methoden (Alternativmedizin)

Viele Menschen interessieren sich fur die Moéglichkeiten der
Komplementarmedizin. Bis heute kennt man jedoch keine
alternativmedizinische Methode, mit der sich der Blutdruck
auf Dauer und zuverlassig senken lasst. Gewisse Methoden —
besonders aus dem Bereich der Entspannung — kdnnen unter-
stitzend wirken. Sie ersetzen aber blutdrucksenkende Medi-
kamente nicht. Sprechen Sie mit lhrem Arzt oder Ihrer Arztin,
wenn Sie eine komplementarmedizinische Therapie anwenden
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mochten. Nehmen Sie ohne arztliche Abklarung auf keinen Fall
alternativmedizinische Medikamente ein.

Renale Denervierung

Bei der renalen Denervierung handelt es sich um eine minimal-
invasive Methode, die den Blutdruck senken kann. Dabei wer-
den mit Hilfe eines speziellen Katheters die Nervenfasern rund
um die Nierenarterien mit Radiofrequenz-Energie verddet.
Dadurch werden weniger blutdrucksteigernde Hormone pro-
duziert. Dieses Verfahren bedarf eines multidisziplinaren Ent-
scheids und kommt nur in spezifischen Fallen zum Einsatz.

Regelmassige Blutdruckkontrollen

Fur Menschen mit Bluthochdruck ist es sehr wichtig, dass die
Blutdruckwerte regelmassig gemessen werden, zum Beispiel in
der Arztpraxis, in der Apotheke oder durch die Spitex. Der Blut-
druck sollte dabei sitzend, aber auch im Stehen gemessen wer-
den, um eine orthostatische Hypotonie bei dlteren Menschen
auszuschliessen. Dabei handelt es sich um einen plétzlichen
Blutdruckabfall bei Lagewechseln, insbesondere beim raschen
Aufstehen aus dem Liegen oder Sitzen, was zu Schwindel bis
hin zur Bewusstlosigkeit fihren kann.

Blutdruckmessung in der Arztpraxis

Solange Sie noch keine normalen Blutdruckwerte haben, sind
Kontrollmessungen bei der Arztin oder beim Arzt alle ein bis
zwei Monate zweckmassig. Ist der Blutdruck normalisiert, ge-
ntgt in der Regel eine arztliche Kontrolle alle sechs Monate. |hr
Arzt oder Ihre Arztin wird Sie darUiber informieren, in welchen
Abstéanden Kontrollen sinnvoll sind. Die Zeitabstande zwischen
den einzelnen Kontrollen hangen unter anderem davon ab, ob
bei lhnen noch weitere Erkrankungen oder Risikofaktoren fur
Herz-Kreislauf-Krankheiten vorliegen.
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Selbstmessung des Blutdrucks

Viele Patientinnen und Patienten messen ihren Blutdruck
regelmassig selbst. Dies kann sehr nGtzlich sein und dem Arzt
oder der Arztin wertvolle Hinweise zum Verlauf der Blutdruck-
werte geben. Die meisten Gerate zur Selbstmessung funktio-
nieren vollautomatisch. Gleichzeitig wird meistens auch der
Puls erfasst. Der Puls hat mit den Blutdruckwerten nichts zu
tun. Er ist die an den Arterien fuhlbare Druckwelle, die ent-
steht, wenn sich der Herzmuskel zusammenzieht (Systole). Alle
Messwerte erscheinen auf einem Display. Es gibt Oberarm- und
Handgelenk-Messgerate. Oberarmgerate sind nach Meinung
von Expertinnen und Experten den Handgelenkgeraten vorzu-
ziehen. Lassen Sie sich beim Kauf das Gerat gut erklaren und
lesen Sie die Gebrauchsanweisung sorgfaltig durch. Halten Sie
sich an die Vorschriften und Empfehlungen und vergessen Sie
nicht, das Gerat regelmassig eichen zu lassen. Das Gerat sollte
den in der Schweiz geltenden Normen entsprechen und durch
anerkannte Institutionen klinisch gepruft (validiert) sein.

Wie Sie den Blutdruck richtg messen, lesen Sie im Kasten auf
Seite 14.



Blutdruckpass

Die Schweizerische Herzstiftung stellt Ihnen kosten-
los einen praktischen Blutdruckpass zur Verfiigung. Er
enthalt Wissenswertes zur Selbstmessung. Sie konnen
darin das Datum, die Zeit der Messung, den gemessenen
oberen und unteren Wert, den Puls sowie Ihr Gewicht
in die entsprechende Kolonne eintragen. Unter «Bemer-
kungen» notieren Sie besondere Vorkommnisse oder
Beschwerden (Unwohlsein, Schwindel, Schlafstorun-
gen, vergessene Medikamenteneinnahme, besondere
korperliche oder psychische Belastungen). Ihre Auf-
zeichnungen sind fiir Thren Arzt, Thre Arztin nitzlich.
Nehmen Sie den Pass deshalb mit, wenn Sie einen
Arzttermin haben.

Bestellen Sie Ihren Blutdruckpass mit dem Bestellschein
in der Broschiirenmitte, unter www.swissheart.ch/shop
oder per Mail an docu@swissheart.ch.
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Gewinn fur lhre Gesundheit

Sie werden die positiven Auswirkungen der Blutdrucksenkung
nicht unmittelbar bemerken. Langfristig tragt eine konse-
quente Behandlung aber dazu bei, Ihr Risiko fir eine schwere
Erkrankung wie Herzinfarkt, Hirnschlag, Herzinsuffizienz oder
Niereninsuffizienz zu reduzieren.

Die Schweizerische Herzstiftung fordert die Forschung, berat Patientinnen
und Patienten und motiviert zur Vorbeugung durch ein gestinderes Leben.

Herzlichen Dank fur Ihre Unterstlitzung. Schweizerisch
Spendenkonto 30-4356-3 Hcer‘gﬁ:?telﬂf; €
www.swissheart.ch
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