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das Alter ist letztlich nur eine Zahl -
entscheidend ist, wie Sie sich fiihlen!

Mit dieser Broschiire mochte die
Deutsche Hochdruckliga speziell dltere
Patientinnen und Patienten iiber Blut-
hochdruck informieren und ihnen ak-
tuelle wissenschaftliche Informationen
iber die Erkrankung und Therapien an
die Hand geben, erweitert um praxis-
nahe Tipps, wie sie ihren Lebensabend
(blutdruck-)gesund gestalten kénnen.

In Deutschland leben etwa 20 bis
30 Millionen Menschen mit Bluthoch-
druck, im Alter {iber 60 Jahre ist fast je-
der Zweite betroffen. Doch nicht jeder,
der erkrankt ist, weif3 von der Erkran-
kung - und nicht jeder, der darum weif3,
nimmt sie ausreichend ernst. Dabei lie-
f3e sich rund die Halfte der Schlaganfil-
le und Herzinfarkte durch eine konse-
quente Einstellung des Blutdrucks ver-
hindern!

Gerade betagte Menschen denken
sich héufig: ,,Ach, was soll‘s, ich bin ja
schon alt, was kiimmern mich Sptfolgen®,
und stufen Bluthochdruck eher als Al-
terswehwehchen ein, das ja noch nicht
einmal wehtut, und weniger als eine
ernsthafte Erkrankung. Doch falsch!
Auch fiir dltere Menschen gilt, dass sie
durch die Blutdrucksenkung ihr Risi-
ko fiir eine schwere Herz- und Gefdf3-
erkrankung reduzieren konnen. Im
Alter nimmt der Grad der Gefifiver-
kalkung zu. Somit steigen das Schlag-
anfall-Risiko (die Hilfte aller Schlagan-
fille treten bei Menschen auf, die iiber
70 Jahre sind) und das Herzinfarkt-Ri-
siko - und die Uberlebensprognose al-
ter Menschen nach einem Herzinfarkt
ist schlecht. Etwa ein Viertel aller Be-
troffenen, die zum Zeitpunkt des In-
farkts 75 Jahre oder dlter sind, iiberlebt
ihn nicht. Insofern zahlt sich Priavention
gerade auch im hohen Alter aus.

Auflerdem schiitzt ein normaler Blut-
druck vor Demenz, kann sogar das Fort-
schreiten einer Demenz verlangsamen.
Ein weiterer Faktor: Ein gut eingestell-
ter Blutdruck kann zur Erh6hung der
Lebensqualitdt beitragen, beispielswei-
se wenn das Herz bereits etwas ange-

Prof. Dr. med. Ulrich Wenzel
Vorstandsvorsitzender
der Deutschen Hochdruckliga

schlagen ist und eine Herzschwiche
vorliegt. Wer nach wenigen Schritten
schon Atemnot bekommt, wird sehen,
dass sich das nach Einstellung des Blut-
drucks verbessern kann. Insofern ist es
nie zu spit anzufangen!

Die Deutsche Hochdruckliga arbei-
tet seit Jahren daran, Wissen um die
Erkrankung Bluthochdruck (arterielle
Hypertonie), ihre Folgen und Mdglich-
keiten der Therapie bekannter zu ma-
chen. Wir danken dem Bundesminis-
terium fiir Gesundheit, dass es uns mit
der Férderung dieser Broschiire ermdg-
licht hat, dltere Mitbiirger zielgruppen-
gerecht zu informieren, mit Themen
und Beitrdgen rund um den Blutdruck,
die fiir sie interessant und relevant sind.

Mit diesem Heft mdchten wir Sie, lie-
be Leserinnen und Leser, begleiten und
bestdrken, denn es geht um Ihre Ge-
sundheit - und letztlich darum, trotz
Bluthochdruck ein langes Leben in guter
korperlicher und geistiger Verfassung
fithren zu kénnen. Denn das Problem
Bluthochdruck ldsst sich regeln, auch
im Alter!

Thr

Ulrich Wenzel
Vorstandsvorsitzender
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Was sollte man wissen?

Experteninterview mit Professor Oliver

Vonend, Wiesbaden, Bluthochdruckexperte und
Vorstandsmitglied der Deutschen Hochdruckliga.
Wie er ausfiihrt, profitieren auch alte Menschen
von der Blutdrucksenkung, sie sollte aber
langsam und vorsichtig erfolgen. Lesen Sie, was
bei dlteren Menschen sonst noch in Sachen
Blutdruckeinstellung zu beachten ist und welche
blutdrucksenkenden Medikamente sich besonders
fiir betagte Patienten eignen.
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Was ist bei der Blutdruckeinstellung

von dlteren Menschen zu beachten?

Stimmt auch fiir diese Patientengruppe

das Motto ,,Je tiefer, desto besser?*,

wie die SPRINT-Studie gezeigt hat?

Nein, dieses Motto ldsst sich auf die Blutdruck-
senkung - anders als zum Beispiel auf die Senkung
der Blutfette — sowieso nicht pauschal anwenden.
Die SPRINT-Studie hatte gezeigt, dass eine stren-
gere Blutdrucksenkung in Richtung der unteren
Grenze des Zielbereichs bei Patienten im mittle-
ren Lebensalter mehr Nutzen brachte als eine mo-
deratere Senkung - aber auch die streng eingestell-
te Gruppe war mit ihren Blutdruckwerten immer
noch im Zielbereich und wies keine zu tiefen Blut-
druckwerte auf.

Das ist wichtig zu wissen, denn man darf den
Blutdruck der Patienten, insbesondere der lte-
ren Patienten, nicht zu tief absenken. Der obere
Blutdruckwert (,,systolischer Wert*) sollte bei jun-
gen Patienten nicht unter 120 mmHg liegen. Bei
dlteren Patienten sind wir grofiziigiger und stre-
ben keine niedrigeren Werte als 130/8o mmHg an,
tolerieren auch Werte bis zu 140mmHg. Denn bei
einer zu schnellen und zu tiefen Senkung kann es
oft zu Unwohlsein und Schwindel und in der Fol-
ge zu Stiirzen kommen. Das miissen wir bei alten
Menschen unbedingt vermeiden, deswegen legen
wir den allgemeinen Zielwert von 120-129 mmHg
bei diesen Patienten etwas grofizligiger aus.

Bei alten Menschen sollte der Blutdruck auch
nur langsam abgesenkt werden, man fingt mit
einer niedrigen Dosis an und erhht nur vorsich-
tig in kleinen Schritten. Das ist immens wichtig,
um Schwindel und Stiirze zu vermeiden, aber auch,
um die geistige Fdhigkeit zu erhalten. Eine Studie
der Universitdten Bern in der Schweiz und Leiden
in den Niederlanden hatte gezeigt, dass es bei al-
ten und gebrechlichen Menschen, deren Blutdruck
zu schnell abgesenkt wurde, zu Gedichtnisprob-
lemen kam, die wurden also ,,tiiddelig®, auBerdem
hatten sie ein erhdhtes Sterberisiko. Deshalb ist
eine vorsichtige, langsame Blutdrucksenkung bei
alten Menschen von so grofer Bedeutung.

Sollte man bei hochbetagten

Menschen dann iiberhaupt noch eine
Blutdrucktherapie beginnen?

Ja, auf jeden Fall! In der HYVET-Studie (,,Hyper-
tension in Very Elderly Double Blind Trial®) konnte
eine Therapie mit Blutdrucksenkern das Risiko fiir
schwere kardiovaskuldre Ereignisse und die Ge-
samtsterblichkeit von Hochdruckpatienten iiber
80 Jahre deutlich reduzieren. Auch brachte die
Blutdrucksenkung Vorteile in puncto Lebensqua-
litdt: Es gab mittelfristig positive Effekte auf die
Herzschwiche (,,Herzinsuffizienz*), die das Leben
der alten Menschen stark beeintrichtigt. Bekannt
ist ja das Phénomen, dass diese Patienten kaum
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Professor Oliver Vonend, Wiesbaden, Bluthochdruckexperte und
Vorstandsmitglied der Deutschen Hochdruckliga

Luft bekommen, wenn sie ein paar Meter gehen
oder drei Treppenstufen steigen miissen. Das re-
duziert den Aktionsradius erheblich und schréankt
den Alltag extrem ein. Insofern hat die Blutdruck-
senkung unmittelbare Effekte auf die Lebensqua-
litdt, wenn sie hier eine Verbesserung herbeifiihrt.

Also ganz klar: Zu hohe Blutdruckwerte soll-
ten auch bei betagten Menschen abgesenkt wer-
den - aber, um es noch einmal zu erwihnen, die
Absenkung sollte immer langsam und vorsichtig
erfolgen.

Welche Blutdrucksenker sind im

Alter besonders gut geeignet?

Eigentlich eignen sich fast alle Medikamente al-
ler Substanzklassen, besonders gut sind die so-
genannten Sartane oder Kalziumantagonisten.
Manchmal sind auch Diuretika angezeigt, wenn
beispielsweise auch eine Herzinsuffizienz vorliegt.
Aufpassen muss man bei dlteren Patienten aller-
dings bei HCT (Hydrochlorothiazid)-Diuretika,
die oft in Kombinationstabletten gegen Bluthoch-
druck enthalten sind, weil sie hiufiger zu Salz-
verschiebungen, also zu einer sogenannten Hy-

ponatridmie fiihren. Das bedeutet, dass die Salz-
konzentration im Blut zu gering ist, wodurch es
wiederum zu Schwindel und geistiger Verwirrung
(Deliranz) kommen kann. Problematisch kénnen
auch sogenannte Alphablocker sein, da sie bei al-
ten Menschen mit mehr Nebenwirkungen einher-
gehen. Das ,,Bundesministerium fiir Bildung und
Forschung“ (BMBF) hat in einer Broschiire alle
Medikamente zusammengetragen, die fiir dltere
Menschen ungeeignet sind (siehe Infokasten S. 8).
Grundsitzlich gilt fiir die Blutdrucksenkung,
dass bei betagten Menschen keine schnell wirk-
samen Mittel wie Nitrospray oder Nifedipin-Kap-
seln eingesetzt werden sollen, die ausschliefllich
fiir den hypertensiven Notfall vorgesehen sind.

Wieso sind Wirkungen und Nebenwirkungen
von Medikamenten bei dlteren Menschen

oft anders als bei jiingeren?

Aufgrund der eingeschrinkten Organfunktionen
im Alter verdndern sich Pharmakokinetik und -dy-
namik. Darunter versteht man die Verteilung eines
Wirkstoffs im Korper, seinen Um- und Abbau, auch
die Ausscheidung. Leber und Nieren spielen da-
bei eine wichtige Rolle, aber die Funktion dieser
Organe ist im Alter oft schon beeintréichtigt, sie
arbeiten langsamer. Das bedeutet, dass die Wirk-
stoffe ldnger im Korper verbleiben als bei jungen
Menschen und ldnger wirken. Man muss die Do-
sis also anpassen, ein wichtiger Seismograph fiir
die richtige Dosierung ist bei alten Patienten die
Nierenfunktion, die vor der Verschreibung erho-
ben werden sollte.

Umgekehrt kénnen einige Medikamente bei al-
ten Menschen auch verzdgert wirken: Altere Men-
schen haben oft weniger Muskel- und mehr Fett-
masse und einige Wirkstoffe werden vom Fett ge-
bunden. Das bedeutet, dass die Konzentration im
Blut erst mal niedrig ist und das Medikament nicht
ausreichend wirkt, weil der Wirkstoff in die Fett-
zellen ,,wandert“. Die geben den Wirkstoff dann
aber wieder peu a peu ins Blut ab, es kommt also
zu einer zunédchst verminderten, dann aber lin-
geren Wirkung.

Inwieweit ist die korrekte Einnahme

von Medikamenten bei dlteren

Menschen ein Problem?

Das ist im Alltag durchaus ein Problem, denn man
darf nicht vergessen, dass hochbetagte Menschen
oft viele Medikamente einnehmen miissen, da sie
in der Regel nicht nur unter Bluthochdruck, son-
dern unter mindestens noch zwei, drei weiteren
Krankheiten leiden, die behandelt werden miissen.
Altere Menschen haben daher hiufig einen sehr
langen Medikamentenplan. Hinzu kommt, dass
die Apotheken oft unterschiedliche Generika, also
wirkstoffgleiche Medikamente, herausgeben, was



zur Folge hat, dass die Blutdrucktablette einmal
weif}, ein anderes Mal rot ist und auch die Schach-
teln immer unterschiedlich aussehen. Wenn man
téglich vier bis fiinf unterschiedliche Medikamente
einzunehmen hat, kommt man schon mal durch-
einander, auch als junger Mensch. Es kommt dann

schnell zu Verwechslungen, insbesondere, wenn

sich Form und Farbe der Tabletten verdndern. Es

passiert dann einfach, dass statt einer Blutdruckta-
blette und zwei Fettsenkertabletten z. B. zwei Blut-
drucktabletten und eine gegen Fettsenker einge-
nommen werden. Klar, dass es in der Folge auch zu

unerwiinschten Wirkungen kommen kann.

Grundsitzlich gilt: Je einfacher das Medika-
mentenregime ist, umso besser. Wenn ich einen
Blutdruck mit einer einzigen Kombitablette am
Morgen ebenso gut senken kann wie mit drei bis
vier Tabletten, die iiber den Tag verteilt in unter-
schiedlichen Dosierungen eingenommen werden
miissen, verschreibe ich lieber die eine Tablette,
um die Medikamenteneinnahme fiir den Patien-
ten so einfach wie mdglich zu gestalten.

