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Cholesterin

i

Cholesterin? Arterienverkalkung!

Zu viel Cholesterin schadigt die Adern und macht krank.
Herzgesunde Erndhrung und viel Bewegung schiitzen das Herz-Kreislauf-System.



Informationen erhalten Sie u. a. bei

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

Deutsche Gesellschaft fir Erndhrung e. V.
www.dge-medienservice.de - www.dge.de

Institut fir Qualitat und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen
www.gesundheitsinformation.de
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Anmerkung: In medizinischen Fachkreisen setzt sich immer mehr die internationale Bezeichnung , Cholesterol” durch,

sonst ist ,Cholesterin” weiterhin sehr gebrauchlich.
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Sehr geehrte Versicherte,
sehr geehrter Versicherter,

Cholesterin ist eine der Hauptursachen fir
Krankheiten des Herz-Kreislauf-Systems.
Dabei hat Cholesterin auch viele positive Sei-
ten: Es ist fUr jede kleinste Einheit unseres
Korpers, die Zellen, eine unverzichtbare
Grundsubstanz. Welche Funktionen erfllt
Cholesterin noch?

Cholesterin ist auch aus einem anderen Grun-
de in aller Munde: Der Korper stellt es zwar
selbst her, trotzdem wird es (fast) mit jedem
Bissen unserer Nahrung gegessen, allerdings
nur mit den tierischen Produkten. Es gibt Le-
bensmittel, die viel oder wenig bzw. gar kein
Cholesterin enthalten wie die pflanzlichen
Lebensmittel. Wie sieht eine cholesterin- und
damit herzgesunde Erndhrung aus?

Die Cholesterinwerte kdnnen gemessen
werden, spatestens ab dem 36. Lebensjahr
erfahren Sie im Rahmen der Gesundheitsun-
tersuchungen ,,Check-up 35" ob diese oder

weitere Risikofaktoren fir Herz-Kreislauf-
Erkrankungen vorliegen. Nehmen Sie daran
teil, lhrer Gesundheit zuliebe. Wann liegen un-
glnstige Werte vor und wie lassen sich diese
durch eine geslindere Lebensweise beeinflus-
sen?

Cholesterin ist nicht die alleinige Ursache,
wenn es um Schaden an den BlutgefaRen
geht. Was sind weitere Risikofaktoren, die
verstarkend wirken?

Diese Broschure versucht, Fragen zu den Fett-
stoffwechselstérungen zu beantworten. Sie
kann jedoch eine éarztliche bzw. Erndhrungsbe-
ratung nicht ersetzen.

Ihre BKK



Cholesterin: unverzichtbar!

Cholesterin gehdrt zu den Blutfetten (Lipiden)
und ist deren Begleitstoff. Weil Cholesterin le-
bensnotwendig ist, stellt es der Korper selbst
her, vorwiegend in der Leber, etwa 1-2 Gramm
taglich. Damit wird der Eigenbedarf gedeckt.

o , Cholesterin ist vielseitig

Cholesterin ist unentbehrlich: \

e als Baustein fur die Zellwande

e flir die Hormone der Nebennierenrinde
(z. B. Cortison), die z. B. unser Stressver
halten und das Abwehrsystem steuern

e fir die Sexualhormone von Frauen
(Ostrogene) und Mannern (Testosteron)

e um mit Hilfe des Sonnenlichts in
unserer Haut Vitamin D zu bilden (far
gesunde Knochen)

e um Gallensaure herzustellen, ohne die
eine geregelte Fettverdauung nicht

\méglich ware.

Wie gelangt Cholesterin zu den
Organen?

Als fettartige Substanz (Fett = Lipid) ist Chole-
sterin nicht wasserldslich. Weil Blut Gberwie-
gend aus Wasser besteht, verbindet sich das
Cholesterin mit schwimmfahigen Eiweil3kor
pern (= Proteine) zu , Lipoproteinen”und ge-
langt so zu den Zellen bzw. Organen. Diese
Lipoproteine haben eine geringe Dichte und
heiRen nach der englischen Bezeichnung
.Low-Density (= niedrige Dichte)-Lipoprote-

ins’ abgektrzt LDL. Dieser Wert sollte mog-
lichst niedrig sein.

., HDL" steht fur ,High-Density (= hohe
Dichte)-Lipoproteins” Sie besitzen eine den
LDL-Partikeln entgegengesetzte Funktion:
HDL nehmen das abgelagerte LDL-Cholesterin
auf und transportieren es zur Leber. Der HDL-
Wert sollte deshalb mdglichst hoch sein.
Ubrigens: die Leber bietet als einziges Organ
die Mdglichkeit, Cholesterin (wieder) auszu-
scheiden und zwar als Gallenséaure.

VLDL' = Very-Low-Density (sehr geringe
Dichte)-Lipoproteins” transportieren Triglyceri-
de und auch Cholesterin. Triglyceride werden
ins Fettgewebe gespeichert zur Energiereser
ve oder dienen der Muskulatur als Brennstoff.
Nach diesem Vorgang bleiben LDL mit nur
noch wenig Triglyceriden, aber sehr viel Chole-
sterin Ubrig.

