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OPERATIONEN AMOFFENEN
HERZEN IM ZENTRUM LINZ

DER CHIRURGISCHEN EINGRIFFE
GEHENHEUTE GUT AUS

ines von 100Kindern
weist eine Anomalie
desHerzens auf. Die-

se Störung kommt also öfter
vor, alsmanmeinenwürde.
„Sie gehört damit zu den häu-
figsten Fehlbildungen bei jun-
genMenschen“, erläutert der
Facharzt für Kinderkardiolo-
gie Univ.-Prof. Dr. Gerald Tul-
zer, Vorstand derKlinik für
Kinderkardiologie undLeiter
desKinder-Herz-Zentrums am
KepleruniklinikumLinz (OÖ).
„Viele Fehler kannman be-
reits pränatal, also vor derGe-
burt feststellen, etliche sogar
beheben.Hier hat sich in den
vergangenen Jahrzehnten
glücklicherweise wahnsinnig
viel getan. Früher warenman-
che Anomalien als schicksal-
haft hinzunehmen.Wir konn-
ten nicht eingreifen undmuss-
tenKinder sterben lassen.
Heute kann ich sagen: Es gibt
keine unbehandelbarenHerz-
fehler!Wir finden eine Lö-
sung. Außerdemgehen 98 Pro-
zent der chirurgischenEingrif-
fe heute gut aus.“

AUSSICHTENWERDEN
IMMERBESSER
Damit die jungenPatienten

auch als Erwachsene ein gutes
Leben führen können, laufen
stetig Forschungen zu diesem
Thema. „Wir arbeiten ständig
daran, die Prognose der
Sprösslinge zu verbessern“,
bekräftigt auch Prof. Tulzer.
„Hier in Linz behandelnwir

bis zu 8000Kinder, nehmen
jährlich bis zu 400Operationen
amoffenenHerzen vorund set-
zen 400Herzkatheter. Europa-
weit sindwir eines der größten
Kinderherz-Zentren.“

SCHON IMMUTTERLEIB
BEHANDELN
Immerwichtiger wird die so-
genannte Pränataldiagnostik.
Schon vor derGeburt kann
man gleichsam „direkt ins
Herz schauen“ und gegebe-
nenfalls handeln. „Rund zwei
Drittel derHerzfehler ent-
decktman bereits während der
Schwangerschaft“, so Prof.
Tulzer. „Manche operierenwir
gleich imMutterleib, andere
sofort nach derGeburt.“
Grundsätzlich gilt: Nicht alle
Kinder sind nach der Entde-
ckung einer Anomalie als
schwer herzkrank einzustu-
fen. EinDrittel der Fälle ist
kritisch, eine Behandlung für
dasÜberlebenwichtig. Ein
Drittel benötigt zwar Therapie,
doch nicht so dringend. Der
Rest der kleinen Patienten ist
nur leicht betroffen,mitunter
ist eine Behandlung imEr-
wachsenenalter nötig. Am
häufigsten treten Löcher in
derKammerscheidewand auf.
Prof. Tulzer: „Kleinere sind als
nicht risikoreich einzustufen,

wachsenmanchmal auch von
selbst zu. Größeremüssen
operiert werden. In der frühen
Schwangerschaft verursachen
diese kaumProbleme, was
sich später aber deutlich än-
dern kann.“

ORGAN-SCREENING
WAHRNEHMEN!
Umetwaige Schäden früh zu
erkennen, appelliert der Ex-
perte, dasOrgan-Screening
zwischen der 21. und 24.
Schwangerschaftswoche
wahrzunehmen. Das ist eine
Untersuchung bei einemSpe-
zialisten, der in der Regel
deutlichmehr erkennt als der
Gynäkologe bei den regelmä-
ßigenUltraschall-Kontrollen.
Nachwie vor ist dieses „Ser-
vice“ jedoch kostenpflichtig.
EinewerdendeMutter kann
aber zusätzlich etwas zurHerz-
gesundheit ihresKindes bei-
tragen (wiewohlman bei der
Hälfte der Fehler nicht sagen
kann, wie sie entstehen): „Das
Herz des Fötus entwickelt sich
in den erstenWochen der
Schwangerschaft. Wichtig ist
es daher, in dieser frühenZeit
etwa keinenAlkohol zu trin-
ken und sich ausgewogen zu
ernähren. Die Zufuhr von Fol-
säure dürfte sinnvoll sein.Wei-
ters sind auchmancheMedi-
kamente in der Lage, zu Fehl-
bildungen zu führen – beraten
lassen! Infektionen derMutter
wie z. B. Röteln vermögen
ebenso zu Störungen zu füh-
ren“, erklärt der Experte. Auch
genetische Problemewie
Chromosomenabnormalien (z.
B. DownSyndrom) führenmit-
unter zuHerzfehlern.

