MEDIZIN

,,Broken-Heart-Syndrom* —
pisch weiblich?

ZONTA GOLDEN HEART priasentierte vor Kurzem neueste wissenschaft-
liche Erkenntnisse zum ,,Broken-Heart-Syndrom®, an dem hauptsichlich
postmenopausale Frauen (91%) ab 50 Jahren erkranken.

UNTER ,Broken-Heart-Syndrom* ver-
steht man eine kardiologische Situation,
die alle Anzeichen eines Herzinfarktes
aufweist, ohne dass ein solcher vorliegt.
Symptome sind thorakale Schmerzen,

Atemnot, Dyspnoe und Hypotonie. Da die

linke Herzkammer bei der Erkrankung die

Form eines japanischen Oktopusfangkorbs

(,,Tako-Tsubo*) annimmt, wird das 1990

erstmals in Japan beschriebene Syndrom

auch als ,,Tako-Tsubo-Kardiomyopathie*
bezeichnet.

Die American Heart Association und die

Wissenschaftler der Mayo Clinic haben

4 Diagnosekriterien definiert:

1. Transiente linksventrikulire Hypo-
kinese, Akinese oder Dyskinese des
mittleren Segments, mit oder ohne
Betroffenheit der Herzspitze und
Bewegungsabnormalitdten der Myo-

kardwand.

2. Kein Vorliegen von obstruktiven Ko-
ronargefdBkrankheiten oder akute
Plaquerupturen.

3. Spezifische EKG-Anderungen (ST-
Hebung und/oder T-Wellen-Umkeh-
rung) und moderat erhéhter Troponin-
spiegel im Blutwasser.

4. Kein Vorliegen von Myokarditis oder
Erkrankungen der chromaffinen Zel-
len des Nebennierenmarks.

PATHOPHYSIOLOGIE

Die genaue Pathophysiologie des ,,Broken-
Heart-Syndrome* ist noch nicht entschliis-
selt, jedoch gibt es ein fiihrendes Konzept
zur Entstehung. Man geht von einem gro-
en Anstieg der Katecholaminkonzentra-
tion und die dadurch ausgeloste Kardio-
toxizitét aus. Die durch die Stresshormone
ausgeloste libersteigend hohe Konzentra-
tion von Ca®-lonen in der Myokardzelle
provoziert die ventrikuldre Dysfunktion.

Weiters hat der linksventrikuldre Herzspit-
zenteil mehr adrenerge Rezeptoren als das
basale Myokardium. Es kommt zu einer
verstirkten Aktivierung von Beta-adrener-
gen-Rezeptoren. In Tierstudien konnte
gezeigt werden, dass Norepinephrine in
einem sehr hohen Konzentrationslevel in
katecholamininduzierten Herzkrankheiten
jedoch eine Verminderung der Kontrakti-
litdat aufweisen konnen.

Es diirfte sich bei der Tako-Tsubo-Kar-
diomyopathie um einen klassischen Cir-
culus vitiosus handeln: Eine plétzliche
Konfrontation von extremen Stresssitu-
ationen fiihrt zu einer sehr hohen sympa-
thisch neuronalen und adrenomedulldren
Hormonausschiittung. Es kommt zu einer
Vasokonstriktion der Widerstandsgefi-
Be, dadurch steigt der Blutdruck und die
Nachlast. In der Zwischenzeit kommt es
durch die oben beschriebenen Vorginge
zu Katecholamintoxizitit in der Myokard-
zelle. Basal kommt es zu einer Hyperkon-
traktion und Obstruktion, wodurch sich
die linksventrikuldre Ejektionsfraktion auf
10-49% vermindert. Die sich erh6hende
Wandspannung fiihrt durch die mechani-
sche Reizung zu einer weiteren Stressant-
wort. Es kommt zur Stérung der koronaren
Mikrozirkulation, und durch den Sauer-
stoffbedarf der Myokardzellen kommen
diese in den oxidativen Stress, wodurch
weiter positive Riickkoppelungsschleifen
aktiviert werden.

EXTREME PSYCHISCHE UND PHYSISCHE
BELASTUNGEN BRECHEN DAS HERZ

Meist fihrt eine unerwartete und uner-
wiinschte Trennung von einem naheste-
henden, geliebten Menschen oder eine
andere extreme psychische Belastung zum
Auftreten des Broken-Heart-Syndroms.
,Unsere Patientinnen berichten von sehr
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starkem Liebeskum-
mer, haben schwe-
re Verkehrsunfille
hinter sich  oder
werden mit dem
Tod nahestehender
Familienmitglieder
nicht fertig. Die
plotzliche Konfron-
tation mit extremen
seelischen  Stress-
situationen  bricht
ihnen im wahrsten Sinne des Wortes das
Herz“, berichtet Univ.-Prof. Dr. Jeanette
Strametz-Juranek, Fachirztin fiir Innere
Medizin und Kardiologie an der Medizi-
nischen Universitit Wien und Vorsitzende
des Wissenschaftlichen Beirates von Zonta
Golden Heart.
Weitere Krankheitsausloser kénnen mas-
sive physische Belastungen, chirurgische
Eingriffe und/oder schwere korperliche
Erkrankungen sein.
In den meisten Fillen betrifft das Broken-
Heart-Syndrom postmenopausale Frauen
zwischen 50 und 70 Jahren. Primeno-
pausale Frauen werden durch Ostrogene
vor einer Uberakti-
- vierung der kardi-
alen Stressreaktion
geschiitzt und sind
somit weniger an-
fillig. Weshalb die
Erkrankung deutlich
héufiger bei Frauen
auftritt als bei Mén-
nern, ist noch nicht
restlos geklart.
In Osterreich gibt es
zum Broken-Heai‘t-Syndrom noch keiner-
lei Studien. Einer Statistik aus Deutschland
zufolge wurde im Zeitraum zwischen 2006
und 2010 bei 324 Patientinnen und Patien-
ten die Diagnose Broken-Heart-Syndrom

