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Praktische
Krankenpflege

SVK ASIA

ARTERIOSKLEROSE UND BLUTHOCHDRUCK

Die Arteriosklerose oder Aderverkalkung (griechisch skle-
ros = hart) ist die hdufigste Erkrankung der Schlagadern
des Menschen, die eine Begleiterscheinung des Alterns dar-
stellt. Als Ursache werden die verschiedensten Einflisse
angenommen, wie mechanische Abniitzungen, die unter
dem Begriff der «Materialermiidungy zusammengefasst
werden, Alternsfaktoren, Einfliisse der Lebensweise wie
Ernihrung und Nikotin, Bluthochdruck, Stoffwechsellei-
den, zum Beispiel die Zuckerkrankheit, chronische Entziin-
dungen, an denen die verschiedenen rheumatischen Erkran-
kungen beteiligt sind. Eine wichtige ursichliche Rolle spielt
aber die erbliche Belastung.

Die Aderverkalkung entsteht auf dem Boden von Gefiss-
verinderungen: Die Innenhaut der Schlagadern wird hart,
und in ihr geschidigtes Gewebe wird Cholesterin, ein
Stoff, der den natiirlichen Fetten und Oelen #hnelt, ein-
gelagert, das spiter von Kalk ersetzt wird. Durch diese
Verkalkung verlieren die weichen und elastischen Gefisse
thre Spannkraft, auch wird ihre Weite durch Wandauf-
lagerung geringer. Es ist einleuchtend, dass diese krankhaft
verinderten Gefisse ihre Aufgabe, das umliegende Gewebe
zu ernihren, nicht mehr voll erfilllen kénnen. Die Folge
sind Durchblutungsstérungen, die besonders auf das Ge-
hitn — man sagt «das Gehirn badet im Blut» — héchst
nachteilige Auswirkungen haben. Wir wissen heute, dass
uns das Gehirn die Gesamtheit der bewussten psychischen
Vorginge iibermittelt. Wird nun die fiir das Gehirn un-
erldssliche gute Durchblutung, die vom Zustand seiner Ge-
fiisse abhingt, nicht mehr gewihrleistet, dann machen sich
die Storungen der Blutversorgung auf verschiedene Weise
bemerkbar. Oft spielen Blutdrucksenkungen bei der Ent-
stehung einer mangelhaften Hirndurchblutung die aus-
I6sende Rolle. Die ersten Krankheitserscheinungen kdénnen
plotzlich aus vollem Wohlbefinden auftreten; aber hiufi-
8er werden Vorlduferbeschwerden wie Kopfschmerzen,
SChwindelgef'Lihl, Schlafstérungen und ein Absinken der
Leistungsfihigkeit beobachtet. Besonders hartnickige
Schlafstorungen im Alter diirfen nicht bagatellisiert wer-
den, da sie oft auf eine arteriosklerotische Erkrankung der
Hirngefisse hinweisen. Bei diesen Vorgingen handelt es
sich um eine durch die Gefisswanderkrankung verursachte
Erweichung der Gehirnmasse oder Blutungen in bestimmte
Hirngebicte, deren Funktion dadurch ausgeléscht wird.
Die Beschwerden einer solchen durch Aderverkalkung her-
vorgerufenen Erweichung konnen sehr oft stiirmisch auf-
treten: Plétzlich entstehen bohrende und driickende Kopf-
schmerzen, Schwindel- und Ohnmachtszustinde, begleitet

von kurzdauernder Bewusstlosigkeit, Ohrensausen, Leere-
gefithl im Kopf, voriibergehende Lihmungen der Glied-
massen und Erinnerungsliicken fur die Zeit vor Beginn
der Bewusstlosigkeit. Die Umgebung des Kranken merkt
in dieser Zeit ein Nachlassen der kérperlichen und noch
mehr der geistigen Leistungsfihigkeit, eine Neigung zur
Melancholie und erhohte Reizbarkeit. Manchmal stiirzt der
Kranke plétzlich «wie vom Schlage getroffen» zusammen,
er ist bewusstlos und halbseitig gelihmt. Bleibt das Be-
wusstsein erhalten, dann entwickeln sich allmihlich ein-
seitige Lihmungen der Kérpermuskulatur, und zwar sind
bei kleineren Herden im Gehirn die mimische Gesichts-
muskulatur und die Arme stirker betroffen als die Beine.
Es konnen auch dumpfe, bohrende und krampfartige
Schmerzen auftreten, doch sind diese selten. An den Augen
kommt es zu Stérungen in der Blickrichtung. Bei Lihmun-
gen im Bereich der Gesichts-, Zungen-, Rachen- und Kehl-
kopfmuskulatur entstehen sehr schwere Krankheitsbilder.
Sitzt die Blutung im Hirnstamm, dann treten Verarmung
und Verlangsamung von Bewegungsabliufen auf. Diese
Kranken gehen trippelnd mit kleinen Schrittchen und be-
wegen kaum die Arme. Die Gesichtsmimik ist unbelebt, die
Sprache monoton. Bei einem frischen Prozess sind Blasen-
und Mastdarmfunktion gestdrt. Ausgedehnte arteriosklero-
tische Schiden im verlingerten Ruckenmark fithren nicht
selten zum Tode. Aber die meisten durch Verkalkung be-
dingten Gefidssveranderungen im Gehirn werden, mit oder
ohne bleibende Schiden, iiberlebt.

Dr. med. Luise Geller
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