Bei Patienten, die sehr viele Medikamente am
Tag einnehmen miissen, ist es eine gute Losung,
wenn der Arzt die Apotheke beauftragt, die Me-
dikamente zu verblistern. Das bedeutet, dass alle
Medikamente, die beispielsweise am Montagmor-
gen vom Patienten eingenommen werden miis-

Bei der isolierten
systolischen
Hypertonie, unter
der viele dltere
Menschen leiden,
ist nur der obere
Blutdruckwert
erhéht. Auch sie
muss behandelt
werden.
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sen, von der Apotheke fertig in ein Tiitchen ein-
geschweifit werden. Dann gibt es das einnahme-
fertige Tiitchen fiir Montagmittag, Montagabend,
Dienstagfriih usw. Gerade fiir dltere Menschen, die
vielleicht auch nicht mehr so gut sehen, ist das eine
sinnvolle Mafinahme.

Im Alter kommt es haufiger zu einer soge-
nannten isolierten systolischen Hypertonie,
bei der nur der obere Blutdruckwert erhéht
ist. Wie entsteht diese Form des Bluthoch-
drucks und wie kann man entgegenwirken?
Wenn nur der obere Blutdruckwert erhoht ist, der
untere aber normal, deutet das darauf hin, dass die
Gefifie des Patienten steif sind. Bei jungen, gesun-
den Menschen ist es so: Das Herz zieht sich zu-
sammen und pumpt das Blut mit einem Stof3 in
die Blutgefifle. Junge, flexible Blutgefife blihen
sich dann auf wie ein Windkessel und leiten das
Blut langsam in die Peripherie weiter, in einem
kontinuierlichen Fluss. Sind die Gefidf3e aber starr
und unflexibel, ist diese Windkesselfunktion ab-
geschwicht und es kommt zu Blutdruckspitzen,
die nicht ungefihrlich sind. Deswegen muss eine
isolierte systolische Hypertonie ebenso behandelt
werden wie ein Bluthochdruck, bei dem beide Wer-
te zu hoch sind. Man darf sich nicht damit abfin-
den und womdglich noch dariiber freuen, dass zu-
mindest einer der beiden Werte o.k. ist.
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Zur Behandlung der isolierten systolischen
Hypertonie werden oft Sartane eingesetzt, weil
sie auch der Gefédf3steifigkeit entgegenwirken und
somit ebenfalls die Ursache angehen. Das A und
O ist aber, die Gefifie von vornherein durch den
Lebensstil gesund und flexibel zu halten - und es
ist nie zu spét, damit anzufangen: Man schafft das
durch eine gesunde Erndhrung, mehr Sport und
eine konsequente Diabeteseinstellung. Beson-
ders den Stellenwert der Bewegung mdchte ich
hier noch einmal hervorheben: Nicht nur der Blut-
druck wird giinstig beeinflusst, auch zu hohe Blut-
fette und zu hohes Korpergewicht. Bekannt ist da-
riiber hinaus, dass Sport und Bewegung nicht nur
positive Auswirkungen auf den Kérper haben, son-
dern auch die Entwicklung einer Demenz verlang-
samen konnen. Gerade &ltere Menschen sollten
sich daher ausreichend bewegen !

Viele alte Menschen haben aber auch

einen zu niedrigen Blutdruck...

Ja, aber der ist hiufig ,,hausgemacht. Viele dltere
Menschen trinken zu wenig. Der Wassermangel
fithrt dazu, dass das Blut zdhfliissiger ist und lang-
samer durch die Adern fliefit. Der Sauer- und Néhr-
stofftransport ist somit verlangsamt, das kann zu
Kreislaufproblemen und Kopfschmerzen fiihren,
bei Unterversorgung der Gehirnzellen kommt es
auch zu Verwirrtheitszusténden. Es ist daher wich-
tig, dass alte Menschen genug trinken, mindestens
1,3-1,5 Liter am Tag.

Ein zweiter Grund fiir einen zu niedrigen Blut-
druck kann die Gabe oder zu hohe Dosierung von
Blutdrucksenkern sein. Es passiert hédufig, dass
ein Patient bei der Praxismessung Blutdruckwer-
te von iiber 150mm Hg und hoéher hat, aber zu
Hause vollig normale Werte. Der Arzt verschreibt
dann womdglich Blutdrucksenker, obwohl sie gar
nicht notwendig wéren - oder er verschreibt eine

Lese-Tipp

zu hohe Dosis. Das zeigt, wie wichtig die regelma-
fige Selbstmessung des Blutdrucks ist (Anleitung
siehe S. 9). Ich rate den Patienten dazu, eine Wo-
che lang zu Hause den Blutdruck zu messen und
die Werte aufzuschreiben, um ein umfassenderes
Bild zu haben. Im Zweifel kann auch eine 24-Stun-
den-Messung durchgefiihrt werden. Dem Patien-
ten wird dann ein kleines Gerédt mit Blutdruck-
messmanschette umgelegt, das einen ganzen Tag
lang automatisiert jede halbe Stunde den Blut-
druck misst. Wichtig ist, dass der Arzt weif3, wie
die Blutdruckwerte des Patienten normalerweise
sind, also aufierhalb der Praxis. Nur dann kann er
eine passgenaue Therapie verschreiben.

Dartiber hinaus ist es wichtig, dass der Arzt den
Blutdruck eines betagten Patienten immer auch
im Stehen misst, da es bei dlteren Menschen zur
sogenannten orthostatischen Dysregulation kom-
men kann. Das bedeutet, dass die Gefifle sich nicht
mehr so schnell zusammenziehen, wenn er auf-
steht. Ist der Blutdruck im Sitzen noch normal,
sackt er beim Aufstehen pl6tzlich ab. Der Patient
verspiirt dann oft einen Schwindel oder ihm wird
»Schwarz vor Augen. Eine Blutdrucksenkung ist
dann natiirlich kontraindiziert.

Was sollten zusammenfassend

betagte Menschen beim Thema
Blutdruckeinstellung beachten?

Ganz klar, ein zu hoher Blutdruck muss eingestellt
werden, da sich dadurch nicht nur die Uberlebens-
prognose verbessert, sondern hiufig auch die Le-
bensqualitit. Er darf aber nicht zu abrupt und zu
tief gesenkt werden. Damit der Arzt den Blutdruck
bestmdglich einstellen kann, ist es wichtig, dass
die Patienten ihn zu Hause regelmé@fiig messen und
ihre Werttabellen dem Arzt vorlegen - denn der
muss den tatséchlichen ,,Ist-Zustand“ kennen, be-
vor er eine Therapie beginnt/anpasst.

Medikamente kdnnen, insbesondere im hohen Alter und bei chronischen Erkrankungen,
das alltagliche Leiden lindern. Jedoch kdnnen einige Wirkstoffe im Alter spezielle
Probleme ausldsen. Welche das genau sind, hat ein vom Bundesministerium fiir Bildung
und Forschung gefordertes Projekt in der PRISCUS-Liste zusammengestellt. Gegliedert
nach Krankheitsbildern, finden dltere Menschen, deren Angehdrige und Pflegende
allgemeinverstandliche Hinweise zu Wirkungen und Nebenwirkungen von Medikamenten.

Die Broschiire steht als Download unter www.bmbf.de/publikationen bereit.
Sie kann auch auch per Mail unter publikationen@bundesregierung.de
oder telefonisch unter 030/182722721 angefordert werden.
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Richtig Blutdruck messen
in § Schritten

Vor der Messung zur Ruhe kommen!

Eine typische Fehlerquelle ist, dass die Blutdruckmessung nicht in

Ruhe durchgefiihrt wird. Man sollte sich vor der Blutdruckmessung
hinsetzen und fiinf Minuten lang entspannen. Dabei soll man auch nicht
telefonieren, Nachrichten tippen oder fernsehen. Aufierdem sollten
korperliche oder seelische Belastungen rund 30 Minuten vor dem
Messen vermieden werden.

Manschette auf Herzhdhe anlegen

Wiahrend der Messung sitzt der Patient entspannt angelehnt auf
einem Stuhl mit beiden FiiRen auf dem Boden. Die Manschette des
Blutdruckgerdts muss so angelegt werden, dass sie auf Herzhdhe
sitzt. Bei Oberarmmanschetten ist das fast automatisch der Fall. Bei
Handgelenksmanschetten empfiehlt es sich, ein Kissen auf einen Tisch
zu legen, damit die Manschette wahrend der Messung auf Herzhdhe

liegt.

Drei Messungen im Abstand von jeweils einer Minute durchfiihren
Es wird empfohlen, immer dreimal hintereinander im Abstand von einer
Minute zu messen. Der Mittelwert des zweiten und dritten Messwerts sollte
dann notiert werden, beispielsweise in einen Blutdruckpass der Deutschen
Hochdruckliga. Bei unregelmafiigen Herzschldgen (Arrhythmien bzw.
Vorhofflimmern) dreimal hintereinander im Minutenabstand messen und
den Mittelwert notieren.

Blutdruckwerte dokumentieren

Tragen Sie den gemessenen Blutdruckwert in lhren Blutdruckpass ein
oder dokumentieren Sie die Werte digital, entweder in einer Exceltabelle
oder in einer speziellen Blutdruck-App. Moderne Blutdruckmessgerdte
verfiigen {iber Schnittstellen, die die Daten direkt in eine Blutdruck-App
einfligen und so dem Arzt eine leichte Auswertung ermdglichen.

Immer zur gleichen Zeit messen, und zwar vor

der Einnahme von Blutdrucksenkern!

Menschen mit Bluthochdruck sollten taglich ihren Blutdruck

messen - und zwar immer zur gleichen Tageszeit. Erst eine solche
standardisierte Messung macht die Werte vergleichbar. Patienten, die
blutdrucksenkende Medikamente einnehmen, sollten die Messung
morgens vor der Tabletteneinnahme durchfiihren.
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»Blut ist ein ganz besonderer Saft“ - so teuflisch
dufSert sich Mephisto in Goethes ,,Faust“. Als
wiisste er, wie schwierig es sein kann, den
Blutdruck in den Griff zu bekommen. Weil jeder
Mensch seine eigene Geschichte hat und sich mit
den Jahren individuelle Probleme ergeben, die es
zu losen gilt. Der friihere Fuf3ball-Nationalspieler
und Weltmeister von 1974, Jiirgen Grabowski (75),
kdmpft damit, dass die Folgen des Leistungssports
seinem Korper zugesetzt haben. Es gibt aber

auch Situationen — wie bei Ute Behrend (63) und
Anna-Luise Klotz (91) -, in denen der Korper
nicht arbeitet, wie er soll, weil er zum Beispiel

mit unerkannten Evkrankungen fertigwerden
muss. Oder weil bestimmte Organe ihren Dienst
versagen.

schwierigen Fille herausfindet, ist Dr. med.

Oliver Vonend. Der Arzt fiir Innere Medizin
und Nephrologie (Nierenheilkunde) sowie Hyper-
tensiologie aus Wiesbaden zihlt die Abkldrung von
Ursachen fiir schwer einstellbaren Bluthochdruck
zu seinen Schwerpunkten. Er mdchte Menschen
gern vor chronischen Nierenerkrankungen bewah-
ren und befasst sich mit dem Zusammenspiel von
Herz- und Nierenschwiche. Drei seiner Patienten
erzdhlen ihre Geschichte und der Spezialist erkldrt
den medizinischen Hintergrund.

E in Experte, der die Hintergriinde solcher

10

Is junge Frau hatte ich viel zu niedri-
A gen Blutdruck, oft nur 8o zu 60 - und

dann, mit knapp iiber 40 Jahren, schoss
er plétzlich in die Hohe. Ich denke, das ist auch
familidr bedingt, denn ich kenne das schon von
meiner Mutter und sogar von meiner Grofimutter.
Nach einer Langzeitblutdruckmessung bekam ich
meine ersten Medikamente verordnet - das war
der Beginn einer langen Odyssee. Uber 20 Jahre
lang habe ich elf verschiedene Blutdrucktabletten
ausprobiert. Immer wieder musste ich wechseln.
Jedes Mal ging es eine Zeitlang gut, bis der Blut-
druck wieder entgleiste.

Dabei bin ich sportlich, radele oft mit meinem
Mann mit dem E-Bike durch den Taunus oder bin
auf meinen Nordic-Walking-Strecken unterwegs
und gehe ins Fitnessstudio. Auflerdem liebe ich
gesundes Essen mit frisch gepresstem Orangen-
saft zum Friihstiick, Lachs mit Lauch zum Mittag-
essen und dazu Quark mit Himbeeren! Bei einer
Grofie von 1,67 Metern wiege ich nur rund 6o Kilo.

Den Arzten war die Ursache fiir den Bluthoch-
druck immer ein Rétsel. Ich bin oft untersucht
worden - auch, weil ich eine Autoimmunerkran-



kung habe. Insgesamt habe ich das alles aber gut
verkraftet und auch keine Angste entwickelt. Da-
bei hilft mir meine rundum positive Einstellung.
Was nicht sein darf, das kann nicht sein, denke
ich. Doch der Blutdruck lief3 sich einfach nicht in
den Griff bekommen.

