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Fettstoffwechselstorungen und
Schlaganfall

Zahlen & Fakten

o Fettstoffwechselstorungen bzw. erhohte Blutfettwerte gehdren zu den
bedeutendsten Risikofaktoren fir TIA® und Schlaganfall.

e Fettstoffwechselstérungen sind bei Erwachsenen in Deutschland weit
verbreitet. 64,5 Prozent der Ma&nner und 65,7 Prozent der Frauen sind von einer
Fettstoffwechselstérung betroffen.

e Eine erfolgreiche Behandlung der Fettstoffwechselstorung kann sowohl die
Anzahl der Neuerkrankungen an einem Schlaganfall senken als auch die
Sterblichkeit infolge einer Herzkreislauf-Erkrankung.

Was ist eine Fettstoffwechselstérung?

Cholesterin ist das bekannteste Blutfett. Es wird in LDL- und HDL-Cholesterin
unterteilt. Zusatzlich zum Cholesterin gibt es im Blut noch die Triglyzeride, welche
ebenfalls ein wichtiger Bestandteil des Fettstoffwechsels sind. Diese im Blut
zirkulierenden Fette sind lebensnotwendig, denn sie erfullen in unserem Korper
zahlreiche Aufgaben:

Fette und Fettbegleitstoffe

e dienen als Energiereserve, auf die unser Kérper in Zeiten des Hungers
zurlUckgreifen kann (Depotfett),

e Dbieten Schutz und Stabilisierung der Organe,

¢ sind Bestandteil des Nervengewebes,

¢ sind notwendig fur die Bildung von Hormonen und Vitamin D,

e bilden den Vorlaufer fur die Produktion der Gallensaure.

1 Bei der TIA (Transitorisch ischamische Attacke) handelt es sich um eine plétzlich
auftretende Durchblutungsstérung des Gehirns, die zu neurologischen Stérungen fuhrt, die sich
innerhalb von 24 Stunden zuriickbilden. Eine TIA ist haufig Vorbote eines Schlaganfalls.
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Unter dem Sammelbegriff ,Fettstoffwechselstorung® werden Stérungen des
Fettstoffwechsels zusammengefasst, die mit einer Erhhung oder Absenkung der
Blutfettwerte einhergehen.

Sind die Blutfettwerte zu hoch, kann dies Uber kurz oder lang zu einer Verengung oder
Verstopfung der Blutgefal3e fihren. In der Folge werden lebenswichtige Organe nicht
ausreichend mit Nahrstoffen und Sauerstoff versorgt. Eine verminderte Durchblutung
der hirnversorgenden Gefal3e fuhrt zu einem Schlaganfall.

Die haufigsten Fettstoffwechselstorungen sind:

e Hypercholesterindmie — zu hoher LDL-Cholesterinanteil im Blut
e Hypertriglyzeriddmie — zu viele Triglyzeride im Blut
e Kombinierte Hypercholesterindmie und Hypertriglyzeridamie

Welche Ursachen fuhren zu einer Fettstoffwechselstérung?

Neben einer genetischen Veranlagung ist die weitaus haufigste Ursache einer
Fettstoffwechselstorung eine ungesunde Lebensweise mit einer zu fett- und
cholesterinreichen  Ernahrung in  Kombination  mit  Ubergewicht und
Bewegungsmangel. Eine Erhohung der Triglyzeride wird durch den reichlichen
Verzehr von Zucker, aber auch durch Alkoholkonsum mitverursacht. Auch
Erkrankungen, wie z. B. Diabetes mellitus, Schilddrisenunterfunktion oder Nieren- und
Lebererkrankungen, kénnen den Fettstoffwechsel beeinflussen.

Woran erkenne ich, dass ich eine Fettstoffwechselstérung habe?

Erhohte Cholesterin- oder Triglyzeridwerte im Blut verursachen zunachst keine
Beschwerden. Sie kdnnen jedoch im Verlauf zu Arteriosklerose (Arterienverkalkung)
mit entsprechenden Folgeerkrankungen fiihren.