WASPASSIERT
BEI VERDACHT?
Entdeckt derGynäkologe
Auffälligkeiten, schickt er die

400

98%

UNIV.-PROF.DR.
GERALD TULZER,
Kinderkardiologe,Vorstand
der Klinik für Kinderkardiologie und
Leiter des Kinder-Herz-Zentrums
am Kepleruniklinikum Linz (OÖ)
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TEXT DR.EVAGREIL-SCHÄHS

DASHERZ INDERJUGEND

Häufiger als gedacht leiden Kinder unter
angeborenen Fehlern an der

Lebenspumpe.Man kann heute jedoch
sehr oft helfend eingreifen!

in großerNot
KLEINEHERZEN
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aber auch in derNachsorge.
Prof. Tulzer: „Heute gibt es be-
reits sehr vieleMenschen, die
früher ,Herzkinder‘ waren, ja
sogarmehr geheilte Erwachse-
ne als derzeit Sprösslingemit
solchenOrganfehlern. Von
diesen ,Ehemaligen‘ können
wir viel lernen, was die lang-
fristigen Folgen betrifft und
wie sich die Behandlungen auf
Dauer auswirken.“
Früher war es nichtmöglich,
Sprösslingemit einemKörper-
gewicht von unter 5 kg zu ope-
rieren, heute werdenEingriffe
anBabys umdie 1000 g vorge-
nommen. Auch gestalten sich
dieOP-Methoden selbst im-
mer schonender, sodass die
anderenOrgane des kleinen
Körpers nichtmehr inMitlei-
denschaft gezogenwerden.Die
Aussichten sind laut Prof. Tul-
zer sehr gut: „Es gibt vielver-
sprechendeAnsätze, an denen
geforscht wird, wie etwamit-
wachsendeHerzklappen. Auch
werdenTeile von geschädigten

Eltern zumOrganscreening.
Sollte sich der Verdacht erhär-
ten, erfolgt eineÜberweisung
an ein Spezialzentrum, um
eine exakteDiagnose zu stel-
len. Prof. Tulzer: „In der Folge
beratenwir die Eltern genau,
was zu tun ist. Für jedes Baby
bzw. jede Schwangerewird ein
Plan erstellt. Kann dasKind
normal entbundenwerden
oder doch imSpezialzentrum?
Muss es gleich nach derGe-
burt in der ersten Lebenswo-
che operiert werden, imMut-
terleib oder erst viel später?
All diese Fragen versuchenwir
zu klären und denEltern die
Angst undUnsicherheit zu
nehmen. Siemüssen vonAn-
fang anwissen, was auf sie zu-
kommt.“

VIELFÄLTIGE
MÖGLICHKEITEN
Die Forschung für betroffe-

neKinder läuft sehr intensiv.
Nicht nur bei der Diagnose, al-
so im pränatalenBereich, son-
dern auch in der Therapie,

Herzen heute bereits ersetzt,
bis eventuell ein Transplantat
erhältlich ist.Weiters setztman
mittlerweile eine Vielzahl von
effizientenMedikamenten ein,
etwa umHerzmuskelteile zum
Wachstum anzuregen.“ Diese
Fähigkeit des kindlichenMus-
kels, noch zuwachsen,macht
man sich übrigens auch bei
Operationen imMutterleib zu-
nutze. „Das ist einGrund, wa-
rumwirHerzfehler so früh per-
fekt beheben können“, erläu-
tert der Kardiologe.

