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Das Krankheitsbild
Arteriosklerose

Die Arteriosklerose ist eine Erkrankung der arteriellen Blutgefasse. Die
Innenwande der Arterien sind normalerweise mit einer feinen, empfindli-
chen Zellschicht ausgekleidet, dem Endothel. Wird das Endothel geschadigt
und lagern sich Fettstoffe (z. B. modifiziertes Cholesterin) in der Gefdss-
innenhaut ab, so reagiert die Wand mit einer Entziindung. Weisse Blutzellen
aus dem Blutstrom wandern in die Gefasswand ein und vermehren die
schadigenden Stoffe. Glatte Muskelzellen aus den tieferen Gefassschichten
wandern ebenfalls in die Innenhaut. Es entstehen so genannte arteriosklero-
tische Plaques, die wachsen und das Gefass mehr und mehr verengen.
Diese Plaques kénnen teilweise auch verkalken. Die Folge sind Durchblu-
tungsstérungen, denn ein Organ, das stromabwarts von einer solchen Ver-
engung liegt, erhalt beispielsweise unter Belastung nicht mehr gentigend
Sauerstoff. Wo eine Plague Risse aufweist oder sogar aufbricht, bildet sich
schnell ein Blutgerinnsel, und es kann durch Wiederholung dieses Prozesses
zu einem kompletten Verschluss der Arterie kommen. Das Gebiet, das nicht
mehr mit sauerstoffgesattigtem Blut versorgt wird, ist akut vom Absterben
bedroht (Infarkt). Typische Folgekrankheiten des teilweisen oder kompletten
Verschlusses durch Arteriosklerose sind:

e koronare Herzkrankheit: stabile und instabile Angina pectoris, Herzinfarkt
Durchblutungsstérungen des Gehirns, Hirnschlag
Durchblutungsstérungen in den Beinen (Schaufensterkrankheit, periphere
arterielle Verschlusskrankheit)

Niereninsuffizienz

Die Bedeutung
der Arteriosklerose

Die Arteriosklerose ist in Landern mit hohem Lebensstandard die wichtigste
Ursache fur Krankheit und Tod. In der Schweiz sterben rund 40 Prozent aller
Menschen an Herz-Kreislauf-Krankheiten, die in den meisten Féllen auf arte-
riosklerosebedingte Durchblutungsstérungen zurtickzufthren sind. Die Ursa-
che dafir liegt hauptsachlich im modernen Lebensstil: Rauchen, Bewe-
gungsmangel, ungesunde Ernahrung und die weite Verbreitung von «Zivili-
sationskrankheiten» wie Diabetes mellitus, Bluthochdruck und erhéhte Blut-
fettwerte sind Risikofaktoren, welche die Arteriosklerose férdern. Arterio-
sklerose beginnt haufig schon in jungen Jahren, manifestiert sich aber durch
Gefassverengung und -verschluss hauptsachlich bei Personen tber 50. Da
die Menschen durchschnittlich immer alter werden, wird die Bedeutung der
Arteriosklerose und ihrer Folgekrankheiten in den nachsten Jahrzehnten
weiter zunehmen.

Die Behandlung
der Arteriosklerose

Die Arteriosklerose selbst, das heisst die Bildung von Plaques in den Arte-
rien, kann momentan noch nicht kausal behandelt werden. Maglich ist
jedoch die Vorbeugung und Therapie der Folgeerkrankungen. Fur die Vor-
beugung ist vor allem ein gesunder Lebensstil wichtig; dazu gehéren Rauch-
stopp, geniigend Bewegung, gesunde Erndhrung, Abbau von Ubergewicht
und die konsequente Behandlung von Bluthochdruck, Diabetes und erhoh-
ten Blutfettwerten. Die Folgeerkrankungen einer Arteriosklerose (z. B. An-



gina pectoris, Herzinfarkt oder Herzinsuffizienz) behandelt man mit ver-
schiedenen Medikamenten, die teilweise lebenslang eingenommen werden
muUssen, und mit chirurgischen oder Katheter-Eingriffen. Die grosste Bedeu-
tung hat bei diesen Krankheiten eine gesunde Lebensweise. Werden Risiko-
faktoren ausgeschaltet oder stark reduziert, kann das Fortschreiten der Ar-
teriosklerose verlangsamt oder gar verhindert werden.

Was kann die Auf dem Gebiet der Arteriosklerose wird sehr viel geforscht, denn einerseits
weiss man Uber zahlreiche Aspekte dieser Erkrankung noch zu wenig, ande-
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einige Beispiele fur Fragen, auf welche die Forschung Antworten sucht:

e \Warum reagiert das Endothel auf die verschiedenen Risikofaktoren (z. B.
Rauchen, Bluthochdruck, erhéhtes Blutcholesterin) so empfindlich? Wel-
che Gegenmassnahmen kénnen getroffen werden, um das Endothel vor
dem Einfluss dieser Risikofaktoren zu schitzen?

e Wie werden die Plaques aufgebaut? Gibt es eine Mdglichkeit, diesen
Vorgang «umzukehren», das heisst eine Verengung in einem Gefass
wieder riickgangig zu machen?

¢ Bei dieser Krankheit bilden sich in den Plaques Entziindungen, die dazu
fuhren, dass die Plaques aufbrechen und Blutgerinnsel (Thrombosen) bil-
den. Bei anderen Personen sind die Plaques «stabil». Wie lassen sich diese
unterschiedlichen Entwicklungen erklaren? Mit welchen Mitteln kénnte
man die entztndlichen Prozesse stoppen bzw. die Plaques stabilisieren?

e Warum sind nicht alle Arterien im Kérper gleich anféllig fir Arterioskle-
rose? Kann der Organismus gewisse Arterien vor schadlichen Einflissen
bewahren und, wenn ja, wie funktioniert dieser Schutz?

¢ Wie tragen natlrliche Alterungsvorgange zur Arteriosklerose bei?

e Durch welche Vorkehrungen und Vorbeugemassnahmen kénnte man
diese Vorgange abschwachen oder verhindern?

¢ Gibt es noch weitere Risikofaktoren, welche die Entstehung einer Arterio-
sklerose fordern? Und wenn ja, wie kénnte man diese Risikofaktoren am
besten ausschalten?

e Welche protektiven Faktoren verhindern, dass arteriosklerotische Plagues
entstehen? Welche Faktoren fuhren zur Regression der Arteriosklerose?
Wie lassen sich die Alterungsvorgange an den Gefassen verzégern?

e Wie lasst sich die Therapie von arteriosklerotischen Krankheiten verbes-
sern (z. B. mit neuen Medikamenten oder Eingriffen), damit die betroffe-
nen Patienten noch moglichst lange und beschwerdefrei leben kénnen?

Kontakt Haben Sie noch Fragen zum Forschungsfonds «Arteriosklerose»? Die
Schweizerische Herzstiftung gibt Ihnen gerne Auskunft:

Dr. Robert C. Keller, Geschaftsfihrer
Telefon 031 388 80 82
E-Mail keller@swissheart.ch
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