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»Fiir die Gefif$e haben wir kein Calgonit, das sie reinigt“

Wadenschmerzen als Warnsignal — Geféifichirurg Prof. Dittmar Bockler: Risiko einer vorbeugenden Operation an der Halsschlagader viel geringer als das eines Schlaganfalls

Von Julia Lauer

Sie konnen zu Schlaganfillen, Herzin-
farkten und Amputationen fithren: Ge-
faBerkrankungen. Dittmar Bockler, Pro-
fessor fiir GefaBchirurgie am Heidelber-
ger Universitiatsklinikum, erkliart im
Rahmen der Interviewreihe ,Medizin am
Abend“, wieso Stress die GefaBiwinde
schadigt, an wen sich Angebote zur Friih-
erkennung richten und was fiir Eingriffe
an der Halsschlagader bei wachen Pa-
tienten spricht. Im Juli 2015 referierte er
schon einmal bei ,,Medizin am Abend“ —
damals im proppenvollen Hérsaal. Eine
Priasenzveranstaltung ist derzeit aber
wegen Corona nicht méglich.

> Omega-Drei-Fettsiuren sollen gut fiir
die Gefiifie sein. Was kann man noch
fiir seine GefidBle tun, auBler einen
Schuss Leinél ins Miisli zu geben, Herr
Professor Bockler?
Vieles. Diese Fettsduren sind sicher ge-
sund, sie sind {ibrigens auch in Gemiise
und Fisch enthalten. Auch regelméBige
Bewegung ist wichtig sowie die Kontrolle
von Gewicht und Blutdruck. Es gibt aber
Faktoren, die man nicht beeinflussen
kann, dazu zihlen die genetische Veran-
lagung, Geschlecht und Alter. Manner
leiden bis zu zehnmal haufiger an Ge-
faBerkrankungen als Frauen. Und fur die
GefédBehaben wirleiderkein Calgonit, das
siereinigt.
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Die Gefifie sind wichtig, weil sie Blut
und Sauerstoff durch den Kérperzu den
Organen transportieren. Was genau
lisst sie enger werden?

Wenn GefaBe geschadigt werden — zum
Beispiel durch Bluthochdruck oder auch
durch das Rauchen — kommen Zellen her-
bei und tibernehmen die Reparatur. Die
Nebenwirkung ist, dass sie Abfall hin-
terlassen. Es entsteht eine Entziindung
mit abgebauten toten Zellen, Thrombo-
zyten und Stoffen wie Cholesterin in der
GefaBiwand. So werden die Gefafle en-
ger. Weil sich auch Kalzium ablagert,
sprechen wir von einer GefiBverkal-
kung.

> Auch psychische Faktoren wirken sich
aus. Woran liegt es, dass Stress seine
Spuren an den GefiBwinden hinter-
lasst?

Stress belastet in erster Linie das Herz,

schidigt aber auch allgemein die GefiBe.

Bei Stress steigt der Blutdruck. Das kann
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Das waren noch Zeiten: Im Juli 2015 sprach Prof. Dittmar Béckler bei Medizin am Abend im voll besetzten Hérsaal der Kopfklinik tiber Ge-
faBchirurgie — und im Foyer saBen noch einmal 200 Leute vor einer Videowand. Weil das in Corona-Zeiten nicht geht, stand Béckler nun fir
ein Gesprach in der Medizin-am-Abend-Interviewreihe zur Verfligung. Archivfoto: Philipp Rothe

zur Folge haben, dass ein Teil aus der Ge-
faBwand herausbricht — so dhnlich wie
beispielsweise eine Kachel im Bad. Stress
kann auch dazu fiihren, dass sich Gene
in der Gefafiwand verdndern. Ganz ver-
standen ist dieser Prozess noch nicht.

> Konnen sich Gefifle erholen, wenn man
mit dem Rauchen aufhort?

Der einmal angerichtete Schaden fiir die

GefaBe bleibt, aber es lohnt sich trotz-

dem, das Rauchen aufzugeben: Es redu-

ziert das Risiko fiir Herzinfarkt und

Schlaganfall um ein Vielfaches.