SPÄTERE
SCHÄDEN
Es gibt aber nachwie vor
Schäden,dieerst später ansTa-
geslicht kommen,manchmal
beimSchularzt oder bei der
Stellung imRahmen des Prä-
senzdienstes. Sei es, weil sich
etwaEngstellen erstmit den
Jahren und demWachstum
entwickeln oder eine Infektion
(z. B. Influenza)mitHerzmus-
kelentzündung übergangen
wurde.AuchRhythmusstörun-
gen treten inmanchen Fällen
bei an sich gesundenMen-
schen jedes Alters auf,mit-
unter als Reaktion auf Stress
oder Belastung.Manchmal
werden diese Probleme auch
gar nicht bemerkt. Dann kann
es leidermitunter vorkommen,
dass an sich gesunde junge
Menschen, ev. beimSport, den
plötzlichenHerztod erleiden.
FrüheDiagnose und regelmä-
ßige Check-upswären daher
für alle sinnvoll.
„Gerade jungeMenschen
sollten auch auf ihren Lebens-
stil achten. Bewegung und
ausgewogene Ernährung so-
wieNormalgewicht sind in je-
demAlter imHinblick auf die
Herzgesundheit wichtig!“,
macht Prof. Tulzer klar.

DasOrganscreening gibt
Aufschluss über angeborene
Störungen desHerzens.
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ie Nachricht, dass das
eigeneKind ein Problem
mit demHerzen hat, stellt

naturgemäß einen großen Schock
dar. Eltern fühlen sich hilflos und
überfordert. Verzweiflung, Angst
und Schuldgefühle stellen sich ein.
Beim österreichweiten Verein
„Herzkinder“ findenBetroffene
Unterstützung, Rat undBeistand.
Sie können sich überdiesmit ande-
ren austauschen. FürRatsuchende
werden konkrete, spezielle Informa-
tionen beschafft, Kontakte herge-
stellt.
Für Betroffene gibt es eineReihe
vonAktivitäten: Treffen, Sommer-
wochen für Familien, Feriencamps
fürHerz- undGeschwisterkinder,
EMAHWochenenden (Erwachsene

mit angeborenenHerzfehlern), El-
ternwochenenden (Mama, Papa, ver-
waiste Eltern), Benefizveranstaltun-
gen,Wanderungen, Ausflüge und
Informationsabende, Gesprächsrun-
den sowie Vorträge.

MITSCHÜLER
INFORMIEREN
Ein besonderes Projekt stellt die
„Herzstunde“ in Schule undKinder-
garten dar.WennKindermit einem
Herzfehler und den dazugehörigen
Operationen und vielfachenKlinik-
aufenthalten aufwachsen, stellt dies
nicht nur die Sprösslinge, Eltern
undAngehörige vor großeHeraus-
forderungen, sondernmitunter auch
das kindergarten- oder schulsoziale
Umfeld.
Ebenso vermag die Eingliederung
in eineKlassengemeinschaft für die
Herzkinder selbst oft nicht leicht zu
sein. Nach jahrelangemKampf um
die eigeneGesundheit gestaltet sich
das Zusammenseinmit Gleichaltri-
gen häufig schwierig.

In einer speziellen „Unterrichts-
einheit“ in derGruppe oderKlasse
wird daher altersgerecht erklärt, was
die Ursachen, Auswirkungen und
Einschränkungen der Erkrankung
sind. Somit nimmtman denKids
Berührungsängste. Gerade für be-
troffeneKinder ist es wichtig, die
Normalität aufrecht zu erhalten und
von derGemeinschaft nicht ausge-
schlossen zuwerden. Unbefangene-
rer Umgangmit ihnenwird geför-
dert. Das Ziel dieser Aufklärungs-
arbeit in unterschiedlichenEinrich-
tungen ist es, Pädagogen sowieKol-
legen klar zumachen, welchen kör-
perlichen und seelischenBelastun-
gen dasHerzkind in so einer Situa-
tion ausgesetzt war und ist. Auf spie-
lerischeWeisewerden dieKinder
verkleidet und erleben in einer Prä-
sentation denAblauf einesKran-
kenhausaufenthaltes, bekommen
einenEinblick in diverseUntersu-
chungen und lernen dieGrundlagen
desHerzkreislaufes.
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Verein „Herzkinder“Österreich
Grünauerstraße 10, 4020 Linz

www.herzkinder.at

D

DASHERZ INDERJUGEND

Unmittelbar nach der erschreckenden
Diagnose sind die Elternmeist ratlos.

Hier helfen die „Herzkinder“.

Gerade für betroffene Kinder ist eswichtig, die
Normalität aufrecht zu erhalten und von der
Gemeinschaft nicht ausgeschlossen zuwerden.

