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Erkennen Sie die
Symptome!

Kurzatmigkeit: Durch Herzinsuffizienz kann
sich Wasser in der Lunge stauen. Alltagsak-
tivitdten kénnen Sie daher schon auBer
Atem bringen.

Dauerhaft zu schneller Herzschlag: Das
Herz versucht, die fehlende Pumpkraft mit
einer hohen Anzahl an Herzschlégen auszu-
gleichen.

Appetitlosigkeit: Wassereinlagerungen im
Bereich des Magen-Darm-Trakts kénnen zu
Appetitlosigkeit, Véllegefiihl oder Ubelkeit
fahren.
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Kurzatmigkeit im Liegen: Wenn lhnen
flaches Liegen Atemprobleme bereitet,
kann auch dies ein Anzeichen fir Wasser-
einlagerungen in der Lunge sein.

Plétzliche Gewichtszunahme: Eine Ver-
schlechterung der Herzinsuffizienz kann
eine plotzliche, grundlose Gewichtszunah-
me verursachen, da sich vermehrt Wasser
im Kérper ansammelt.

Erschépfung: Das geschwéchte Herz kann
Muskeln und Organe nicht mehr ausrei-
chend mit Sauerstoff versorgen. Bei Herz-
insuffizienz fihlen Sie sich daher schnell
erschopft.
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Geschwollene FuBe, Kndchel oder Beine:
Wenn sich das Blut aufgrund der vermin-
derten Pumpleistung des Herzens staut,
lagert sich Wasser im Gewebe der Beine
ein. Haufig merkt man dies, wenn sich
Kleidung oder Schuhe enger anfihlen.

H&ufiges Wasserlassen in der Nacht:

Am Tag lasst der Harndrang nach, weil die
Nieren durch die Herzinsuffizienz weniger
durchblutet werden. Nachts nimmt die
Durchblutung wieder zu — die Folge:
verstérkter Harndrang.

Schwindel oder Benommenheit: Schwindel
und Benommenheit sind haufige Sympto-
me und kdnnen auf eine verminderte Hirn-
durchblutung zuriickzufihren sein. Auch ein
zu niedriger Blutdruck kann Schwindel ver-
ursachen.
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Sehr geehrte Patientin,
sehr geehrter Patient,
sehr geehrte Angehdrige,

die Herzschwache (Herzinsuffizienz) ist heute die am
haufigsten gestellte Diagnose an deutschen Kranken-
hausern und weist eine Prognose auf, die deutlich
schlechter ist als die vieler Krebserkrankungen. Der
Grund: Die chronische Herzinsuffizienz stellt keine iso-
lierte Herzerkrankung dar, sondern zieht den gesam-
ten Kérper in Mitleidenschaft.

Grundlage der Therapie in den schweren und komple-
xen Féllen im HGZ ist daher ein neues Ubergreifendes
Verstandnis der Herzinsuffizienz als systemweit vernetzte
Erkrankung. Da Begleiterkrankungen der Lunge und
Niere sowie der Diabetes selbst einen erheblichen Ein-
fluss auf den Verlauf der tédlichen Erkrankung ,,Herz-
schwache” haben, werden diese in den diagnostischen
und therapeutischen Ablauf eingebunden. Ein solcher
system-medizinischer Ansatz stellt flir uns eine unver-
zichtbare Basis fur eine erfolgreiche Therapie der Herz-
insuffizienz mit all den modernen Ansatzen dar, wie wir
sie physiotherapeutisch, pharmakologisch und technisch
am HGZ vorhalten.

Neben diesem Ubergreifenden Ansatz als Grundlage
einer erfolgreichen Therapie sorgen unsere Spezialis-
ten in sieben Sektionen dafur, dass immer die neues-
ten Spezialtherapien angeboten werden kénnen, die
auf dem Gesundheitsmarkt verfigbar sind.

Nur durch diese Kombination von tUbergreifender und
spezialisierter Therapie kann die tédliche Erkrankung
der Herzschwéche nachhaltig behandelt werden.

Prof. Bjoern Andrew Remppis Dr. Monika Januszewski

Das tun wir fur Sie

Die maBgeschneiderte Therapie der Herzinsuffizienz
ergibt sich aus der komplexen Diagnostik, die am
HGZ angeboten wird. Da die Herzinsuffizienz eine
Systemerkrankung mit vielen Begleiterkrankungen
darstellt, fihren unsere interdisziplindren Teams
grundsatzlich auch eine Umfelddiagnostik

durch.

» Optimierung der medikamentdsen Therapie

» weiterfihrende Diagnostik der Herzinsuffizienz
unklarer Herkunft

» Abklérung des Glukosestoffwechsels und der
Schilddrisenfunktion, Einstufung der Nierenin-
suffizienz, Schlaf-Apnoe-Screening

» Analysen des Eisen- und Vitamin-D-Stoffwechsels

»

»

Abklarung einer Depression und Osteoporose
invasives Kreislauf-Monitoring

nichtinvasive Beatmung

computerbasierte Infusionstherapie mit Echt-
zeitbilanzierung (Renal Guard) fur Patienten mit
deutlich eingeschrankter Nierenfunktion
Indikationsstellung und Diagnostik vor Device-
Therapie, MitraClip, TAVI

Assist-Devices (Indikation, Planung, Betreuung)
Dialyse (Hamodialyse, Genius Dialyse)
Peritoneal-Dialyse (Indikation, Durchfiihrung,
Betreuung)

palliativmedizinische Betreuung bei terminaler
Herzinsuffizienz

Betreuung durch die Herzinsuffizienz-Ambulanz

Das kénnen Sie fur sich tun:
8 goldene Regeln fiir ein
starkes HERZ
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Erndhren Sie sich gesund
— mit viel Gemuse, Obst
und Fisch, aber wenig
Fleisch.und Salz.

Trainieren Sie drei Mal
pro Woche mindes-
tens 30 Minuten lhre

Ausdauer.
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Erreichen Sie lhr ?

Normalgewicht
und halten Sie es GenieBen Sie Alkohol nur
in MafBen.

moglichst.
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Vermeiden Sie
dauerhaften Stress.

Verzichten Sie ganzlich
auf Nikotin.

o ®

Lassen Sie eine
Grippeschutz- sowie
Pneumokokkenimpfung

Sorgen Sie fir
regelmaBige
Entspannung.

durchfihren.