Fur die Beurteilung des Fettstoffwechsels ist eine Bestimmung der einzelnen Blutfette
notwendig. Neben dem Gesamtcholesterin missen daher HDL, LDL sowie die
Triglyzeride bestimmt werden.
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Wie erfolgt die Behandlung einer Fettstoffwechselstdérung?

Bei Patienten nach TIA und Schlaganfall, und einem somit erhdhten Risiko fur Herz-
Kreislauf-Erkrankungen, sollte unabhangig von der Hohe der Blutfettwerte zeitgleich
mit folgender Therapie begonnen werden:

> MaRnahmen zur Anderung des Lebensstils

Ausreichend Bewegung, eine bewusste Ernahrung sowie der Verzicht auf
Alkohol und Rauchen sind besonders wichtig.

» Medikamentdse Therapie

Die Wahl der Medikamente orientiert sich an den erhghten Blutfettwerten und
berticksichtigt die individuelle Vertraglichkeit. lhr behandelnder Arzt wird
auBerdem auf die Wechselwirkung mit anderen Medikamenten, die Sie
einnehmen, achten. Eine persodnliche Absprache mit lnrem behandelnden Arzt
ist somit unbedingt notwendig.

Zielwerte der Behandlung — Welche Blutfettwerte gelten fir mich?

In Abhangigkeit von lhrem individuellen Risiko fur das Auftreten zukunftiger Herz-
Kreislauf-Erkrankungen werden fir die jeweiligen Blutfette unterschiedliche Zielwerte
festgelegt. Patienten nach Schlaganfall und TIA unterliegen einem sehr hohen Risiko.

Das LDL-Cholesterin wird als primarer Zielwert fir die Behandlung der
Fettstoffwechselstorungen empfohlen. Ihr LDL-Cholesterinwert sollte nach einem
Schlaganfall nicht héher als 100 mg/dl (2,6 mmol/l) sein. In Absprache mit lhrem Arzt
kann sogar ein LDL-Cholesterinwert kleiner als 70 mg/dl (1,8 mmol/l) sinnvoll sein.

Zielwerte fur die Blutfette in mg/dl (mmol/l):

Gesamtcholesterin < 200 mg/dl 5,16 mmol/Il
LDL-Cholesterin < 70 mg/dl 1,80 mmol/l
HDL-Cholesterin beim Mann > 40 mg/dl 1,03 mmol/l
HDL-Cholesterin bei der Frau > 45 mg/dl 1,16 mmol/l
Triglyzeride < 150 mg/dl 1,69 mmol/l
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Was kann ich selbst tun?

e In Bewegung bleiben

Wer funfmal pro Woche etwa 30 Minuten mafig anstrengende, ausdauerorientierte
korperliche Aktivitat (z. B. Walking, beschleunigtes Spazierengehen, Schwimmen)
ausubt, beeinflusst seinen Fettstoffwechsel positiv. Welche Sportart mit welcher
Intensitat und damit Belastung betrieben werden kann, sollten Sie zuvor mit Ihrem
Hausarzt? besprechen.

M Tipp

Stellen Sie gemeinsam mit Ihrem Physio- und/oder Ergotherapeuten ein
Eigentbungs-Programm zusammen, das sie leicht in lhren Alltag integrieren
konnen.

e Auf das Gewicht achten und sich ausgewogen ernahren

% Nehmen Sie regelmaRig Frichte, Gemuse, Hulsenfrichte, Nusse,
Vollkornprodukte und Fisch (vor allem fetter Fisch) zu sich.

% Vermeiden Sie an gesattigten oder Transfetten reiche Lebensmittel (gehartete
Margarine, tropische Ole, fettes oder verarbeitetes Fleisch, SuRigkeiten, Sahne,
Butter, normaler Kase).

% Begrenzen Sie |hren Konsum von Getranken und Nahrungsmitteln mit
Zuckerzusatz, insbesondere sogenannte Softdrinks.

% Begrenzen Sie die tagliche Salzmenge auf 5 Gramm Salz, das entspricht der
Menge, die auf einen Teel6ffel passt. Achten Sie auch auf verstecktes Salz in
verarbeiteten Lebensmitteln wie Brot und Fertiglebensmitteln. In ihnen stecken
oft groRe Mengen Salz. Kaufen Sie lieber frische und moéglichst unverarbeitete
Produkte ein und wirzen Sie bei der Zubereitung zum Beispiel mit Krautern.
Trinken Sie ausreichend Wasser zu den Mahlzeiten.