Hilfe für
BETROFFENE
FAMILIEN
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TEXT DR. EVAGREIL-SCHÄHS

Jugendliche
sind die

Kranken von
morgen!

DICKE

DASHERZ INDERJUGEND

Wenn Kinder zu dick und unbeweglich sind, drohen
in späterenJahren schlimme Folgen.

erzgesundheit be-
ginnt bereits in frü-
hester Jugend, vor

allemmit demEngagement
der Eltern. Denn sie sind es,
welche denKindern einen kor-
rekten Lebensstil nahebrin-
genmüssen –mit viel Bewe-
gung, gesunder Ernährung,
aber auchRuhepausen vom
auch für jungeMenschenmit-
unter stressigenAlltag.

ÜBERGEWICHTUND
BEWEGUNGSARMUT
„Leider sind sehr viele Kin-
der und Jugendliche inÖster-
reich zu dick, es ist einewahre
Pandemie“, bringt es Univ.-
Prof. Dr. KurtWidhalm, Präsi-
dent desÖsterreichischen
Akademischen Instituts für
Ernährungsmedizin (ÖAIE),
auf den Punkt. Dabei weiß

man: Übergewichtige Junge
sind dieKranken vonmor-
gen!“ Schon heute sind Er-
krankungen des kardiovasku-
lären Systems für rund 43% al-
ler Todesfälle verantwortlich
und gehen starkmit Überge-

wicht und seinen Folgen ein-
her. Das Akademische Institut
für ErnährungsmedizinÖAIE
initiierte erstmals eine stan-
dardisierte und evaluierte Stu-
die (EDDY –Effect of sports
and diet trainings to prevent

H SCHONDAS
jungeHerz
NIMMTSCHADEN
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UNIV.-PROF.DR.
KURTWIDHALM
Präsident des
Österreichischen
Akademischen Instituts
für Ernährungsmedizin
(ÖAIE)

DASHERZ INDERJUGEND

obesity and secondary disea-
ses and to influence young
childrens’ lifestyle) inmehre-
renWiener Schulen, um
Grundlagen für ein nationales
Präventionsprogrammzu
schaffen. „Die erstenUntersu-
chungen brachten alarmieren-
de Ergebnisse hinsichtlich der
körperlichen Fitness und des
Ernährungsbewusstseins bei
10- bis 12-Jährigen. Die Folgen
für dieGesundheit des Einzel-
nenwie auch für dasGesund-
heitssystemkönnen fatal sein.
Wir brauchen daher dringend
gezielte Prävention“, warnt
der Experte.

SCHLIMMEFOLGEN
FÜRDENKÖRPER
Adipositas imKindesalter

führt zu erhöhtenGesund-
heitsrisiken. So tretenKnor-

pelschäden, Knochenverände-
rungen, Asthma, Allergien und
Kreislauferkrankungen bei
fettleibigenKindern häufiger
auf als bei normalgewichtigen.
Als Konsequenz von schlech-
ter Ernährung, Übergewicht
undBewegungsmangel droht
auchDiabetes Typ 2 – und
zwar bereits bei Jugendlichen.
Betroffene entwickeln nicht
nur Spätschäden anNieren,
Augen undNerven, sondern
haben ein dramatisch erhöhtes
Risiko für Amputationen und
Herz-Kreislauf-Erkrankungen
bis hin zum Infarkt. Das be-
deutet, die Lebenspumpe
kann schweren Schaden neh-
men.
Kinder weisenmeist noch
keine „echten“Herzprobleme
auf, dennoch könnenExperten
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SIND ADIPÖS
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der Kids essen
nieGemüse und
wissen nicht,
was gesunde
Ernährung
ausmacht

26%

15%

DASHERZ INDERJUGEND

Laut den neuesten
Untersuchungen sind
bis zu40Prozent der
Sprösslinge von
8bis 11Jahren
übergewichtig.

