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GESUNDHEITSFRAGEN

Herzinfarkt und Schlaganfall

Frau Dr. Botchen, sind Herzin-
farkt und Schlaganfall hiufige
Erkrankungen?

Das kann man wohl sagen. Der
Schlaganfall ist in den westlichen
Landern eine der haufigsten Ursa-
chen einer Behinderung. Die Folgen
von Herzinfarkt und Schlaganfall
rangieren sogar unter den 5 hau-
figsten Todesursachen weltweit!

Warum treten Herzinfarkt und
Schlaganfall so oft auf?

Beim Schlaganfall aufgrund von
Durchblutungsmangel und beim
Herzinfarkt handelt es sich um
die gleiche Krankheit nur an ver-
schiedenen Organen. Ursache ist
jeweils ein verschlossenes Gefafs,
meist entstanden durch Arterien-
verkalkung. Als Risikofaktoren gel-
ten u.a. Ubergewicht, Rauchen,
Zuckerkrankheit, Stress, hohe Blut-
fettwerte, Bewegungsmangel und

erbliche Vorbelastung.

Gibt es auch andere Griinde?

Statistiken zeigen, dass infolge einer
Infektion mit Chlamydien bei Man-
nern das Herzinfarktrisiko um ca.
30% steigt. Deswegen sollte das
Blut darauf hin untersucht werden.

Was kann man als Vorbeugung
tun?

Das Gefahrliche an diesen Erkran-
kungen ist, dass man sich meist
komplett gesund fiihlt, bis es einen
erwischt. Deswegen ist Vorbeugung
so wichtig! Eine sehr gute Moglich-
keit ist eine Therapie aus verschie-
denen Infusionen mit natdrlichen
Mitteln. Dadurch werden die Ge-
fatwande wieder elastisch und die
Blutflieteigenschaften verbessert.
Das Blut kommt wieder dort hin, wo
es gebraucht wird. Unterstitzt wird
die Behandlung durch Akupunktur.

Wichtigist es auch, den Lebenswan-
del umzustellen - z.B. mehr Trinken
und Bewegung neben gesunder Er-
nahrung und Nichtrauchen.

Gehtdas auch, wenn man bereits
einen Herzinfarkt oder Schlagan-
fall hatte?

Natdrlich kann man dann auch
durch Infusionstherapien eine we-
sentliche Besserung herbeiftihren.
Zudem wird das Risiko eines Rick-
falls deutlich gemindert.

Vielen Dank fiir das Gesprdch!
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