Erst im letzten Jahr sagte mir eine Medizinerin
in einer Wiesbadener Klinik, ich solle doch einmal
meine Nieren iiberpriifen lassen. Das war der rich-
tige Hinweis: In der nephrologischen Praxis stellte
sich ,,Morbus Conn“ (siehe Kasten) als Grund fiir
den iiberschiefenden Blutdruck heraus. Alle Me-
dikamente wurden abgesetzt, ich bekam nur weni-
ge neue, die ich seit Ende 2019 nehme. Es geht mir
prima, endlich fiihle ich mich im Gleichgewicht.
Und ich bin seitdem auf meinen Nordic-Walking-
Strecken schon um zwei Minuten schneller gewor-
den. Ute Behrend

Bluthochdruck im Alter

Professor Dr. med. Oliver Vonend

2Wenn sich — wie bei Ute Behrend — eine
Erkrankung als Grund fiir Bluthochdruck offen-
bart, dann kann dieser eventuell sogar geheilt
werden. In threm Fall fand ich heraus, dass die
Nebennierendriisen eine zu grofie Menge des Hor-
mons Aldosteron produzieren, das unter ande-
rem die Konzentration von Salzen wie Natrium
und Kalium im Korper reguliert. Diese Storung,
auch Morbus Conn genannt, fiihrt dazu, dass zu
wenig Natrium und mehr Kalium ausgeschieden
wird. Der Korper geriit aus dem Gleichgewicht
und der Blutdruck steigt. Wenn nur eine der
Nebennierendriisen betroffen ist, kann diese

bei einem Eingriff entnommen werden. Bei Ute
Behrend sind jedoch beide Driisen betroffen,
daher nimmt sie Medikamente, die das Hormon
stoppen — das gesunde Verhdltnis von Natrium
und Kalium im Korper pegelt sich wieder ein.

INFO

Ute Behrend

Ute Behrend (63 Jahre) hat als Sekretédrin
gearbeitet, sie ist Mutter eines Sohnes und hat
zwei Enkel im Alter von elf und 14 Jahren. Seit
45 Jahren ist sie verheiratet, hat sich gemeinsam
mit ihrem Mann aus dem Beruf zuriickgezogen,
damit beide mehr Zeit miteinander verbringen
koénnen. Sie engagiert sich ehrenamtlich im
Kindergarten, weil sie Kinder sehr liebt.

1
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u meiner Zeit als Fulball-Profi waren die
z meisten Spieler fit. Man kam gut durch,
wenn man Gliick hatte - und das war bei
mir lange der Fall. Ein Kreuzbandriss, den vie-
le durch den intensiven Sport bekommen, blieb
mir erspart. Dabei habe ich schon als Fiinfjdhri-
ger Fufiball gespielt. Nach dem Ende meiner Pro-
filaufbahn 1980 bin ich noch 20 Jahre lang mit Kol-
legen wie Uwe Seeler und Franz Beckenbauer in
Promi-Mannschaften durch Deutschland getourt.
Von Schleswig-Holstein bis Miinchen haben wir
zum Teil in kleinen Dorfern gespielt. Die Stim-
mung war gut, die Leute mochten uns, obwohl wir
immer gewonnen haben.

Fufballer wie ich sind ja ein eigenes Vélkchen -
wir sind es gewohnt, in einer groflen Gruppe zu
trainieren. Dann féllt es schwer, allein etwas zu
machen, obwohl man sich eigentlich fiir alle Sport-
arten interessiert, also zum Beispiel Badminton,
Volleyball oder Leichtathletik. Ich habe schlief3-
lich das Golfen fiir mich entdeckt und hoffe, dass
ich bald wieder die Tasche packen kann. Zurzeit
macht mir mein Korper noch einen Strich durch
die Rechnung. Das Golfen hat mir schmerzhafte
Riickenprobleme beschert. Hinzu kommen seit
vier Jahren die Schwierigkeiten mit meinen Nie-
ren - ihre Durchblutung lie3 sich auch nicht durch
einen Stent (Gefdf3verstirker, d. Red.) verbessern.
Dass ich deshalb seit Ende letzten Jahres zur Dia-
lyse gehen muss und mein Blut von einem Gerit
gereinigt wird, war ein Schock fiir mich. Vor allem

Jiirgen Grabowski mit dem WM-Pokal nach dem Finalsieg bei der
Weltmeisterschaft 1974.
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der Gedanke, dass das jetzt so bleibt und nicht ir-
gendwann vorbei ist, hat mich anfangs sehr be-
driickt. Ich kimpfte mit Schwindel, fiihlte mich
elend. Doch in den letzten Wochen hat sich das ge-
wandelt. Es geht mir besser und ich bin vor allem
dankbar dafiir, dass mir mein Leben durch diese
Technik erhalten bleibt. Mein Blutdruck, der vor-
her immer leicht erhSht war, hat sich jetzt bei 130
zu 75 eingependelt - da kann man als 75-Jahriger
doch zufrieden sein!

Ich kann mich bestimmt demnéchst wieder mit
meinen Spielerkollegen von Eintracht Frankfurt
wie Bernd Hélzenbein oder Bernd Nickel zum Es-
sen in einem schénen Restaurant treffen, sobald
das ohne Ansteckungsgefahr mdoglich ist. Ein Jahr
lang war ich ja einer von elf Spielern aus Hessen
in der Bundesliga - und diese Verbindung unterei-
nander, aber auch zu unserem Verein, die bleibt ...
Alle vier Wochen ruft mich auflerdem mein Freund
und fritherer Fuballer-Kollege Wolfgang Overath



aus Koln an, um nach meinem Befinden zu fra-
gen. Dariiber freue ich mich sehr - und ich hoffe,
dass ich ihm bald erzidhlen kann, dass ich wieder
auf dem Golfplatz stehe. Denn der Ehrgeiz, das zu
schaffen, der bleibt. Jiirgen Grabowski

Professor Dr. med. Oliver Vonend

»Nicht nur Leistungssportler schenken ihrem Blutdruck und der
Tatsache, dass dieser gut eingestellt sein muss, oft zu wenig Aufmerk-
samkeit. Wenn man zusdtzlich frei verkdufliche Schmerzmittel wie Ibu-
profen in grofien Mengen nimmt — oft iiber Jahre hinweg -, dann kann
dies den Blutdruck zusdtzlich erhohen. Auflerdem werden die Nieren
stark belastet und konnen thren Dienst versagen. In diesen Fiillen wird
der Korper nur mithilfe der Blutwésche (Dialyse) entgiftet und am
Leben erhalten. Hier zeigt sich, wie wichtig es ist, alle Medikamente

zu iiberpriifen, die man nimmt — ebenso ihre Dosierung. Vor allem

frei verkiufliche Schmerztabletten hichstens kurzfristig einsetzen !

INFO

Jiirgen Grabowski

Jurgen Grabowski (75) spielte zwischen 1965 und
1980 fiir Eintracht Frankfurt in der Bundesliga.
Mit der deutschen Fufiball-Nationalmannschaft
war er als Mittelfeldspieler bei 44 A-Lander-
spielen dabei und wurde 1972 Fuf3ball-Europa-
meister sowie 1974 Fuball-Weltmeister. Bei ins-

gesamt 441 Bundesligaspielen schoss er 109 Tore.
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geht es gut.“ Dabei hatte die 91-Jdhrige vor

rund anderthalb Jahren schon jeglichen
Lebenswillen verloren. Damals lag sie im Kran-
kenhaus und bekam kaum noch Luft. Wasser in
der Lunge behinderte das Atmen, auch Punktieren
half nicht und die behandelnden Arzte waren zu-
nichst ratlos. ,,Ich habe meine sonst so mutige Mut-
ter gar nicht mehr wiedererkannt, erzahlt ihre Toch-
ter Stefanie Miiller. ,,Sie wollte nicht mehr und hat-
te sich schon aufgegeben. Als schliefSlich auch die
Nieren Probleme bereiteten, wurde Anna-Luise
Klotz in eine Spezialklinik verlegt, wo sich Pro-
fessor Oliver Vonend um sie kiimmerte. ,,Von da
an ging es langsam aufwirts®, erinnert sich Stefa-
nie Miiller. Es gelang, Lunge und Herz mithilfe von
Medikamenten zu entlasten (siehe Kasten) - ein
Atemtrainer, in den Anna-Luise Klotz hineinpus-
ten muss, sorgt fiir positiven Druck in den Lungen.
»Sie hat gelernt, wie es geht, und nutzt ihn heute noch
téiglich“, erkldrt die Tochter erfreut. Begeistert ver-
folgt sie seitdem, wie ihre Mutter Schrittchen fiir
Schrittchen zuriick ins Leben findet. ,,Dabei hel-
fen mir auch die Ubungen, die mir der Physiothera-
peut gezeigt hat. Die mache ich inzwischen zu Hause*,
meint Anna-Luise Klotz.

Weil die Familie auf einem Grundstiick zu-
sammenwohnt, kiimmert sich Stefanie Miiller da-
rum, dass ihre Mutter zu Kriften und in Bewe-
gung kommt: ,,Anfangs war sie noch klapprig, hat-
te ziemlich abgenommen. Ich musste sie vichtig auf-
pippeln und bin mit ihr immer draufSen spazieren
gegangen.“ Dabei hilft der Rollator, den Anna-Lui-
se Klotz in der Wohnung inzwischen schon nicht

Z ufrieden sagt Anna-Luise Klotz heute: ,,Mir



mehr braucht. Die Wege, die sie an der frischen
Luft zuriicklegen kann, werden auch immer wei-
ter. Aufierdem hat sie ihre Erndhrung umgestellt,
seit ihre Tochter ihr mediterranes Essen schmack-
haft gemacht hat - mit wenig Salz und nur ab und

zu Fleisch, dafiir kommen &fter eine Gemiisepfan-
ne oder ein frischer Fisch auf den Tisch. Dass das

schmeckt, hat Anna-Luise Klotz schnell gemerkt.
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Und sie hat inzwischen beschlossen, noch mog-
lichst viel erleben zu wollen. Selbst Urenkelin Eve-
lyn bestérkt sie darin: ,,Du darfst demndchst auch
auf meiner Schaukel schaukeln®, hat sie der Uroma
grof3ziigig in Aussicht gestellt. Denn Evelyns Vater,
der der Enkel von Anna-Luise Klotz ist, baut gera-
de fiir seine Familie ein neues Haus - mit einem
Schaukelgeriist natiirlich.

Professor Dr. med. Oliver Vonend

»Ich lernte Anna-Luise Klotz in einer schwierigen gesund-
heitlichen Situation kennen: Seit Jahren hatte sie unter
Bluthochdruck gelitten, nun pumpte das ohnehin schon
schwache Herz durch das Wasser in der Lunge nicht mehr
richtig — es handelte sich um eine sogenannte kardiale De-
kompensation. Entwissernde Tabletten entlasteten Lunge und
Herz, die Lungen wurden besser beliiftet. Insgesamt wurde
die Medikation neu eingestellt, um die Wasser-, Salz- und
Hormonproduktion des Korpers wieder ins Gleichgewicht
zu bringen. Und das gelang. Bei dem Atemtraining geht es
darum, gegen einen Widerstand zu atmen und dadurch
zum Beispiel kleine Biille in der Luft zu halten. Das sorgt

weiterhin dafiir, dass die Lungen gut funktionieren.“

INFO

Anna-Luise Klotz

Anna-Luise Klotz (91) wohnt mit ihrer Familie

in Wiesbaden. Ihre Tochter Stefanie Mdiller
kiimmert sich um sie, regelmafig kommen Enkel
Benedikt (37), seine Frau Nina und Urenkelin
Evelyn (4) zu Besuch.
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Mit den Jahren auf sanfte
Weise fit werden

Alter werden ist nichts fiir Feiglinge - das
wusste schon Hollywoodlegende Mae West.
Es bedeutet aber auch: Sich vor Bewegung

in den spditen Lebensjahren zu driicken, das
Sfunktioniert nicht. ,,Viele Studien zeigen, dass
der Korper sich bis ins hohe Alter trainieren
lisst“, sagt Professor Dr. med. Burkhard
Weisser, Sportmediziner am Institut fiir
Sportwissenschaft der Christian-Albrechts-
Universitat zu Kiel.

16

uch wer sein Leben lang keine grof3e
A Sportskanone war, kann noch mit 70 und

mehr Jahren fitter werden, wenn er sich
entscheidet, etwas fiir seinen Korper zu tun. ,,Das
hat auf jeden Fall positive Effekte im Hinblick auf die
Beweglichkeit®, ist sich Prof. Weisser sicher und
betont: ,,Bei einem Belastungs-EKG in der Arztpra-
xis muss aber erst einmal der personliche Fitnessgrad
festgestellt werden.“ Drei Dinge sind laut dem Wis-
senschaftler wichtig, wenn Menschen mit Blut-
hochdruck in fortgeschrittenem Alter aktiv wer-
den wollen.

Das heifit zum Beispiel: mehr Treppen stei-

gen und einen Schrittzdhler anschaffen, um
zu iiberpriifen, ob man auch die empfohlenen
10.000 Schritte pro Tag zurlicklegt.

1 lhr Alltag wird bewegter.