Betroffene brauchen
genaue Pläne und
klare Strukturen,
in die das gesamte
Umfeldmit
einbezogen
wird.

bereits von schwer überge-
wichtigenVolksschulkindern
redenmit abnormenGefäß-
funktionenwie Verkalkungen
oder Bluthochdruck. Sympto-
mewerden von denKids aber
noch nicht wahrgenommen,
als erstes und letztes Anzei-
chen kann dann aber bereits
mit 35 bis 40 Jahren ein
Schlaganfall oderHerzinfarkt
auftreten.
JugendlicheÜbergewichtige

kann es bereits hart treffen.
Ihr Kreislauf wird durch die
hoheKiloanzahl übermäßig
belastet, genausowie das Le-
bensorgan. Selten, aber doch
vermag es bereits in jungen
Jahren zu einer sogenannten
Linksventrikelhypertrophie
zu kommen. Diese entsteht vor
allemdurch übermäßige
Arbeitsbelastung derMusku-
latur der linkenHerzkammer.
Außerdem zeigen sichKardio-
logen entsetzt darüber, wie die
Blutgefäßemancher adipöser
Jugendlicher bereits aussehen
–manchmal wie jene von 60-
Jährigen!

„ISS HALTWENIGER“: KEIN
ZIELFÜHRENDERRAT
Laut den neuestenUntersu-

chungen sind bis zu 40 Prozent
der Sprösslinge von 8 bis 11
Jahren übergewichtig, 15 Pro-
zent sogar adipös, 2–3 Prozent
sogar exzessiv fettleibig.
„Nicht immer entstehen die
Probleme, weil einKind zu viel
isst, mitunter handelt es sich
auch umeine genetischeNei-
gung zumDickwerden. Der
Körper reagiert dann etwa an-
ders bei derNahrungsverwer-
tung oder in der Energievertei-
lung“, erklärt Prof. Widhalm.
„Nie ist der Rat ,Iss halt weni-
ger!‘ auch zielführend. Hier
braucht es speziell ausgebilde-

te Experten, die solche Störun-
gen erkennen und auch thera-
pieren können. Es braucht
mehr Fachkenntnis der Exper-
ten und in Folge genaue
Strukturen für solcheKinder
und auch ihre gesamte Fami-
lie.“ AuchwennEltern auffällt,
dass ihr Nachwuchsmit Über-
gewicht kämpft, sollten sie
sich rasch Fachleuten anver-
trauen, um früh gegensteuern
zu können. Ein ernährungs-
medizinisch geschulter Kin-
derarzt kann das Problem er-
kennen und gezielt handeln.

DIE FAMILIE
MUSSMITZIEHEN
„In vielen Fällen kämpfen
allerdings auch bereits die El-
ternmit zu vielenKilos.
Außerdem zeigt sich bei bis zu
80 Prozent der Erziehungsbe-
rechtigten das Phänomen,
dass sie die Probleme des
Sprösslings gar nicht wahrha-
benwollen“, so Prof.Widhalm.
„Lässtman die Erwachsenen
nämlich ihreKleinen zeich-
nen, werden sie beinahe im-
mer als normalgewichtig dar-
gestellt. DieWahrnehmung
dürfte hier eingeschränkt
sein.“
Leider lernen dickeKids in
ihren Familien anscheinend

nicht, einen vernünftigenBe-
zug zu ausgewogenemEssen
aufzubauen. Bezüglich Ernäh-
rungswissen sind laut EDDY-
Studie nur 25%der untersuch-
tenKinder gut informiert, 10%
extremmangelhaft. Nur 10%
sind sich dessen bewusst, dass
nicht nur die Essensmenge,
sondern auch die Essensquali-
tät (also gesundeNahrung)
Einfluss auf dieGewichtskont-
rolle hat. 51% essenweniger
als einmal pro TagGemüse,
26%nie.

DEREWIGE KAMPFGEGEN
DIE KILOS
DieBehandlung vonÜber-
gewicht entpuppt sich als sehr
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Mindestens
eine Stunde
täglich aktiv

sein und runter
von derCouch
– heißt es für
Teenager.

TIPP

DASHERZ INDERJUGEND

Kinder unter sechsJahren
sollten sich eigentlich den
ganzen Tag über bewegen
können, zumindest aber
3Stunden.

