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Nicht immer steckt hinter heftigen Brust-
schmerzen und akuter Atemnot ein Herz-
infarkt. Es gibt auch Fille, in denen ein
Schockereignis dhnliche Symptome aus-
I6sen kann und sich im Zuge von Untersu-
chungen herausstellt, dass ein ,,gebrochenes
Herz*“ (Broken Heart) dahintersteckt. Diese
Erkrankung darf aber keinesfalls auf die
leichte Schulter genommen werden, denn
sie kann manchmal auch lebensbedrohlich
werden.

Von Mag. Michaela Ecklbauer

Etwa 20 bis 30 Mal pro Jahr werden ins Linzer Kepler
Universititsklinikum (KUK) Patienten eingeliefert,
die vermeintlich einen Herzinfarkt erlitten haben. Sie
klagen tber die typischen Symptome — Engegefiihl
oder akute Schmerzen im Brustkorb, Atemnot, Herz-
rasen, SchweiBausbriiche, Ubelkeit oder Erbrechen.
,EKG und Blutwerte deuten zunichst meist auf einen
Infarkt hin, erfahrene Kardiologen kénnen aber bei
einer Herzultraschall-Untersuchung oder spitestens
bei einer Herzkatheter-Untersuchung erkennen, wenn
hinter den massiven Beschwerden ein sogenanntes Bro-
ken-Heart-Syndrom steckt, erldutert Primar Priv.-Doz.
Dr. Clemens Steinwender, Vorstand der Klinik fur

Kardiologie und internistische Intensivmedizin am
Kepler Uniklinikum.

Denn dabei stellt sich heraus, dass kein Verschluss
eines Herzkranzgefifles vorliegt, wie dies beim Herz-
infarkt der Fall ist, sondern eine plotzlich auftretende
Herzmuskelschwiche (Stress-Kardiomyopathie). Meist
zeigt sich bereits beim Herzultraschall, dass das Herz
— in der Regel die linke Herzkammer — bauchig aufge-
blasen ist. Dieses Bild dhnelt einem japanischen Krug
mit kurzem Hals, der zum Oktopus-Fang verwendet
und nach dem das Broken-Heart-Syndrom auch ,,Tako-
Tsubo*-Syndrom genannt wird. Oft gibt jedoch erst die
Herzkatheter-Untersuchung dariiber Aufschluss, wie es
um die Herzmuskeltitigkeit und die Herzkranzgefilie
wirklich steht.

Zu viele Stresshormone

»Meist ist die Ursache ein Zusammenspiel mehrerer
Faktoren. Etwa wenn zu viele Stresshormone im Blut
im Bereich des Herzmuskels auf bestimmte Rezeptoren
stolen und auch noch eine genetische Pridisposition vor-
liegt, weil3 Steinwender. Fakt ist, dass Frauen zu etwa
90 Prozent betroffen sind und das Broken-Heart-
Syndrom am hiufigsten zwischen dem 60. und 70. Le-
bensjahr auftritt. Ein Schock- oder einschneidendes Er-
lebnis, wie der Tod eines geliebten Menschen, oder auch
eine Operation kann dann letztendlich der Ausléser sein.
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,Die Schmerzen sind auch beim Broken-Heart-
Syndrom in der Regel so ausgeprigt, dass Betroffene
ins Spital kommen und nach der ersten Abklirung
48 Stunden auf der Uberwachungsstation bleiben, da
selten — unter zehn Prozent der Fille —, aber doch lebens-
bedrohliche Herzrhythmusstérungen auftreten kénnen®,
erldutert der Kardiologe. In der Regel dauert der Spital-
saufenthalt in Summe etwa eine Woche. Die Erkrankung
wird mit Betablockern behandelt, normalerweise bildet sich
das Herz rasch wieder in seine Ursprungsform zuriick, es
entstehen im Gegensatz zum Infarkt keine Narben, und
der Herzmuskel kommt bei entsprechender Behandlung
unbeschadet davon. Allerdings ist es in der Folge auch
wichtig, die Stressfaktoren zu reduzieren, denn ein Broken-
Heart-Syndrom kann durchaus auch ein zweites Mal auf-
treten. ,,Bei etwa der Hilfte der Patienten macht eine be-
gleitende psychotherapeutische Nachbehandlung durchaus
Sinn. Bei der anderen stellen sich die Lebensumstinde so
dar, dass es eine klare Ursache gibt und die Stressfaktoren
bereits behoben wurden®, sagt Steinwender.