Sie trainieren gezielt ihre Ausdauer.
2 - mindestens an drei Tagen in der Wo-

che und dann jeweils eine halbe Stun-
de lang. ,,Das funktioniert gerade bei den Alteren
schon durch schnelles Gehen - also in einem Tempo,
bei dem man sich gerade noch unterhalten kann.
Moglich ist aber auch Novdic Walking oder Ra-
deln auf dem Evgometer. Dort kann man die Be-
lastungsintensitit gut kontrollieren — besser als beim
Schwimmen, das doch oft eher einem Baden gleicht*,
sagt Prof. Weisser. Als Faustregel gilt flir die-
jenigen, die recht fit sind: Sie sollten 60 Pro-
zent der Herzfrequenzreserve — das ist der Ab-
stand zwischen dem Ruhe- und dem Maximal-
puls - erreichen. Ubersetzt bedeutet das: Wer
zum Beispiel einen Ruhepuls von 60 und einen
Maximalpuls von 160 hat, der sollte beim Aus-
dauersport auf eine Pulsfrequenz von 120 - das

Bluthochdruck im Alter

entspricht ca. 60 Prozent - kommen. ,,Das kin-
nen Sie mit einer Fitnessuhr messen, die Sie am
Handgelenk tragen“, rit Weisser. Alle, die bisher
weniger sportlich waren, sollten sich laut dem
Sportmediziner langsam, quasi hdppchenweise,
diesem Ausdauerziel anndhern.

kraftiger zu werden.

Bluthochdruck und Gewichte heben ver-
trigt sich nicht? Von wegen. ,Diese Ansicht ist
iiberholt. Wichtig ist nur, unter AufSicht zu trainie-
ren und sich nicht maximal anzustrengen®, erklart
Weisser. Sein Tipp: ein- bis zweimal pro Woche
zehn bis zwdlf Ubungen machen. Dafiir kann
schon ein intensives Training mit dem eigenen
Korpergewicht reichen, Fortgeschrittene nehmen
kleine oder grofiere Hanteln dazu.

3 In kleinen Dosen arbeiten Sie daran,

17
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Doch wie findet man am besten den

Einstieg fiir ein bewegteres Alter?

Weissers Rat: bei grofien Sportvereinen nach der
Abteilung fiir Gesundheitssport fragen. Der Haus-
arzt kann dazu Tipps und Adressen geben. Die
Kurse, die in solchen Vereinen angeboten wer-
den, verschreiben viele Krankenkassen bereits
zur Krankheitsvorbeugung. Und die Sportverei-
ne wissen Bescheid, wie man eine solche Unter-
stlitzung beantragt. Wer in diesem Zusammen-
hang eine Herzsportgruppe empfohlen bekommt
und nicht weif}, ob deren Aktivitdten das Richtige
fiir ihn sind, sollte auf jeden Fall eine Schnupper-
stunde vereinbaren. Professor Weisser, der lange
als Arzt eine Herzsportgruppe begleitet hat, weifi:
»Da treffen sich Menschen zu ihven Lieblingssportar-
ten, zum Beispiel zum Volleyball, und haben gemein-
sam viel Spaf3 dabei.“ Ein Ubungsleiter ist anwe-
send, um zu zeigen, wie’s geht — und immer auch

LESETIPP

Hausaufgaben fiir Patienten
mit Bluthochdruck

Zehn goldene Tipps zur Vorbeugung und zum
Selbstmanagement fiir Menschen mit Blut-
hochdruck hat Prof. Dr. Burkhard Weisser

mit seinem Co-Autor Prof. Dr. Thomas Meng-
den in der Buchreihe ,,Hausaufgaben fiir Pa-
tienten“ veroffentlicht. Diese Reihe richtet
sich an Betroffene und ihre Angehorigen. Die
Broschiiren enthalten reich bebilderte Vor-
schldge, Empfehlungen und Anregungen zum
selbststandigen Uben zu Hause. Das Sport-
fachbuch ist 2017 im Hofmann-Verlag er-
schienen, umfasst 96 Seiten und kostet 14,90
Euro (als E-Book 11,90 Euro).

ein Arzt, falls einer der Sportler auf einmal gesund-
heitliche Schwierigkeiten bekommt.

Das kann etwa bei einem Diabetiker der Fall
sein, wenn er unterzuckert ist. ,,Deshalb sollte man
gemeinsam mit dem behandelnden Diabetologen ein
Konzept entwickeln und die Therapie anpassen, be-
vor man seine Aktivitiiten steigert®, erldutert Weisser.
»Es gilt zum Beispiel, die Essensmenge vor dem Sport
moderat zu steigern und die Insulinmenge zu verrin-
gern — das richtige Maf3 wird durch eine Blutzucker-
messung ermittelt. Auflerdem sollten die Medikamen-
te, die man einnimmt, eine Unterzuckerung nicht auch
noch begiinstigen.“

Doch bei allem Ehrgeiz, wieder beweglicher zu
werden, sollten es Menschen ab einem bestimm-
ten Alter nicht mehr anstreben, einen Marathon zu
laufen: ,,Dieser Kraftakt ist etwa fiir 75-Jihrige nicht
wirklich gesund. Besser: wie fiir einen Marathon trai-
nieren, diesen dann aber nicht laufen. Oder stattdes-
sen an einem Staffellauf iiber wenige Kilometer teil-
nehmen®, erklart Burkhard Weisser. Das geht nach
seinen Worten sogar mit einem kiinstlichen Knie-
oder Hiiftgelenk - in Absprache mit dem behan-
delnden Physiotherapeuten und Orthopéden. ,,Wer
ein solches Gelenk bekommt, muss sich nicht schonen —
im Gegenteil, er hat weniger Schmerzen und das ist
eher ein Ansporn, sich wieder mehr zu bewegen.“



Wenn die Kraft nachldsst und wir uns nicht mehr
sicher auf den Beinen fiihlen, stolpern wir schnell
oder fallen hin. Statistisch gesehen, stiirzt etwa
ein Drittel der iiber 65-Jdhrigen bzw. die Hilfte
der {iber 8o-Jdhrigen mindestens einmal im Jahr.
Frither hitten wir uns schnell aufgerappelt - aber
das wird mit der Zeit immer schwieriger. Ein un-
gliicklicher Sturz kann schlimmstenfalls dazu fiih-
ren, dass wir pflegebediirftig werden. Deshalb: bes-
ser die Muskeln und den Gleichgewichtssinn regel-
mafig trainieren, im Stehen und mit zunehmend
weniger Mdglichkeiten zum Festhalten. So sinkt
mit der Zeit die Sturzgefahr.

»Dafiir sind etwa Sportarten wie Tai-Chi-Chuan
oder Pilates geeignet*, sagt Sportmediziner Profes-
sor Dr. med. Burkhard Weisser. In internationalen
Studien hat sich aulerdem das sogenannte Otago-
Programm als besonders effektiv erwiesen - zum
Training in der Gruppe, aber auch allein zu Hau-
se (siehe Kasten). Dadurch wird auch der siche-
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re Gang unterstiitzt und die Bein- sowie die Hal-
temuskulatur gekriftigt. Quasi nebenbei stirken
wir mit einigen der Ubungen auch unsere Venen,
deren Arbeit durch eine gut arbeitende Waden-
muskulatur geférdert wird.

Die besten Ubungen fiir den Alltag

Der Deutsche Turner-Bund (DTB) infor-
miert tiber verschiedene Ubungen des Ota-
go-Trainingsprogramms - es gilt als das Pro-
gramm mit der weltweit am besten nach-
gewiesenen Wirkung bei der Vorbeugung
von Stiirzen: www.dtb-online.de, Gesundheit
& Fitness, Bewegung, Ubungen fiir Zwischen-
durch, Otago - das Sturzpraventions-
programm (Ubungen in zwei Teilen).

Die Bundeszentrale fiir gesundheitliche Auf-
kldrung (BZgA) gibt in zwei Broschiiren
Auskunft zum Thema ,,Gleichgewicht und
Kraft“ - mit einer Einflihrung in die Sturz-
pravention und mit einem dazugehérigen
Ubungsprogramm. Zu finden ist beides auf
der Internetseite www.bzga.de unter Info-
materialien, Gesundheit dlterer Menschen.
Auf einer eigenen Homepage mit dem Titel
JAlter werden in Balance® (www.aelter-
werden-in-balance.de) werden Ubungen
fuir den Alltag in Videos zum Nachmachen
vorgestellt. Unter dem MenUpunkt ,Liibe-

cker Modell Bewegungswelten (LMB)“ gibt
es Informationen (auch in einem Video)

zu einem Praventionsprogramm fiir dltere
Menschen mit kérperlichen und eventuell
zusdtzlich kognitiven Einschrankungen, das
auch in Pflegeeinrichtungen angeboten wird.
Die Ubungen, die in Gruppen gemacht wer-
den, berlicksichtigen Interessen und Ziele,
aber auch Leistungsgrenzen dieser Men-
schen.

Die Deutsche Rheuma-Liga bietet Funktions-
training als wichtigen Baustein in der Rheu-
ma-Therapie an. Fortlaufende Kurse gibt

es in der Regel einmal pro Woche, die Kos-
ten libernehmen die Krankenkassen und
die Rentenversicherung. Auf den Seiten der
Rheuma-Liga (www.rheuma-liga.de, Unter-
punkte Angebote, Funktionstraining) finden
sich nicht nur Hinweise zu den Trainings-
angeboten, sondern auch ein Link zu mo-
tivierenden Ubungen fiir zu Hause sowie
Bewegungsposter fiir die Menschen mit

rheumatoider Arthritis, Osteoporose,
Riickenbeschwerden, Fibromyalgie und
Arthrose.

,In Form - Deutschlands Initiative fiir ge-
sunde Erndhrung und mehr Bewegung

des Bundesgesundheitsministeriums und
des Bundesministeriums fiir Erndahrung und
Landwirtschaft biindelt unter der Rubrik
,Wissen“ auf der Homepage www.in-form.
de viele Informationen fiir Altere - unter an-
derem zum Thema ,Mit Sport gegen Arthro-
se“. Als Top-5-Sportarten bei Arthrose wer-
den genannt: Nordic Walking (fuir die Aus-
dauer), Radfahren (fiir eine gleichmafiige
Bewegung der Gelenke), Aquafitness (ent-
lastendes Gelenktraining), Yoga, Tai-Chi oder
Qigong (schonende Bewegungen) und Ski-
langlauf (langsame, gleitende Bewegungen).
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Den Beckenboden stédrken

Ein Muskelpaket, grofy wie zwei Hinde nebenei-
nander - so sieht unser Beckenboden aus. Er hilt
die Organe in ihrer Position, indem er das Becken
nach unten verschlieft. Weitere Aufgaben des Be-
ckenbodens sind es, den Riicken aufrecht zu hal-
ten sowie nach vorne die Blase und nach hinten
den Darm zu verschlieflen. Urologe und Privatdo-
zent Dr. André Reitz vom Kontinenzzentrum Hirs-
landen in Ziirich hat einen Ratgeber fiir Ménner-
gesundheit geschrieben (,,Vom Bauchnabel abwirts.
Das Gesundheitsbuch fiir den Mann. S. Hirzel-Ver-
lag, 2008) und erklért die Zusammenhinge: ,,So wie
andere Muskeln konnen auch diejenigen des Beckenbo-
dens gut oder schlecht trainiert sein. Weil man sie aber
nicht sieht, fillt es schwer, sie richtig anzuspannen.
Das zu iiben, hilft nicht nur Frauen, sondern auch
dem sogenannten starken Geschlecht. ,,Oft sind bei
Midnnern die Muskeln so verkrampft, dass sich Blase
oder Darm nur schwer 0ffnen, um sich zu entleeren®,
erklirt Reitz. Spezialisierte Physiotherapeuten zei-
gen fiir diese Situationen in Einzelstunden, mit
welchen Ubungen der Beckenboden aktiviert wird.
Und weil das nicht wie beim Gewichtheben am
Arm erkennbar ist, ldsst es sich mithilfe von auf-
geklebten Elektroden am Bildschirm veranschau-
lichen. Biofeedback wird dieses Verfahren genannt,
bei dem der Beckenboden gezielt und in mehre-
ren Stufen angesteuert wird. Danach setzt man
die Ubungen im Alltag um - am besten unmerk-
lich. So lassen sich etwa Kraft und Ausdauer eines
Harnrohrenschlieffimuskels, der nach einer Prosta-

Lesen Sie hier, wie Sie mit drei einfachen
kleinen Alltagsiibungen Kraft und Balance
steigern kénnen. Tipp: Machen Sie Fotos
von sich bei den Ubungen und hiingen Sie
sie neben den Badezimmerspiegel - das
regt an, weiterzumachen.

Aus dem Stuhl aufstehen und
Kniebeugen machen

Bei den Kniebeugen stehen die Fiif3e etwa
hiiftbreit auseinander. Wer sich festhalten
mochte, kann dafiir die Lehne eines stabilen
Stuhls oder einen festgestellten Rollator
nutzen. Dann das Gesaf} nach hinten
schieben und mit Blick nach vorne die Knie
beugen - am besten téglich zwei- bis dreimal
wiederholen. Genauso oft sollte man auch
tiben, aus dem Sitzen von der Stuhlkante aus
aufzustehen.

»Durch das Aufstehen aus dem Stuhl wird

der Beinbeuger trainiert und mit klassischen
Kniebeugen (iben wir die Funktion des
Beinstreckers. Eine kréftige Beinmuskulatur hilft
uns, Treppen gut zu bewadltigen und aus dem
Sitzen wieder in den Stand zu kommen* erklart
Sportmediziner Weisser.