DIE SEELE
LEIDETMIT
Herzschmerzen imübertra-
genen Sinn verursacht die
Ausgrenzung, welche junge
Menschen erfahren, deren
Körper nicht derNorm ent-
sprechen. „Die Jugendlichen
werden oft ausgeschlossen,
verspottet und gedemütigt. Sie
isolieren sich dannweiter, es-
sen nochmehr, bewegen sich
weniger. Das geht bis hin zur
Depression. Psychische Stö-
rungen gehören auch zu den
Hauptproblemen der übermä-
ßigenKilos.“ Die Corona-Situ-
ation hat die Probleme in jegli-
cherHinsicht noch verschärft.
Die Vereinsamung und gleich-
zeitige Bewegungsarmut führ-
ten dazu, dass viele Kinder
und Jugendliche anGewicht
zulegten. Umsomehrmuss ab-
seits von „Lockdown-Szena-
rien“ auf diesenAspekt der
Gesundheit geachtet werden.
Prof.Widhalm abschlie-

ßend: „Wir brauchen hier spe-
zifische, offizielle Programme,
ambesten in jeder Schule! Die
Investition in die Kinderge-
sundheit sollte für die Politik
vonBedeutung sein. Es kön-
nen einfacheMaßnahmen ge-
setzt werden, die starke Effek-
te über die Lebenszeit haben.
Somit ist dasKosten-Nutzen-
verhältnis sehr günstig.“

bewegen können, zumindest
aber 3 Stunden – davonmin-
destens 1 Stunde beimittlerer
bis höherer Intensität. Hier
eignen sichBall-, Lauf- und
Fangspiele. Turnen, Dreirad-,
Laufradfahren kräftigen die
Muskulatur, undHüpfen,
Springen undLaufen stärken
dieKnochen.
In derGruppe der 6- bis 18-

Jährigen sollte langandauern-
des Sitzen vor demBildschirm
reduziert werden. Täglich eine
Stunde körperliche Aktivität
mitmittlerer oder hoher Inten-
sitätmuss hier dasMinimum
sein. Drei Tage in derWoche
sindKraftübungen, Bergwan-
dern, Treppensteigen, Seil-
springen sowie Schwimmen,
Turnen oderMannschafts-
sportartenwie Eishockey,
Handball, Volleyball oder auch
Tennis angezeigt. Vier Stun-
den in derWochewäre es
günstig, die Ausdauer zu trai-
nieren, indem sie z. B. schnell
gehen oder Rad fahren.

schwierig. „Typisch für junge
Übergewichtige ist gleichsam
die Aussage ,Ichwill abgenom-
menwerden‘. Das ist naturge-
mäß nichtmöglich. Daher sind
genaue Pläne vonnöten.Wir
müssen ihnenmit verhaltens-
therapeutischenMethoden
helfen, anhand ihrer Ernäh-
rungsgewohnheitenÄnderun-
gen vorzunehmen, die aber
ihreGewohnheiten nicht
grundlegend ändern. Dabei
spielt die körperliche Aktivität
eine entscheidendeRolle“, er-
läutert der Kinderarzt undEr-
nährungsmediziner.
Aufgrund der schlechten Er-

folgsaussichten rät er, ver-
mehrt auf Prävention zu set-
zen. „Hier liegt es aber auch an
denVerantwortlichen derGe-
sundheitspolitik, gezielte Pro-
gramme zu fördern, etwa in
der Schule. Dortmüssen die
Lehrermitziehen. Obwohl die
Problematikmittlerweile jedes
dritte Kind betrifft, ist sie den-
noch kaum sichtbar!“

IMMER IN
BEWEGUNGBLEIBEN
Nicht nur ausgewogene Er-

nährung ist wichtig, umNor-
malgewicht zu halten oder zu
erreichen, vor allembrauchen
jungeKörpermehr Bewegung,
als viele denken. Kinder unter
sechs Jahren sollten sich ei-
gentlich den ganzen Tag über
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TEXT KARINPODOLAK

DASHERZ INDERJUGEND

Wozuwerden sich nun viele fragen.DerGrund ist eine angeborene
Fettstoffwechselstörung, Das betrifft inÖsterreich immerhin geschätzte 40.000

Patienten, nur 10% derBetroffenenwissen davon!

wert auf 500mg/dl hoch-
schnellt! DasHauptproblem
sind die entgleisten LDL-Para-
meter ab etwa 130/135mg/dl.