Enger Zusammenhang Kérper und Psyche

Nach ein bis drei Monaten wird mittels Ultraschall kon-
trolliert, ob sich die Herzmuskel-Funktion wieder norma-
lisiert hat. Wenn erforderlich, kann der Betablocker auch
tber einen lingeren Zeitraum in geringerer Dosis weiter
eingenommen werden.

Im Gegensatz zum Herzinfarkt, bei dem klassische
Lebensstil-Faktoren eine Rolle spielen — wie Rauchen,
Bluthochdruck, zu wenig Bewegung, etc. ldsst sich einem
Broken-Heart-Syndrom kaum vorbeugen — auller generell
durch eine Lebenseinstellung, die zu mehr Gelassenheit
fuhrt, wie Yoga, Atemtechniken, Autogenes Training oder
Ahnliches. Und die Vermeidung von zu viel Stress.

Mit einem gednderten Lebensstil wédren OPs teils vermeidbar.
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Prim. Priv.-Doz. Dr. Clemens STEINWENDER,
Facharzt fur Innere Medizin

»Das Broken-Heart-Syndrom zeigt, wie eng Psyche
und Koérper zusammenhingen und dass eine starke emo-
tionale Belastung und abrupter Stress das Herz direkt
schidigen kénnen, wobei in diesem Fall die Erkrankung
bei entsprechender Behandlung reversibel ist, weil3 Stein-
wender. Weil vielfach Frauen nach den Wechseljahren be-
troffen sind, wird auch vermutet, dass die Abnahme des
Ostrogens, das eine schiitzende Rolle fiir das Herz hat, bei
der Ausldsung eine Rolle spielt.

Deutlich hidufiger kommen Patienten mit Brust-
schmerzen, Engegefithl und Atemnot tatsdchlich wegen
eines Herzinfarktes ins KUK. Im Alter zwischen 50 und
70 Jahren sind es jedoch mehrheitlich Médnner. Wegen der
Hormonumstellung in der Menopause haben aber iltere
Frauen dann ein ebenso hohes Risiko wie Minner, einen
Herzinfarkt zu etleiden.

Erklirung liegt im Gehirn

Wissenschafter des Universitdtsspitals in Zirich sind
der Frage nachgegangen, warum in Relation nur wenige
emotional stark belastete Menschen ein Broken-Heart-
Syndrom erleiden und fanden 2019 eine mégliche Antwort.
»Wir haben beobachtet, dass im Gehirn von Tako-
Tsubo-Patienten bestimmte Bereiche schlechter mit-
einander kommunizieren®, erldutert Jelena Tem-
plin-Ghadri. Die Forscher hatten sich dabei auf vier Hirn-
regionen konzentriert, die zwar rdumlich getrennt, aber
funktionell verbunden sind, wie sie im ,,European Heart
Journal® berichten: Regionen, die entscheidend sind, um
Geflhle zu verarbeiten, und solche, die unbewusste Kor-
perfunktionen steuern, etwa den Herzschlag, die Atmung
oder die Verdauung. ,,Damit haben wir einen ersten
Hinweis gefunden, auf welche Weise sich tiberwiltigende
Gefiihle tatsichlich direkt auf die Herzfunktionen aus-
wirken kénnen®, so Templin-Ghadri. ]
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