Univ.-Prof. Dr.
Jeanette Strametz-
Juranek

Mag. Maria-Anna
Pleischl
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Assoziation der Tako-Tsubo-Kardiomyopathie: Form des linken Ventrikels im akuten Stadium mit der traditionellen japanischen Tintenfischfalle

gestellt. Es wird jedoch von einer sehr
hohen Dunkelziffer an Betroffenen ausge-
gangen. Unter den Diagnostizierten waren
296 (91%) Frauen und 28 (9%) Minner.
Das Durchschnittsalter betrug 68 Jahre.

VOLLST I'iNDI(iE GENESUNG
MEISTENS MOGLICH

Neben der medizinischen Akutversorgung
durch symptomatische Behandlung mit
Alpha- und Betablockern, Katecholami-
nen und Diuretika trdgt eine Psychothe-
rapie wesentlich zur Genesung bei. Mag,
Maria-Anna Pleischl, Psychotherapeu-
tin und Supervisorin, Generalsekretirin
des Osterreichischen Arbeitskreises fiir

Gruppentherapie
und Gruppendy-
namik (OAGQG),

Wien: ,,Dabei wird
die emotionale Ab-
héngigkeit von ei-
nem verlorenen
Menschen - die
haufigste  Ursache
des Broken-Heart-
Syndroms — beendet
und der Patientin zu
einer selbststédndigen Beziehungsform ver-
holfen.*
Normalerweise sollte die vollstindige Ge-
nesung innerhalb weniger Wochen gesche-
hen, wobei sich auch die morphologische
Verdnderung des Herzens

Prim. Univ.-Prof.
Dr. Franz Weidinger
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riickbildet. Die Sterberate
liegt bei 2,2% der Patientin-
nen und Patienten.

IMMER MEHR JUNGE FRAUEN
STERBEN AN HERZ-KREIS-
LAUF-ERKRANKUNGEN

Prim. Univ.-Prof. Dr. Franz
Weidinger, Vorstand der 2.
Med. Abteilung der Kran-
kenanstalt  Rudolfstiftung,
Prisident elect der Osterr.
Kardiologischen Gesell-
schaft (OKG): , Wihrend
das Broken-Heart-Syndrom
heilbar ist und hauptsichlich
bei dlteren Frauen auftritt, ist
zuletzt die Zahl der tédlichen
»echten® Herzinfarkte bei
jungen Frauen deutlich ge-
stiegen. Eine aktuelle Studie
der European Society of Car-
diology (ESC) zeigt, dass die
Sterberate bei Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen in der
Gruppe der 35- bis 44-jih-

Wien

rigen Frauen in den letzten Jahren merk-
bar anstieg, wihrend sie bei allen ande-
ren Altersgruppen im Vergleichszeitraum
sank. Gerade bei jungen Frauen zwischen
35 und 44 Jahren treten dabei vermehrt
atypische Symptome wie Tachykardie
und Hypotonie auf, selbst Riicken- und
Nackenschmerzen, Ubelkeit, Schwindel,
Schmerzen im rechten Arm und Kiefer-
schmerzen kénnen erste Anzeichen eines
Herzinfarktes sein.*

Zonta Golden Heart ist die erste &s-
terreichweite  Informationsinitiative
von Frauen fiir Frauen zu Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen, der héufigsten To-
desursache bei Frauen in Osterreich.
Die Initiative wurde Mitte 2011 vom
Zonta Club Wien-City ins Leben ge-
rufen und wird uv.a. von 6ffentlichen
Trdgern, medizinischen Fachgesell-
schaften, offentlichen Organisationen
sowie weiteren Partnen und Unter-
nehmen unterstiitzt,

Ein wissenschaftlicher Beirat fithren-
der Experten unter dem Vorsitz der
Kardiologin Univ.-Prof. Dr. Jeanette
Strametz-Juranek unterstiitzt die Initi-
ative inhaltlich.

Durch umfangreiche Informations-
titigkeiten soll ,,weibliches® Herz-
bewusstsein geschaffen und Frauen
geholfen werden, ihr personliches
Herz-Kreislauf-Risiko zu bestimmen
und zu reduzieren. Informationsiniti-
ativen aus den USA zeigen, dass eine
gezielte Bewusstseinsschaffung eine
Reduzierung von Todesfllen und eine
wesentlich Verbesserung der Selbst-
einschitzung verzeichnen kdnnen.

Weitere Informationen unter:
www.zontagoldenheart.com