BLUTFETTE KÖNNENNICHT
ABGEBAUTWERDEN
Wenn die Blutfette nicht
mehr über die Leber entsorgt
werden können, lagern sie sich
in denGefäßen ab und bilden
dort Verengungen (Stenosen),
welche zuRückstau des Blutes
führen. Das stellt einen langsa-
men, schleichendenVorgang
dar, summiert sich aber über
die Jahre.
„Einemedikamentöse Be-
handlung ist nachweislich
wirksam, um früheHerzinfark-
te zu verhindern, zumindest
aber hinauszuzögern“, bestä-
tigt Univ.-Prof. Dr. KurtWid-
halm, FAKinder- und Jugend-
heilkunde sowie Ernährungs-
mediziner ausWien. „Auch,
wenn viele Eltern – vorsichtig
formuliert – nicht gerade glück-
lich sind damit, dass ihreKin-
derMedikamente zur Choleste-

rinsenkung nehmen sollen,
überhaupt wenn sie keine
Symptome haben, ist das aber
einewichtige Therapieform. So
wird die Entwicklung einer
Atherosklerose nicht nur ge-
hemmt, sondern kann sich so-
gar wieder rückbilden.Mit einer
Diät bringtman das LDL-Cho-
lesterin nur etwa um10–15%
runter, das reicht aber bei FH
meist nicht.“
DieDiagnostik ist nicht im-
mer einfach, vor allem in fortge-
schrittenen Jahren. Prof.Wid-
halm: „Ambestenwäre eine flä-
chendeckende Cholesterinbe-
stimmung bei Kindern – etwa
mit demSchuleintritt – und Ju-
gendlichen. So etwaswird der-
zeit auchEU-weit diskutiert,
bringt aber nichts, wennÄrzte
undEltern dann nicht wissen,
was siemit denBefunden an-
fangen sollen!Hiermuss viel
mehr zur Aufklärung getanwer-
den.“Mittlerweile lässt sich eine
Diagnose auchmittels Gentest
bestätigen, falls erforderlich.

A
ch, in demAlter
macht das nicht viel,
soll halt ein bisschen

mehr Sportmachen“, hörtman
leider oft (auch vonÄrzten),
wenn bei Kindern oder Jugend-
lichen auffällige Cholesterin-
werte festgestellt werden. In
denmeisten Fällen ein Zufalls-
befund, dennBlutuntersu-
chungen sind so früh selten
notwendig. Dahinter kann aber
eine genetischeKrankheit, ste-
cken. FamiliäreHypercholeste-
rinämie, FH genannt – eine ver-
erbte Fettstoffwechselstörung,
welche denCholesterinspiegel
imBlut in dieHöhe treibt.
Vor allem, wenn in der Fami-

lie gehäuft Herzinfarkte und
Schlaganfälle in jungen Jahren
vorkamen bzw. auch nur die
Gefahr bestand (meist erhalten
Betroffene dann schon vorab
Stents odermüssen sich einer
Bypass-Operation unterzie-
hen). Liegt dies bei Kindern
vor, kann es schon einmal pas-
sieren, dass der Cholesterin-

KINDER,
KENNT IHR EURE

Cholesterinwerte?
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Erblich bedingte erhöhteCholesterinwertewerden
vonGeneration zuGenerationweitergegeben

ŝ KRONE GESUNDHEIT - KRAFTWERK HERZ 97

Erblich bedingte erhöhte
Cholesterinwerte betreffen
ganze Familien.Hat ein
Elternteil FH, liegt die
Wahrscheinlichkeit
bei 50%, dass Söhne
oderTöchter ebenfalls

erkranken.Das kommt bei 1
von 250 Personen vor.Die

Untersuchung von
Familienmitgliedern sollte
dahermehr propagiert

werden.
DieÖsterr.Atherosklerose
GesellschaftAAS initiierte

ein Projekt, das die
österreichweite Erfassung

aller FH-Patienten
zum Ziel hat (nationaler
FH-Register).Mithilfe der
anonymisiertenDaten soll
es gelingen, die Erkrankung

besser zu verstehen,
effizientereTherapien
anzubieten und zu
entwickeln, die

Versorgungssituation zu
verbessern.

Die Patientenplattform FH
CholAustria versteht sich
als ersteAnlaufstelle, bietet

fachlich fundierte

Information und ermöglicht
Austausch mit Betroffenen.

www.fhchol.at

Österreichischen
Atherosklerose

Gesellschaft:www.aas.at

Österreichisches
Akademisches Institut für

Ernährungsmedizin :
www.oeaie.org

DASHERZ INDERJUGEND
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