Die Fersen anheben und
auf die Zehen stellen

Dafiir werden im aufrechten Stand die Fersen
langsam vom Boden abgehoben und wieder
abgesenkt. Flinfmal téglich wiederholen -
zum Beispiel beim Handewaschen. Der Rand
des Waschbeckens kann als Halt dienen.

,,Mit dieser Ubung unterstltzen wir unsere
Wadenmuskulatur - und helfen damit den
Venen, die das Blut zum Herzen zuriickpumpen
mdssen. Auflerdem bessert sich unser
Gleichgewichtssinn® sagt Experte Burkhard
Weisser.

Die Beine schwingen lassen

Das kdnnte Ihr neues Ritual werden, wenn es
nach dem Aufstehen aus dem gemiitlichen
Sessel losgehen soll und Sie lhr Gleichgewicht
stabilisieren m6chten: Heben Sie ein Bein
vom Boden ab und winkeln Sie es leicht an.
Fiihren Sie das Bein dann nach vorne, nach
hinten und zur Seite. Tippen Sie dabei mit
dem Fuf} auf den Boden. Mit dem anderen
Bein wird die Ubung wiederholt - und am
besten geschieht dies mit beiden Beinen
mehrfach am Tag. Halten Sie sich dabei zum
Beispiel am festgestellten Rollator fest.
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Ubungsbeispiele aus dem
AlltagsTrainingsProgramm
(ATP) der Bundeszentrale fiir
gesundheitliche Aufkldrung.
Fotos: © BZgA/picture alliance/
Mika Volkmann

ta-Operation geschwécht ist, trainieren. ,,Wer beim
Aussteigen aus dem Auto immer ein paar Tropfen Urin
verliert, dem rate ich: sitzen bleiben, den Beckenboden
anspannen und dann erst aussteigen®, erklirt Reitz.

Arthrose und Rheuma: Bewegung

als Schmerzmedizin

Wenn bei einer Arthrose die Knochen ohne schiit-
zende Knorpel aufeinander reiben, dann kann jede
Bewegung zur Qual werden. Darunter leiden laut
dem Robert Koch-Institut jede zweite Frau und je-
der dritte Mann zwischen 70 und 79 Jahren. Doch
so paradox es klingt: Bewegung ist auch die beste
Medizin gegen die Schmerzen. Das sagt sogar die
internationale Arthrosegesellschaft OARSI (Os-
teoarthritis Research Society International). Sport
sorgt dafiir, dass der Korper Gelenkschmiere bil-
det, die den Knorpel erndhrt. Und wenn durch
Bewegung die Muskeln, Sehnen und Bénder ge-
stirkt werden, haben die Gelenke besseren Halt.
,Stabile Gelenke verhindern Mikrotraumata im Kor-
per und gegebenenfalls auch rheumatische Entziin-
dungen, sagt Sportmediziner Burkhard Weisser.
Letztlich purzeln zudem die Pfunde, die die Ge-
lenke belasten. In den speziellen Trainingsstun-
den der Rehasport-Anbieter oder von Selbsthil-
fegruppen wie der Deutschen Rheuma-Liga (sie-
he Kasten S. 19) gibt es Ubungsleiter, die bei den
Teilnehmern Fehler korrigieren und helfen, wenn
Schmerzen auftreten. Tipp von Professor Weisser
fiir eine einfache Ubung, die Menschen mit rheu-
mageplagten Hinden hilft: die betroffene Hand auf
einem Ball massieren.

Dem grofien Vergessen gegensteuern

Wer sich nicht bewegt, riskiert nicht nur, dass der
Korper abbaut - auch der Geist droht mit der Zeit
trige zu werden. ,,Jegliche Art von Sport wirkt De-
menz entgegen®, betont Sportmediziner Burkhard
Weisser - und nennt damit wohl einen der besten
Griinde, sich und andere zu motivieren. Zur Vor-

beugung empfiehlt Weisser vor allem milde Aus-
dauersportarten wie etwa Nordic Walking und
Koordinationsiibungen (Anregungen finden sich
im Kasten). Doch selbst wenn jemand schon eine
leichte bis mittelschwere Demenz entwickelt hat,
helfen bestimmte Bewegungsabldufe dem Korper.
Das wurde im Agaplesion Bethanien Krankenhaus,
dem Geriatrischen Zentrum des Universitétsklini-
kums Heidelberg, wissenschaftlich {iberpriift. Er-
gebnis: ein spezielles Trainingsprogramm, das die
Muskelkraft und Balanceféhigkeit der Betroffenen
deutlich steigerte. Sie konnten um 30 bis 50 Pro-
zent besser gehen, von einem Stuhl aufstehen oder
Treppen steigen. Auf der Seite www.bewegung-
bei-demenz.de wird das interaktive Trainingspro-
gramm in verschiedenen Schwierigkeitsstufen
(Einsteiger/Fortgeschrittene/Profis) vorgestellt.

Prof. Dr.
Burkhard Weisser

Universitat Kiel
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Bluthochdruck
und Demenz

Ein Gesprdch mit dem Mediziner Professor Dr. Richard Dodel, Inhaber
des Lehrstuhls fiir Geriatrie an der Medizinischen Fakultit der Universitit

Duisburg-Essen.
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Professor Dodel, Sie sind spezialisiert

auf sogenannte neurodegenerative
Erkrankungen. Was ist eine Demenz

und was ist iiberhaupt der Unterschied
zwischen Demenz und Alzheimer?

Im allgemeinen Sprachgebrauch werden diese bei-
den Begriffe oft synonym verwendet, aber sie sind
nicht bedeutungsgleich. Demenz ist ein klinisches
Syndrom, das durch verschiedene Symptome wie
z.B. Vergesslichkeit, Orientierungsstérungen oder
Sprachstorungen gekennzeichnet ist. Dieses Syn-
drom kann durch unterschiedliche Krankheiten
verursacht werden wie Alzheimer oder Parkinson.
Es gibt aber noch weitere Demenzformen, z. B. die
vaskuldre Demenz oder die frontotemporale De-
menz. Kennzeichnend ist, dass bei allen Demen-
zen eine Storung der Kognition (z.B. Geddchtnis,
Planungsfunktionen etc.) vorliegt.

Die Alzheimer-Demenz ist mit 70 Prozent die
hdufigste, was wahrscheinlich zu dieser Vermi-
schung der Begriffe Demenz und Alzheimer im
Volksmund beigetragen hat. Aber auch Arztinnen
und Arzte sind da manchmal zu vorschnell und
diagnostizieren eine Alzheimer-Demenz, ohne an-
dere Demenzursachen vorab ausreichend abge-
Kkldrt zu haben. Dabei gibt die S3-Leitlinie ,,Demen-
zen“ einen praktikablen Algorithmus vor, um eine
Demenz sicher zu diagnostizieren und die krank-
heitsauslosende Ursache zu bestimmen.

Was genau passiert bei einer Demenz

im Gehirn? Was fiihrt zu den

typischen Demenzsymptomen?

Bei der Alzheimer-Demenz wissen wir das relativ
genau. Es kommt gewissermafien zu Abbaupro-
blemen eines bestimmten Eiweifles, des Amyloids.



Das bildet jeder gesunde Mensch, doch bei der
Alzheimer-Erkrankung wird es nicht normal ent-
sorgt. Bei Amyloid-beta, kurz AP, handelt es sich
um ein Eiweifimolekiil, das sich im Gehirn an-
sammelt, sich dort zwischen den Nervenzellen
wie ein Belag absetzt - man spricht daher auch
von Alzheimer-Plaques — und die Nervenzellen
schédigt. Doch das ist nicht alles: Noch ein wei-
teres Protein trigt zum Untergang von Gehirn-
zellen bei: Tau ist ein Strukturprotein, das in den
Zellen liegt, genauer gesagt, in den Zellfortldu-
fern, und das z.B. die N#hrstoffe transportiert.
Bei Alzheimer wird dieses Protein verindert, das
sich dann in Fasern in der Zelle ablagert und so
zum Untergang der Nervenzellen beitrigt. Hin-
zu kommen noch weitere Mechanismen, wie z. B.
ausgeprédgte Entzlindungsprozesse (siehe Abbil-
dung S. 25).

Lassen sich solche zellmolekularen

Prozesse medikamentds verhindern?

Bislang leider noch nicht. Aber die Forschung
arbeitet auf Hochtouren daran. Zu A gab es
mehrere vielversprechende Therapieansdtze. Man
weify mittlerweile, wie es entsteht: Es wird mit-
hilfe des Enzyms Alpha-Sekretase aus einem Vor-
lduferprotein herausgeschnitten, zwei weitere En-
zyme, Beta- und Gamma-Sekretase, wandeln es
dann in das nervenzellschddigende AB um. In die-
sem Prozess versuchte man medikamentds einzu-
greifen, mithilfe sogenannter Sekretase-Hemmer.
Leider erfiillten die klinischen Studien nicht die
hohen Erwartungen, sodass dieser Therapiean-
satz nicht mehr vielversprechend erscheint. Die
Wirksamkeit einer Antikdrpertherapie, bei der AP

8% Bildung 9% Horverlust

2% Bluthochdruck

1% Ubergewicht
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durch einen Antikérper gebunden und abtrans-
portiert wird, konnte ebenfalls nicht eindeutig
nachgewiesen werden. Eine grofle Studie wurde
sogar frithzeitig abgebrochen, weil der erhoffte
Effekt ausblieb. Im Nachgang hat man nun aber
gesehen, dass die Patienten, die mit einer sehr
hohen Dosis der Antikdrper behandelt wurden,
doch profitierten. Insofern miissen die Behdrden
nun die Wirksamkeit neu bewerten.

Auch den Krankheitsausloser Tau versucht
man medikamentds anzugehen. Es gibt Substan-
zen, die das Protein stabilisieren sollen, auch
werden Antikorper getestet, die die verdnderten
Tau-Proteine ,,abgreifen und entsorgen sollen.
Aber zu diesen Forschungsansétzen liegen noch
keine weitergehenden Studienergebnisse vor.

Eine Heilung ist demnach nicht méglich?

Im Moment haben wir keinen Wirkstoff, der eine
Alzheimer-Demenz heilen konnte, und ich be-
flirchte, dass ein Durchbruch in den nichsten
Jahren auch nicht greifbar ist. Die Krankheit ist
sehr vielschichtig und verschiedene Prozesse sind
bei der Entstehung beteiligt. Es konnte sein, dass
die Hemmung eines Proteins oder einer einzigen
Signalkaskade auch nicht ausreicht, um die Er-
krankung zu heilen. Moglicherweise miissen wir
bei einer solchen komplexen Krankheit von meh-
reren Seiten angreifen.

Im Moment stehen die sogenannten Cholin-
esterase-Hemmer und Memantine fiir die Thera-
pie von Alzheimer zur Verfiigung. Cholinestera-
se-Hemmer sind Medikamente, welche die Wir-
kung eines Botenstoffs im Gehirn verldngern und
Symptome verbessern kénnen.

5% Rauchen
4% Depression

3% Korperliche
Inaktivitat

2% Geringe soziale
Kontakte

1% Diabetes

35%

Anteile beeinflussbarer Risikofaktoren fiir Demenz im Verlauf des Lebens. Modifiziert nach Livingston, G. et al. Dementia prevention, intervention,

and care. The Lancet, 390 (10113) pp. 2673-2734, 2017
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Professor Dr. Richard Dodel, Universitdt Duisburg-Essen.
Foto: © Geriatriezentrum Haus Berge, Essen
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Umso wichtiger ist die Pravention...

Wie ldsst sich einer Demenz vorbeugen?

In der Privention liegt ein enorm hohes Potenzial.
Es gibt verschiedene Risikofaktoren und man kann
auf mehrere dieser Faktoren Einfluss nehmen und
so das Risiko, an Demenz zu erkranken, zu 35 Pro-
zent beeinflussen. Das ist ein nennenswerter Pro-
zentsatz! Bereits frith im Leben scheint die Bil-
dung Einfluss zu nehmen, in den mittleren Lebens-
jahren dann die Abnahme der Horfdhigkeit, Blut-
hochdruck, Fettleibigkeit, spiter dann Rauchen,
korperliche Inaktivitit, Diabetes mellitus, Depres-
sion und ein geringer sozialer Kontakt (sieche Ab-
bildung S. 23). Nicht beeinflussbar ist eine geneti-
sche Veranlagung, wie z.B. das Vorliegen des Alz-
heimer-Risikogens Apolipoprotein E.

Doch dass es sich lohnt, seinen Lebensstil um-
zustellen, hat eine beispielgebende Studie aus
Finnland gezeigt, die derzeit weltweit durchge-
fithrt wird. Da wurden die Studienteilnehmer in
zwei Gruppen aufgeteilt. Eine Gruppe bekam all-
gemeine Gesundheitsempfehlungen zu Demenz,

die andere wurde konkreten Mafinahmen unter-
zogen, die Patienten haben ein kognitives Training
erhalten, regelméfiig Sport getrieben, sich gestin-
der erndhrt, abgenommen, kurz: Die Gefdf3risiko-
faktoren wurden auf ein Minimum reduziert. Im
Ergebnis zeigte sich, dass bei diesen ,,aktiven Pa-
tienten in vier von sechs Hirndoménen eine deut-
liche Verbesserung der kognitiven Leistungsfdhig-
keit erreicht wurde.