2Im Sinne einer leichteren Lesbarkeit verzichten wir in diesem Schreiben bei Substantiven auf die
Unterscheidung weiblicher und mannlicher Form. Gemeint sind jedoch in allen Fallen immer sowohl
Frauen als auch Manner.
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M Tipp

Stimmen Sie ein ausgewogenes Ernahrungsprogramm mit Ihrem Arzt oder einem
Ernahrungsberater ab, um die Blutfettwerte gezielt zu beeinflussen. Eine
Ernahrungsberatung vor Ort erfragen Sie bei Ihrer Krankenkasse.

e Rauchstopp

Das Aufgeben des Rauchens ist die bedeutendste Einzelmal3hahme, um sich vor
Erkrankungen des Herz-Kreislauf-Systems zu schitzen. Als beste Methode, um vom
Rauchen loszukommen, gqilt die ,Schluss-Punkt-Methode®, also das sofortige
Aufgeben des Rauchens. Raucher sollten ihren Hausarzt um Unterstutzung bitten.

M Tipp

Unterstitzung zum Rauchstopp erhalten Sie auch bei der Bundeszentrale fur
gesundheitliche Aufklarung, kurz: BZgA. Hier kdnnen Sie zwischen telefonischer
Beratung (Tel.: 0800 8313131) und Angeboten im Internet wéahlen:
www.rauchfrei-info.de.

e Alkohol in MaRRen trinken

Beim Konsum von alkoholischen Getranken ist Maflligung angeraten. Insbesondere
Patienten mit Hypertriglyzeridamie sollten keinen Alkohol zu sich nehmen.

M Tipp

Alkohol hat viele Kalorien. Er ist ein ,versteckter Dickmacher®. Weniger oder
keinen Alkohol zu trinken ist nicht nur gesinder, sondern hilft auch beim
Abnehmen. Auch zu diesem Thema gibt es ein Internetangebot der BzgA:
www.kenn-dein-limit.de.



http://www.rauchfrei-info.de/
http://www.kenn-dein-limit.de/
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e Lipid-Pass fuhren

Zur Dokumentation lhrer Blutfettwerte empfehlen wir Ihnen, Ihre durch den Arzt
gemessenen Blutfettwerte in einem sogenannten Lipid-Pass einzutragen. Diesen
Pass kénnen Sie bei der DGFF3-Geschéftsstelle bestellen: www.lipid-liga.de.

Quellen

Diese Patienteninformation beruht auf aktuellen wissenschaftlichen Erkenntnissen
und Leitlinienwissen.

Eine vollstandige Liste der verwendeten Quellen kann bei Bedarf in der Stiftung
Deutsche Schlaganfall-Hilfe angefordert werden.

Weiterfihrende Informationen und Hilfen finden Sie hier:

Deutsche Gesellschaft zur Bekampfung von Fettstoffwechselstérungen
und ihren Folgeerkrankungen DGFF (Lipid-Liga) e.V.
www.lipid-liga.de

Patientenratgeber Fettstoffwechselstérungen der DGFF zum Download
verfugbar unter:

www.lipid-liga.de/buecher/patientenratgeber-fettstoffwechselstoerungen-info

Selbsthilfe nach Schlaganfall

Soziale Kontakte, Austausch und einen grof3en Erfahrungsschatz bieten
Selbsthilfe-Gruppen, auch fur Angehdrige.

Hier finden Sie Gruppen in Ihrer N&he: www.schlaganfall-hilfe.de

Bei weiteren Fragen wenden Sie sich jederzeit an Ihren Schlaganfall-Lotsen
oder die Patientenbeauftragte im Projekt STROKE OWL (Tel.: 05241 9770-88).

3 Deutsche Gesellschaft zur Bekdmpfung von Fettstoffwechselstérungen und ihren Folgeerkrankungen


http://www.lipid-liga.de/
http://www.lipid-liga.de/
http://www.schlaganfall-hilfe.de/
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