> Manche nennen Gefiflerkrankungen
auch ,stille Morder. Ist das berech-
tigt?
Es sterben doppelt so viele Menschen an
Herz-Kreislauf-Erkrankungen wie an
Krebs. Die Krux ist, dass sich die Gefa3-
verengung oft lange nicht bemerkbar
macht. Das Gefdl wird immer enger, bis
zu 90 Prozent, und ein Gerinnsel kann
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dann die bleibende Offnung verschlieBen.
Diese akute Durchblutungsstérung ist
sehr gefihrlich, sie fithrt beispielsweise zu
Amputationen der Beine, zu Schlaganfil-
len und Herzinfarkten, und auch wenn der
Darm nicht durchblutet wird, muss ziigig
operiert werden, sonst endet es todlich.
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> Gibt es nichts, was auf GefiBerkran-
kungen hinweist?
Wer beim Gehen bereits nach kurzen
Strecken Schmerzen in der Wade be-
kommt, sollte sich unbedingt untersuchen
lassen. Es konnte ein Hinweis auf die
Schaufensterkrankheit sein, die Patien-
ten beim Laufen immer wieder wie bei
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einem Bummel innehaltenl4sst, weilnicht
genug Blut bei den Muskeln ankommt.
Wir untersuchen in diesen Fillen nicht
nur Beine, sondern auch Hals- und
Bauchschlagader mittels Ultraschall.
Auch weitere Spezialisten wie Kardiolo-
gen ziehen wir hinzu. Sie untersuchen die
HerzkranzgefifBle. Arztpraxen und Klini-
ken bieten auch Screenings an, noch ehe
Beschwerden auftreten. Diese Angebote
richten sich insbesondere an Menschen
tber 60 und an jene mit Bluthochdruck,
an Diabetiker und aktive und ehemalige
Raucher.

> Wennman also rechtzeitigund nicht als
Notfall zu Thnen kommt: Wie sieht die
Behandlung aus?
Das ist vom Einzelfall abhangig. Manch-
mal reicht es schon, taglich 100 Milli-
gramm Aspirin zur Blutverdiinnung zu
nehmen, hiufig braucht es Blutfettsenker
und Blutdruckmedikamente, die aber oft
Muskelschmerzen als Nebenwirkung ha-

ben. Wir reinigen Gefiafle operativ oder
dehnen sie mit Ballons oder Stents.

> Thr Spezialgebiet sind Operationen an
der Halsschlagader, deren Verengung
fiir viele Schlaganfille verantwortlich
ist. Wie gefiihrlich ist der Eingriff?
Die Zeit des Risikos ist in der modernen
GefaBchirurgie vorbei. Die meisten Chir-
urgen in Deutschland nehmen diesen
Eingriff unter Vollnarkose vor, hier am
Universitatsklinikum operieren wir in
neun von zehn Fillen mit 6rtlicher Be-
tdubung. Wir klemmen das Gefal ab, rei-
nigen es, und niahen es wieder zu — mehr
als200-malim Jahr.

> Ortliche Betiubung: Das bedeutet, Ihre
Patienten sind wach.

Genau, sie kénnen wihrend der Opera-
tion mit uns sprechen. Dasist auch gut fur
uns, so wissen wir, dass ihr Gehirn mit
Blut versorgt ist, denn es ist ein Eingriff
gegen die Zeit. Wenn Patienten munter
sind, beruhigt uns das auch. Eine hervor-
ragende Narkoseabteilung macht das
heutemaglich.

> Kommt diese Operation auch zur Vor-
beugung in Betracht?

Bei ausgewédhlten Patienten nehmen wir
sie durchaus vor, um Schlaganféllen vor-
zubeugen. Finf Prozent der Schlaganfl-
le sind todlich, 25 Prozent hinterlassen
bleibende Schiden, das Risiko der OP ist
also vergleichsweise gering. In der Hei-
delberger GefdBchirurgie sind Kompli-
kationen selten, sie treten bei weniger als
einem Prozent der Operierten auf.

> Auch Covid-19 greift die Gefifie an.
Kannman die auch ausputzen?

Covid-19 ist keine reine Lungenerkran-
kung: Auch die Blutgerinnung wird akti-
viert, und GefaBwénde sind oft entziin-
det. Akute GefédBverschliisse putzen wir
aus. Mit Medikamenten kénnen wir Blut-
gerinnseln, Thrombosen und Embolien
vorbeugen. Aber nicht nur Covid-Patien-
ten konnen zu einem Notfall fiir GefaB3-
chirurgen werden, sondern auch diejeni-
gen, die aus Angst vor Corona erst gar
nicht zu uns kommen. Derzeit haben wir
mehr Notfille und mehr Amputationen
als sonst zu verzeichnen - viel sicherer
wiire es, unsrechtzeitig aufzusuchen.

@ Info: Das Uniklinikum bietet im Inter-

net einen Podcast mit Dittmar Bockler
anunter www.medizin-am-abend.de.
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