Welchen Effekt hat die Behandlung von
Bluthochdruck auf das Demenzrisiko?

Es gibt mittlerweile eine gute Datenlage, die zeigt,
dass eine erfolgreiche Blutdrucksenkung das De-
menzrisiko von Patienten mit Bluthochdruck
senkt. Eine Metaanalyse, die Anfang des Jahres pu-
bliziert wurde, kam zu dem Ergebnis, dass die er-
folgreiche medikamentdse Einstellung eines Blut-
hochdrucks das Demenzrisiko um 12 Prozent und
das Risiko, an Alzheimer zu erkranken, um 16 Pro-
zent senkt.

Gerade im hohen Alter zeigt sich der schidigen-
de Einfluss von Bluthochdruck im Gehirn. Zu hohe
Blutdruckwerte tragen zur sogenannten vaskuld-
ren Demenz bei, was bedeutet, dass Hirnzellen auf-
grund von Durchblutungsstérungen in kleinsten
Gefifien absterben. Wir wissen, dass es bei Men-
schen im Alter von 70, 80 Jahren und &lter kaum
noch eine reine Alzheimer-Erkrankung gibt, meis-
tens liegt auch eine vaskuldre Demenz vor, wir nen-
nen das dann eine Mischdemenz. Der Anteil der
vaskuldren Demenz konnte durch eine konsequen-
te Blutdrucksenkung deutlich verringert werden.

Was konkret kdnnen dltere

Menschen sonst noch machen, um

einer Demenz vorzubeugen?

Blutdruck, Puls (z.B. Vorhofflimmern etc.) und
die Laborwerte wie das Cholesterin einzustellen,
ist also wesentlich. Leider schaffen das viele Men-
schen nicht, sie vergessen, ihre Medikamente ein-
zunehmen, oder scheitern daran, ihre Lebenswei-
se in Richtung ,,gesund“ umzustellen.

Von ganz grofier Bedeutung ist es, in Bewe-
gung zu bleiben, gerade auch in den Anfangssta-
dien einer Demenzerkrankung. Jede korperliche
Aktivitit triagt zur Verbesserung der Hirnfunktion
bei. Ob Sie laufen, schwimmen oder Rad fahren, ist
egal. Auch Denksport kann zutrédglich sein, kann
die korperliche Aktivitdt aber nicht ersetzen. Puz-
zeln, Sudoku, komplizierte Strickmuster, das Erler-
nen einer Fremdsprache, aber auch die Teilnahme
an Diskussionen und Gesprichen, {iberhaupt der
soziale Kontakt helfen, einer Demenz vorzubeugen.

Besonders gut ist, wenn Koérper und Geist zu-
sammen aktiv sind, wie beispielsweise beim Tan-
zen. Man bewegt sich, muss gleichzeitig eine
Schrittfolge im Gehirn ,,abrufen“ und fithrt neben-
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Krankheitsauslosende Mechanismen der Alzheimer-Erkrankung

Gesund

Normale
Nervenzelle

Alzheimer-Erkrankung

‘ Amyloid-
Plaques

©ttsz, istockphoto.com

Amyloid wird nicht mehr entsorgt, sondern lagert sich als Plaque an den Nervenzellen ab.

Gesunde Nervenzelle

Das veranderte TAU-Protein fihrt dazu, dass das ,,Zellen-Skelett“ der Gehirnzellen zerfillt.

bei noch ein Gespréach mit dem Tanzpartner - das
ist echtes Multitasking. Je komplizierter der Tanz,
desto besser das Training fiir den Kopf. Eine Stu-
die an Patienten mit Parkinson-Erkrankung hat
gezeigt, dass Tango dem Gehirn mehr abfordert
als Walzer. Wenn sie in den Walzer-Rhythmus ge-
kommen sind, spielt sich nicht mehr viel ab, man
schwingt mit der Musik mit. Bei Tango hat man
schnelle Schrittfolgen, viele abhackte Bewegun-
gen, da muss das Gehirn arbeiten.

Sie haben gerade die soziale Komponente
angesprochen, wie wichtig ist die

zur Vorbeugung einer Demenz?

Enorm wichtig. Es liegt auf der Hand, dass einsame
Menschen weniger Gespriche fithren und sich im
wahrsten Sinne des Wortes weniger mit anderen
Menschen auseinandersetzen konnen - und das
hat einen grofen Nachteil: Selbst eine scheinbar
belanglose Diskussion mit dem Partner, ob man

Alzheimer-Erkrankung

©ttsz, istockphoto.com (Abbildung wurde leicht modifiziert)

heute zu Mittag lieber Fisch oder Fleisch essen
mdchte, ist Gehirntraining, das ersatzlos wegfillt.

Aber die soziale Isolation ist noch weitreichen-
der und kann auch direkt krank machen. Wir wis-
sen beispielsweise aus Untersuchungen mit bild-
gebenden Verfahren wie der Magnetresonanzthe-
rapie, dass das Gebiet fiir Schmerz direkt an das
Gebiet im Gehirn angrenzt, wo wir Einsamkeit
empfinden. Es gibt viele &ltere Patienten mit chro-
nischen Schmerzen, bei denen Arzte nichts finden,
sdmtliche Untersuchungen ohne Befund bleiben.
Da ist schon die Frage, ob Einsamkeit diesen kor-
perlichen Schmerz hervorruft. In jedem Fall ist es
sinnvoll, alte Menschen nicht nur medizinisch gut
zu versorgen, sondern sie, so gut es geht, am so-
zialen Leben teilhaben zu lassen. Die Demenzfor-
schung zeigt, dass wir an drei ,,Baustellen ansetzen
miissen: Korper, Geist — und Seele, und zu Letzte-
rer gehdren der soziale Kontakt und die menschli-
che Zuwendung.
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Telemedizin: Im
Mittelpunkt steht
der Mensch

Wer an Telemedizin denkt, hat vor allem die
Technik im Blick. Arzte und Therapeuten sehen
jedoch den Vorteil, dass sie den Menschen, sprich
Patienten, dank technischer Hilfsmittel wieder
mehr in den Mittelpunkt stellen konnen. Warum
das so ist, erkldrt Prof. Dr. Florian Limbourg,
Koordinator des Hypertoniezentrums der Klinik
fiir Nieren- und Hochdruckerkrankungen an
der Medizinischen Hochschule Hannover, im
Interview.

Was verbirgt sich hinter den Schlagworten
Telemedizin und eHealth?

Es geht nicht darum, dass Patienten anonym iiber
technische Gerite betreut werden. Mit Telemedi-
zin oder eHealth sind alle Bereiche in der Medizin
gemeint, bei denen ein neues Kommunikations-
mittel flir den Austausch zwischen Arzt und Pa-
tient eingesetzt wird. Dazu gehdrt die Beratung am
Telefon ebenso wie die Videosprechstunde. Wo-
bei ein Telefonat bei vielen Patienten immer noch
beliebter ist als ein Gespréch via Video - weil bei
Letzterem doch mehr Einblicke in die Privatsphé-
re gewdhrt werden, als mancher mdchte.

Was ist der Vorteil dieser Art
von Kommunikation?
Wir sehen, dass nicht immer ein Termin vor Ort
in der Praxis notwendig ist, wenn es darum geht,
eine Therapie zu tiberpriifen oder anzupassen. Das
ist oft auch aus der Ferne moglich - was sich vor
allem in Zeiten der Corona-Pandemie als Vorteil
erwiesen hat, um Infektionen zu verhindern. Eine
telemedizinische Betreuung kann auch gerade fiir
dltere Menschen in ldndlichen Gegenden sinnvoll
sein, wo es immer weniger Arzte gibt und teils lan-
ge Wege in die Praxen bewdltigt werden miissen.
Die Behandlung von Bluthochdruck ist ein gu-
tes Beispiel dafiir, dass Prozesse durch technische
Hilfsmittel abgekiirzt werden kdnnen. Dadurch ha-
ben behandelnde Arzte mehr Zeit, sich mit ihren
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Patienten zu besprechen und diese zu unterstiit-
zen. Das iibernehmen in telemedizinischen Pro-
grammen zunehmend auch medizinisch geschul-
te Berater oder Coaches.

Wie funktioniert Telemedizin im Alltag?

Der Patient sammelt systematisch zum Beispiel
Blutdruckwerte oder auch Angaben zur Herzfre-
quenz und zum Gewicht. Er ibermittelt sie an eine
Datenbank, wo sie sicher gespeichert werden, und
auf die der Arzt Zugriff hat. Der Arzt oder The-
rapeut muss diese Daten folglich nicht aufwen-
dig aufbereiten. Stattdessen hat er sie direkt in
einer hohen Qualitit vor Augen und kann mit
dem Patienten in Ruhe besprechen, wie sich sei-
ne Behandlung entwickeln sollte, um bestimmte
Gesundheitsziele zu erreichen.

Auf welche Weise iibermittelt

der Patient die Daten?

Die einfachste Art ist mithilfe eines Blut-
druck-Tagebuchs, das sich etwa auch im Inter-
netangebot der Deutschen Hochdruckliga
(www.hochdruckliga.de) findet. Dann kdnnen die
Werte per Mail geschickt werden. Ein solches Mo-
nitoring ist auch durch Apps mdglich, die von der



Hochdruckliga zertifiziert werden. Der Patient
wird angeleitet, wie er mit der App umgeht und
seine Erkrankung managen kann. Weiterhin ist es
denkbar, dass die Werte durch sogenannte teleme-
trische Blutdruckmessgerite per Funk an die Pra-
xis geschickt werden. Solche Geridte werden aller-
dings oft nicht von den Krankenkassen gezahlt.

Und diese Verfahren sind erfolgreich?

Eine Telemedizin-Studie, geleitet von Prof. Dr.
Friedrich Kohler von der Berliner Charité, hat vor
rund zwei Jahren gezeigt, dass Menschen mit einer
Herzschwéche (Herzinsuffizienz) mit Unterstiit-
zung von Telemedizin weniger ungeplante Kran-
kenhauseinweisungen und eine geringere Sterb-
lichkeit haben. Allen Programmen ist gemeinsam,
dass in Kooperation mit einem Partner verschie-
dene einfach zu bedienende Gerite eingesetzt wer-
den, denn die Patienten sind ja vielfach keine IT-
Spezialisten. Pflegekrifte schulen sie im Umgang
mit den Gerdten und fithren dann alle vier Wo-
chen Gespriche mit ihnen. Darin geht es dann
auch schon mal um Tipps fiir den nichstgelege-
nen Fitnessclub. Der personliche Kontakt und die
Betreuung lassen viele Patienten offener gegen-
iiber Technik und Telemedizin werden.

Bluthochdruck im Alter

Prof. Dr. Florian Limbourg,
Vorstandsmitglied der
Deutschen Hochdruckligae.V.

Das heif3t, der personliche Kontakt

steht weiterhin im Vordergrund?

Unbedingt! Der psychologisch wertvolle Moment
einer personlichen, vertrauensvollen Beratung
kann gar nicht genug geschitzt werden.

Wo kommt die Telemedizin an ihre Grenzen?

Die Arzte kennen ihre Patienten ja und machen
natiirlich gleich einen Vor-Ort-Termin in der Pra-
xis aus, wenn sie feststellen, dass jemand sich auf-
fillig benimmt - also etwa wihrend eines Bera-
tungstelefonats schwer atmet oder iiber ernst zu-
nehmende Probleme wie Herzrasen klagt.

Zahlen die Kassen telemedizinische
Programme?

Ja, sie bieten diese héufig sogar Patienten direkt
an, die beispielsweise von einer Herzschwiche
oder von Diabetes betroffen sind. Zu den Pro-
grammen mit personalisierter Beratung gehort
immer auch ein Blutdruck-Monitoring. Denn bei
Hochrisiko-Patienten hat die Senkung des Blut-
drucks oberste Prioritdt. Wer an einem solchen
Programm Interesse hat, sollte sich bei seinem
behandelnden Arzt oder seiner Krankenkasse da-
nach erkundigen.
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ieter Peter ist einer, der’s wissen will. ,,Ich
D kann jede Information gebrauchen, um mit

meiner Situation klarzukommen®, sagt der
74-Jdhrige. Er hat gelernt, dass sein Korper re-
agiert - zum Beispiel auf die Operationen am Darm
und am Herzen, die er durchgemacht hat. Letzte-
re ist zehn Jahre her. Zwei Bypédsse und drei Stents
trigt der Niederrheiner seitdem, dazu kommt bei
ihm noch ein Diabetes Typ 2. ,,Das waren Warnun-
gen und Hinweise, mich mehr um meine Gesundheit
2u kiimmern“, davon ist Dieter Peter iiberzeugt. So
nahm er es gern an, als ihm seine Krankenkasse
die Mdglichkeit bot, an einem telemedizinischen
Programm des Anbieters Thieme TeleCare teilzu-
nehmen - Thieme Coach heifit die damit verbun-
dene smarte Gesundheitsplattform, die seit drei
Jahren weiterentwickelt wird. Seine Blutdruck-
daten erfasst Peter schon seit Lingerem mit einer
App. Deshalb entschied er sich fiir eine Variante
des Telemedizin-Programms, bei der er auch eine
App nutzt. Nachdem Peter mithilfe seines Gesund-
heitscoachs Sabrina Goldbach und dem IT-Ser-
vice einige Startschwierigkeiten {iberwunden hat-
te, konnte er sich via App und Smartphone im Por-
tal anmelden.

Dieter Peter (74) nimmt mit
Smartphone und App an einem
Telemedizin-Programm seiner
Krankenkasse teil. Nach einem Jahr
zieht er eine positive Bilanz.

Regelméflig hat er dort ein Jahr lang seine Daten
erfasst - Puls, Gewicht und Blutdruck - und gleich
zu Beginn sein personliches Ziel festgelegt: ,,Ich
will mich mehr bewegen.“ Das gefiel Coach Sabrina
Goldbach gut: ,,Ich konnte gleich einhaken und fra-
gen: Was machen Sie schon? Wie kann ich Sie unter-
stiitzen und welche Sportart passt gerade zur Jahres-
zeit?“ Gemeinsam entwickelten die beiden einen
Plan, mit dessen Hilfe Dieter Peter fit bleibt - in-
dem er etwa in einer Behindertensportgruppe
turnt. Auflerdem ist er vom Tourenrad aufs Elek-
trofahrrad umgestiegen, um sein Herz nicht mehr
so sehr zu belasten.

Solche Beratungsgespriche sind ein entschei-

dender Bestandteil des telemedizinischen Pro-
gramms, das auf die Bediirfnisse des jeweiligen
Patienten zugeschnitten werden kann. ,,Dabei le-
gen wir als Coaches das Augenmerk auf die individu-
ellen Probleme, konnen gezielt fragen und dabei helfen,
den Lebensstil umzustellen“, erzihlt Sabrina Gold-
bach. Sie ist medizinische Fachangestellte und hat
sich zum Gesundheitscoach weiterbilden lassen.
Etwa alle vier Wochen meldet sie sich bei den Pro-
gramm-Teilnehmern, fragt nach dem Wohlergehen
und gibt Tipps. Zum Beispiel dazu, nach welchem
Schema der Blutdruck gemessen werden sollte:
»Am besten wird iiber sieben Tage ein Durchschnitts-
wert ermittelt — dafiir misst man immer zur gleichen
Zeit, also beispielsweise morgens, gleich bevor oder
nachdem man seine Medikamente genommen hat.“

Anhand der erfassten Daten kann Sabrina Gold-
bach erkennen, ob sich ein Wert dramatisch ver-
dndert. Dann ruft sie auch aufler der Reihe bei
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Telefonische Expertensprechstunde
dem betreffenden Teilnehmer an und fragt, ob er °
zusitzliche Unterstiitzung braucht. ,,Das sehe ich S h b e n Fra en
auch an dem Wohlfiihltagebuch, das die Leute pflegen. Ie a g
Wenn darin zum Beispiel psychische Probleme zu er-
kennen sind, kann ich schnell darauf eingehen. Bl th h d k’

Dieter Peter hatte sich bei seiner Krankenkasse zu u oc ru c °
fiir ein Blutdruckcoaching entschieden. Er erhielt
ein Blutdruckmessgerit, das seine Daten direkt per

Bluetooth-Verbindung an das Portal iibermittelte.

»Das ging besser, als alles per Hand in einem Tage-
buch zu erfassen, meint Peter. Er schitzt es, seine
Daten im Smartphone stidndig bei sich zu tragen.
So kann er sie in seiner App einsehen, aber auch
ausdrucken und zu seinem behandelnden Arzt als
Gesprichsgrundlage mitnehmen. Weil nicht jeder
so gut wie Peter mit der Technik zurechtkommt,
bietet Thieme TeleCare auch Printmedien wie Ta-
gebiicher an, in die die Werte per Hand eingetra-
gen werden kénnen. ,,Die Voraussetzung ist natiir-
lich, dass man strukturiert ist und sich auf die Anfor-
derungen des Programms einstellt“, sagt Coach Sab-
rina Goldbach. Es 1duft iblicherweise {iber ein Jahr,
kann auf Antrag bei der Krankenkasse auch verlan-
gert werden. Fiir Dieter Peter war diese Zeit der
telemedizinischen Betreuung ausreichend: , Mei-
ne Situation ist prima, mir hat’s geholfen.“

ie hiufigsten Fragen zu Bluthochdruck
D beantwortet die Deutsche Hochdruckli-

ga gleich online. Unter www.hochdruck-
liga.de finden Sie die Antworten unter dem Stich-
wort ,,Bluthochdruck®. Auflerdem hilt die Deutsche
Hochdruckliga zahlreiche Broschiiren zu vielen
Themen bereit.

Jeden Mittwoch steht Thnen jeweils zwi-
schen 18 und 20 Uhr unter der Telefonnummer
06221/5885555 ein Arzt und Bluthochdruckspe-
zialist (Hypertensiologe DHL®) fiir Ihre Fragen
zur Verfligung. Bitte notieren Sie sich am besten
vorab Thre Fragen.

Jeden Mittwoch von 18 bis 20 Uhr.

Thr Anruf kostet Sie die iiblichen Gebiihren ins
deutsche Festnetz.

Wir mdchten Sie darauf hinweisen, dass wir im-
mer nur sehr allgemein auf Patientenanfragen ant-
worten kdnnen. Bitte schildern Sie Ihre Situation

INFO so prézise wie moglich. Einen Arztbesuch kénnen
wir auf keinen Fall ersetzen. Unsere medizinischen
LIS LA Experten beantworten Thre Anfragen iibrigens eh-

renamtlich in ihrer Freizeit, neben der Arbeit in der
Klinik oder der Praxis.

Unser Angebot ist primér fiir unsere Mitglieder
gedacht. Deswegen freuen wir uns, wenn wir Sie
als neues Mitglied in der Deutschen Hochdruck-
liga gewinnen kdnnten (mehr Informationen auf
der Riickseite dieser Zeitschrift).

Dieter Peter, 74 Jahre, arbeitete als
kaufmannischer Angestellter. Uber lange Jahre
war er passionierter Wellensittich-Ziichter am
Niederrhein.
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Roberto Blanco

Seinen grofdten Erfolg feierte Roberto Blanco mit dem Schlager ,,Ein bisschen
Spaf3 muss sein“. Diese positive Grundeinstellung trdgt ihn durchs Leben. Im
Interview mit der Redaktion verrit er, wie er sich fit hilt und wie lange er

noch auf der Biihne stehen mochte.

In einem Interview haben Sie gesagt, ,,80 ist
das neue 60“. Sie selbst sind gerade 83 Jahre
alt geworden. Fiihlen Sie sich immer noch fit?
Ich fithle mich eher wie 53! Ich liebe das Leben!
Ich genief3e es. Ich esse gerne, trinke dazu auch ein
Glas Wein, und ich denke immer positiv!

Sie machen tatsichlich den Eindruck,
als hitten Sie immer gute Laune.
Das stimmt, und Lachen ist die beste Medizin!

Wie halten Sie sich denn fit?

Ich habe mein Leben lang Sport getrieben. Ich
habe seit den 1960er Jahren Tennis gespielt. Das
mache ich bis heute, wenn auch nicht mehr ganz
so héufig. Friither bin ich gelaufen, weil ich auf der
Biihne in Form sein wollte. Heute habe ich auf3er-



Roberto Blanco mit
seiner Frau Luzandra

dem ein Trampolin zu Hause. Ich denke, der liebe
Gott gibt uns einen Korper und es ist unsere Auf-
gabe, auf ihn aufzupassen.

Haben Sie deswegen zu Beginn dieses

Jahres zwolf Kilo abgenommen?

Es sah auch nicht schoén aus! Ach, Sie konnen sich
nicht vorstellen, wie oft ich in meinem Leben ab-
und wieder zugenommen habe. Ich war dafiir sogar
in Kliniken. Dann kam ein Engagement auf einem
Kreuzfahrtschiff und die Kilos waren wieder drauf.
Seit ich 50 bin, geht gar nichts mehr ohne Sport.
Ich esse aber auch gerne, vor allem die siidldndi-
sche Kiiche. Dazu gehoren auch Brot, Spaghetti
und Wein.

Halt es Sie auch jung, dass lhre Frau

Luzandra um einiges jiinger ist als Sie?

Das hat damit nichts zu tun. Als ich sie kennenge-
lernt habe, war ich ja bereits {iber 70. Was durch
ihr Alter aber anders ist, sind sicherlich die Gespri-
che. Luzandra ist fiir mich ein Geschenk Gottes!

Gibt es denn nichts, was Sie

am Alterwerden stort?

Um ehrlich zu sein: Wenn mich keiner daran er-
innert, denke ich {iber mein Alter gar nicht nach.

Es klingt so, als hétten Sie nicht vor, sich
irgendwann zur Ruhe zu setzen?

Nein, warum auch? Als Kiinstler verlduft das Be-
rufsleben ohnehin anders. Die klassische Rente
gibt es nicht. Fiir mich geht es vor allem darum, ob
die Menschen mich noch héren und sehen wollen.
Solange es mir gelingt, meinem Publikum Freude
zu bereiten, damit die Menschen fiir ein paar Mi-
nuten ihre Sorgen vergessen, so lange mache ich
auch weiter - falls ich fit bleibe. Bisher habe ich
gliicklicherweise gar keine gesundheitlichen Pro-
bleme.

Welche Pldne haben Sie fiir die Zukunft?

Im Moment mochte ich vor allem mit meiner Frau

mein Haus auf Kuba genieflen und mit ihr zusam-
men reisen. Ich war an vielen Orten, die ich ihr
gerne zeigen wiirde. Auflerdem erscheint Ende des

Jahres ein neues Album, das ich in Los Angeles auf-
genommen habe.

Haben Sie ein Motto, das Sie
anderen Menschen gerne mit auf
den Weg geben wiirden?

Ja, ganz klar: Leben und leben lassen!

Bluthochdruck im Alter

BIOGRAFIE

Roberto Blanco

Bei seiner Familiengeschichte ist es kein
Wunder, dass Roberto Blanco Karriere als
Kiinstler gemacht hat. Denn sein Vater Alfonso
Zerquera war ein kubanischer Folklore- und
Varieté-Kiinstler. Seine Mutter Mercedes Blanco
war Sdngerin und Tdnzerin, sie stammte eben-
falls aus Kuba. Roberto Blanco wurde 1937 in
Tunesien geboren und wuchs in Beirut und
Madrid auf. Nach der Schule begann er zunachst
ein Medizinstudium, das er aber schon nach
kurzer Zeit abbrach. Er ging 1956 nach Deutsch-
land und spielte bereits ein Jahr spdter in dem
Film ,,Der Stern von Afrika“ mit. Danach ging
es Schlag auf Schlag. Er startete eine Gesangs-
karriere bei Josephine Baker, die ihm beibrachte,
immer mit einem Lacheln auf die Biihne zu
gehen. Es folgten zahlreiche Schlagererfolge,
unter anderem ,,Ein bisschen Spafy muss sein“
und ,,.Der Puppenspieler von Mexiko* aus dem
Jahr 1972. Aber Roberto Blanco kann noch mehr:
Filmrollen in ,,Alle Menschen werden Briider*
und in ,,Drei Mdnner im Schnee“, im Fernsehen
moderierte er die ,,Roberto Blanco Show*, als
Synchronsprecher lieh er im Animationsfilm
,Rio“ einem Riesentukan seine Stimme. Er trat
in Hape Kerkelings Musical ,,Kein Pardon“ in
Disseldorf auf. Insgesamt verdffentlichte er
neun Studioalben und 20 Singles - das neue
Album soll Ende des Jahres erscheinen.
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Hier kommt man runter

Nordrhein-Westf
Der Geologische
Diidinghausen (G,

Auf dem relativ kurzen \
mal wieder auf und ab d
park Sauerland. Dabei p
Ortchen wie Diidinghau
berg mit Kreuzweg und
beeindruckenden Aussic
liegen Steinbriiche mit ¢
tafeln, der Hohlweg ,,Me
die Riepenschlucht. Am
Gasthof zur Rast ein. Stz
platz Duidinghausen, vor
dorthin auch ein Wande

Auf 7 Premium-Wegen

unterwegs durch
Deutschland

Die Vigel zwitschern, die Bliitter rauschen und ab und
2u murmelt ein Bach: Im Sommer Deutschlands Wiilder,
Felder und Dorfer zu Fuf3 zu durchstreifen, ist im

Jahr der Corona-Pandemie eine besonders entspannte
Moglichkeit, seinem Korper den Druck zu nehmen.

Wo die Natur und historische Relikte am Wegesrand
hierzulande die schonsten Erlebnisse zu bieten haben,
das wissen die Experten vom Deutschen Wanderinstitut,
einem Netzwerk unabhiingiger Wanderexperten. Auf
ausgewiesenen Premium-Wanderwegen wollen sie

die Moglichkeit erdffnen, mehr iiber Naturschutz und
natiirliche Lebensrdume zu lernen. Wir haben sieben
besondere Rundwanderwege fiir halbe oder ganze Tage
mit Premium-Auszeichnung ausgewdahlt.

sind Strecken- und Rund-
wanderwege, die hervorragend markiert sind und
besondere Wandererlebnisse bieten. Alle Wege,
die das Deutsche Wanderinstitut zertifiziert hat,

gibt es im Uberblick mit Karten, GPS-Angaben
und mit vielen Informationen zu den Sehens-
wiirdigkeiten unter
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Rheinland-Pfalz
Felsen. Fasser. Fachwerk
(9 Kilometer)

Dieser Weg ist etwas flr kulturhistorisch
interessierte Wanderer mit ein wenig Kondition.
Er beginnt im historischen Ortskern von St.
Aldegund mit Fachwerkhdusern und der ,,Alten
Kirche“aus dem 12. Jahrhundert. Danach geht
es durch eine Terrassenlandschaft mit Blick auf
die Mosel, wo Weinreben zwischen Schiefer-
Trockenmauern wachsen. Unterwegs findet der
Wanderer wild spriefenden Buchsbaum und
Tafeln, die ihm die Kulturlandschaft erldutern.

Saarland
Der Himmels Giis Paad
(7,2 Kilometer)

Zu den ,,Traumschleifen Saar-Hunsriick“ zihlt
dieser Pfad, der seinen Namen durch den
Wasservogel Bekassine bekam. Weil er so
meckernd balzt, nennt man ihn auch ,,Himmels-
ziege“ (Himmelsgads). Der Weg fiihrt rund

um den Noswendeler Stausee und durch

ein tiber 150 Hektar grofies Naturschutz-
gebiet am Wahnbach, wo unter anderem be-
sagte Bekassinen leben. Unterwegs durch-
quert man wilden Bruchwald und verschiedene
Feuchtgebiete. Aufierdem wandert man tiber
Streuobstwiesen. Startpunkte sind die Park-
pldtze Bootshaus Noswendel oder Alte Mihle
Noswendel.

/




alen

> Kilometer)

Veg geht es immer
urch den Bergwander-
assiert man schone
sen und den Kreuz-
Kapelle sowie einer
-ht. Am Wegesrand

ut gestalteten Info-
ggers Holtweg“und
Ende der Tour Iadt ein
rtpunkt ist der Kirch-
1 Mai bis Oktober fahrt
rtaxibus.

Baden-Wiirttemberg
(7,9 Kilometer)

Auf dem ,,Tannenriesen“ wandelt man zu-
gleich auf den ,,Schwarzwdlder Genief3er-
pfaden*- und das heifdt: gréfitenteils durch
den Wald. Unterwegs erlebt der Wanderer den
von Zwergstrauchern wie Heidelbeere und
Besenheide gepréagten Nadelwald. Tritt er auf
die Wiesen heraus, dann eréffnet sich vom
Friedrichsturm der Ausblick tiber Freudenstadt
und weit darliber hinaus. Startpunkte sind zwei
Wanderparkpldtze (Teuchelwald an der Schém-
berger Strafle oder Schémberger Strafe). Man
kann diese Startpunkte auch mit der S-Bahn
erreichen (ab Karlsruhe bis zum Stadtbahnhof
Freudenberg, von dort noch zwei Kilometer
FuRweg).

Niedersachsen
(7 Kilometer)

In Hahnenklee-Bockswiese tragen Liebende
Wanderschuhe: Dort stehen 25 individuell ge-
staltete Holzbdnke, die besonderen Ereignissen
des Liebes- und Ehelebens gewidmet sind. An
romantischen Flecken inmitten der Natur laden
sie zur Rast ein. Viele Paare haben sich auf dem
Weg schon trauen lassen. Ausgehend von der
beriihmten Stabkirche in Hahnenklee, fiihrt
der Weg entlang malerischer Waldteiche und
Wassergraben. Wanderer kdnnen dort auch
Relikte des historischen Bergbaus im UNESCO-
Weltkulturerbe Oberharzer Wasserwirtschaft
besichtigen.

Bluthochdruck im Alter

Thiiringen
(10,4 Kilometer)

Durch einen romantischen Waldpark fiihrt
»Der Meininger*zu einem beliebten Aussichts-
punkt auf die Stadt, die zu den dltesten und be-
deutendsten in Stidthiiringen zahlt. Meiningen
liegt eingebettet zwischen sanften Hiigeln an
den Ufern der Werra. Die kleine Residenzstadt
ist als Theaterstadt bekannt. Ausgangspunkt
der Wanderung ist das Schloss Elisabethenburg,
die einstige Residenz der Herzége von Sachsen-
Meiningen. Von hier geht es hinauf tiber den
Aussichtspunkt Schaubachhiitte zum Schloss
Landsberg, dem ehemaligen Lustschloss der
Meininger Herzoge. Der Riickweg flihrt zur
Goetz-Hohle, Europas grofiter Kluft- und
Spaltenhd&hle. Hier lohnt sich ein Abstecher.

Bayern

(7,5 Kilometer)

Die kleine Rundwanderung im Frankischen
Seenland verlduft entlang von Zeugen der Ver-
gangenheit: Im Wald ist etwa eine vorgeschicht-
liche Wallanlage verborgen, aber es finden sich
auch Stollen, die an die Laibstadter Bergwerke
erinnern. Infotafeln liefern dazu interessante
Details. Die Landschaft eréffnet weite Aus-
sichten, die sich mit Waldpassagen mit Buchen
und Erlen abwechseln. Unterwegs laden Banke
und Rastpldtze zum Verweilen ein. Los geht es
ab dem Wanderparkplatz am Stollen-Nachbau
(an der Kreisstrafde RH 22 zwischen Laibstadt
und Dannhausen).
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Romersalat mit
Paprika und
Maultaschen

Zutaten fiir 4 Personen

Fiir den Romersalat: 200g
Romersalatherzen (frisch, geputzt),
120 g Paprika (frisch), 28 m| Olivendl,
20 ml Apfelessig, Jodsalz, Pfeffer,
20 g Rostzwiebeln (Fertigprodukt)
Fiir die Maultaschen:

8ml Rapsdl, 400 g Maultaschen
(vegetarisch, Fertigprodukt),
Schnittlauch (frisch)

Zubereitung
Romersalat klein schneiden.

Paprikaschoten entkernen und
in feine Streifen schneiden.

Alle Zutaten fiir das Dressing
mixen und abschmecken.

Dann das Rapsdl in einer Pfanne
erhitzen und die Maultaschen
darin goldgelb anbraten.

Schnittlauch waschen und in feine
Ringe schneiden. Diese lber die
angebratenen Maultaschen geben.

Zum Anrichten den Salat
und die Paprikastreifen mit
dem Dressing vermischen,
Maultaschen aufschneiden und
anlegen. Zum Schluss mit den
Rostzwiebeln garnieren.

Pro Person ca. 9og Salat,
Dressing und ca. 100g Maultaschen.

Ndhrwerte pro Person: 275 kcal

Energie, 10,2g Eiweif}, 11,2g Fett, 3258
Kohlenhydrate, 5,1g Ballaststoffe, 4,8 mg
Vitamin E, 0,3mg Vitamin B1, 87,3 ug
Folat, 52,5mg Vitamin C, 108 mg Calcium,
67,4 mg Magnesium, 2,8mg Eisen

Im Lauf der Zeit dndern sich die
Vorlieben, auch bei den Mahlzeiten.
Eine ausgewogene Erndhrung und die
Auswahl von Lebensmitteln mit vielen
Néhrstoffen werden immer wichtiger -
damit der Korper von allem, was er
braucht, genug bekommt. Eins bleibt
aber auch, wenn wir dlter werden: Wir
wollen geniefien!

Unsere Rezepte, ausgewihlt von den
Experten der Deutschen Gesellschaft
fiir Erndhrung, sollen Sie auch im
Alter fit halten. Eine Menge leckerer
Rezepte gibt es auf der Website
www.fitimalter-dge.de/rezepte,
jeweils mit Zutatenliste und
Néhrstoffangaben. Praktisch fiir
den Einkaufszettel: Einfach die
gewiinschte Personenzahl eingeben,
die benotigten Zutaten werden dann
aufgelistet.

Gesund
und lecker
essen

Ein leichter Salat und
kostliches Obst zum Dessert.

Orangenbecher

Zutaten fiir 4 Personen

260g Orangen (frisch), 40 g Quark
(Magerstufe), 140 g Joghurt (1,5%
Fett), 28 g Honig, 4ml Zitronensaft,
60g Haferflocken, 12g Sesam, 4 ml
Rapsél, 20g Zucker

Zubereitung
Orangen schdlen, filetieren.

Joghurt mit dem Quark,
Zitronensaft und Honig verriihren.

Haferflocken unter standigem
Rihren im heif3en Rapsdl goldgelb
rosten. Sesamsamen zugeben. Mit
Zucker bestreuen und weiterrdsten.

Orangen, Joghurtmasse und
gerdstete Haferflocken sowie
Sesamsamen schichtweise
in Dessertglaser fillen.

Dessert mit Orangenspalten,
Sesam und Haferflocken garnieren.

Néhrstoffe pro Person: 175 kcal
Energie, 5,8 g Eiweif}, 4,4 g Fett,
26,7gKohlenhydrate, 3,2 g Ballaststoffe,
0,6 mg Vitamin E, 0,2mg Vitamin B,
34,9 Ug Folat, 30,8 mg Vitamin C,

99,4 mg Calcium, 40,9 mg Magnesium,
1,2mgEisen



Hochdruckliga

Wir iibernehmen Verantwortung | )

und 20 bis 30 Millionen Deutsche haben Bluthoch-
druck. Nur etwa die Hilfte der Betroffenen weifl von
der Krankheit und nur etwa zehn Prozent der Er-
krankten erreichen durch eine Behandlung gute Blutdruck-
werte. Die Deutsche Hochdruckliga setzt sich dafiir ein, dass
moglichst viele Betroffene von ihrer Krankheit erfahren und
moglichst gute Werte erreichen. Wir sprechen regelméfig mit
Politikern und Organisationen, wir férdern Forschungspro-

Vorstandsvorsitzender

Prof. Dr. med.

Ulrich Wenzel

Oberarzt am Zentrum fiir Innere Medizin
III. Medizinische Klinik und Poliklinik
Nephrologie/Rheumatologie

mit Sektion Endokrinologie
Universitatsklinikum
Hamburg-Eppendorf (UKE)

Prof. Dr. rer. nat.

Kristina Kusche-Vihrog
Direktorin Institut fiir Physiologie
Universitat zu Liibeck

Ines Petzold

Patientenvertreterin im Vorstand
Krankenschwester und Assistentin fiir
Hypertonie und Pravention DHL®

an der . Medizinischen Klinik Stadtisches
Klinikum Dresden

Prof. Dr. med.

Oliver Vonend

Nierenzentrum Wiesbaden
Gemeinschaftspraxis fiir Nephrologie
und Rheumatologie

jekte, unterstiitzen die Arzte und kliren die Bevilkerung auf.
Rund um das Thema arterielle Hypertonie halten wir aktuelle
Informationen bereit fiir alle beteiligten Gruppen: Bluthoch-
druckpatienten, Arzte, Wissenschaftler, Apotheker, Journa-
listen und Unternehmen. Der Dialog aller am Thema inter-
essierten gesellschaftlichen Gruppen sorgt fiir eine vielsei-
tige Diskussion und verhindert die Durchsetzung einseitiger
Interessen.

Stellv. Vorstandsvorsitzender

Prof. Dr. med.

Joachim Weil

Direktor Sana CardioMed Nord
Chefarzt der Medizinischen Klinik I -
Kardiologie und Angiologie

Sana Kliniken Liibeck

Prof. Dr. med.

Florian Limbourg

Medizinische Hochschule Hannover

Klinik fiir Nieren- und Hochdruckkrankheiten

Prof. Prof. h.c. Dr. med.
Markus van der Giet
Charité - Universitatsmedizin Berlin

Prof. Dr. med.

Elke Wiihl

Universitatsklinikum Heidelberg
Zentrum fUr Kinder- und Jugendmedizin



Danke fiir lhre Unterstiitzung!

ie Deutsche Hochdruckliga ist ein gemeinniitziger
D Verein, der sich fiir Hypertoniker und die behandeln-

den Arzte starkmacht. Wir finanzieren Aufklirungs-
aktionen, Forschungsprojekte und die Fortbildung der Arzte
ausschlieflich durch Mitgliederbeitrdge, Spenden und Erb-
schaften. Unsere Arbeit wird durch die Grof3ziigigkeit vieler
hilfsbereiter Menschen erst moglich.

Wir freuen uns, wenn auch Sie uns unterstiitzen. Sie kénnen
Thre Spende direkt auf unser Bankkonto iiberweisen oder
uns online spenden.

Unser Spendenkonto

Deutsche Hochdruckliga e.V. DHL®

Deutsche Gesellschaft fiir Hypertonie und Privention
Sparkasse Heidelberg

IBAN: DE58672500200009206205

BIC: SOLADES1HDB

Auch lhre Mitgliedschaft hilft

Sie unterstiitzen unsere Arbeit auch durch eine Mitglied-
schaft bei der Deutschen Hochdruckliga. Fiir einen Beitrag
von 36 Euro im Jahr (fiir Arzte: 60 Euro) haben Sie alle Vor-
teile einer Mitgliedschaft. Diese sind:

> Wir halten Sie auf dem Laufenden iiber
aktuelle Forschungsergebnisse und die besten
Behandlungsmdglichkeiten.

> Thnen stehen unsere Broschiiren und
Informationsmaterialien gratis als Download zur
Verfiigung.

> Sie erhalten bis zu viermal im Jahr gratis unser
Gesundheitsmagazin ,, DRUCKPUNKT*.

> Ausgewidhlte Experten der Hochdruckliga beantworten
Thnen im Rahmen unserer wochentlich stattfindenden
telefonischen Expertensprechstunden
Ihre Fragen.

www.hochdruckliga.de