Richtwerte

Die Menge an Cholesterin im Blut kann ge-
messen werden: Sie wird Ublicherweise in
Milligrammm (mg) pro Deziliter (dl=100 ml) Blut
errechnet und auch als Cholesterinspiegel
bezeichnet.

e , Beispiel Normalbefund

Gesamtcholesterin < 200 mg/dl
HDL > 40 mg/dl
Triglyceride < 150 mg/dl




Bitte bedenken Sie, dass Richtwerte nur An-
haltspunkte sind. Sie kénnen eine arztliche
Beurteilung unter Einbeziehung aller Risiko-
faktoren nicht ersetzen. Eine Kontrolle kdnnte
alle zwei Jahre, zum Beispiel im Rahmen des
.Check-up 35" erfolgen.

C/ Risikofaktoren

e \ererbung

e Geschlecht und Alter
Frauen > 55 Jahre
Manner > 45 Jahre

e koronare Herzerkrankung in der Familie
(Eltern, Geschwister: bei Frauen vor
dem 70., bei Mannern vor dem 60. Le-
bensjahr)

Nicht beeinflussbar!

-

Frauen sind offensichtlich bis zum Aussetzen
der Regel besser geschiitzt als Manner. Die

Hormone kénnen das HDL erhéhen und das
LDL senken.

Warum uberhohte Werte?

Fehlende bzw. fehlerhafte Rezeptoren (An-
dockstellen) sowohl beim LDL als auch bei
den Zellen verhindern die ausreichende Auf-
nahme von Cholesterin aus dem Blut. Auch
bei zu hohen Triglyceridwerten kdnnen geneti-
sche Faktoren vorliegen. Die oft nur geringe
genetische Veranlagung kommt meistens erst
durch weitere Faktoren wie starkes Uberge-
wicht (bei Triglyceriden Alkoholgenuss), die
Zuckerkrankheit, ungesunde Ernahrung,
Schilddrisenfunktionsstoérungen, aber auch
bei bestimmten Medikamenten (voll) zum
Ausbruch.

Rein erndahrungsbedingte (berhohte LDI-Wer
te sind durch zu viel Cholesterin, zu viel Ener
gie (Ubergewicht) und Fett (gesattigte Fettsau-
ren) bedingt. Als weitere Ursachen kommen
noch Bewegungsmangel und

Rauchen infrage.

Fettstoffwechselstérungen kénnen auch durch
Zuckerkrankheit, Nieren-, Leber oder Schild-
drlisenerkrankungen bedingt sein.



Zu viel Cholesterin macht krank

Blutfette lagern
sich ab

Gesundes Geféals, das
Blut flielst ungehindert

Etwa ein Drittel der erwachsenen Bevolke-
rung hat erhohte Cholesterinwerte und die
meisten Menschen ahnen nichts davon: Sie
fihlen sich gesund, lange Zeit, oft viele Jahre,
sind weder Schmerzen noch Beschwerden zu
versplren. Das Risiko wird deshalb allzu oft
verdrangt.

LArterienverkalkung”

Ist zu viel LDL-Cholesterin im Blut, dann lagert
es sich — vereinfacht dargestellt — an den Ge-
fakwanden ab und es kommt zur Verdickung.
Rauchen, eine schlecht eingestellte Zucker-
krankheit, Bluthochdruck und eine genetische
Veranlagung férdern diesen langsam fort-
schreitenden, oft Jahrzehnte dauernden Vor
gang. Mit der Zeit werden die Adern immer
enger und es kann dann nicht mehr so viel
Blut mit Sauerstoff und anderen Néahrstoffen
flieRen: Organe und ganze Bereiche werden
nicht mehr ausreichend versorgt. Nicht nur die

Das Gefél3 verschliel3t
sich vollstandig

(z. B. Herzinfarkt,
Schlaganfall)

Das Geféal3 ist stark
verengt

Adern verlieren an Elastizitat, auch der Blut-
druck steigt weiter an — ein Teufelskreis!

Die Verdnderungen an den GeféRen sind ge-
kennzeichnet durch Verfettungen (Atherome)
und durch Verdickungen/Verhartungen (Sklero-
sierung). Weil sich auch Kalk einlagert, spricht
man haufig von Arterienverkalkung. Generell
kann jeder Bereich im Korper bei einer Arteri-
enverkalkung geschadigt werden: Bei den Au-
gen kann es zur Erblindung fihren, beim
Darm und den Nieren zu einem Versagen des
Organs kommen.

Beispiel Beine

Durch die Verengung bekommen die Muskeln
nicht mehr gentigend Sauerstoff, in Ruhe oder
bei geringer Anstrengung treten (zunachst)
keine Beschwerden auf. Spater schmerzen die
Beine bereits bei kurzen Wegstrecken oder
beim Treppensteigen. Typisch fir diese Man-
geldurchblutung sind Menschen, die zum Bei-



spiel vor einem Schaufenster stehen bleiben,
um scheinbar die Auslagen zu betrachten. In
Wirklichkeit warten sie ab, bis die Beine wie-
der ein wenig (besser) durchblutet sind, um
weitergehen zu kénnen. Diese Durchblutungs-
storung ist deshalb auch unter dem Namen
.Schaufensterkrankheit” bekannt.

Beispiel Herz

Der Herzmuskel muss Uber die kranzformigen
Adern (Koronar oder HerzkranzgefalRe) — also
von ,aufden” — versorgt werden. Vielfach ist
die Herzleistung gemindert, wenn die Herz-
kranzgefale durch Ablagerungen verengt sind
und sich nicht mehr richtig ausdehnen kon-
nen. Bei mehr oder weniger starker korperli-
cher oder psychischer (Stress) Anstrengung
kann es dann zu den Beschwerden kommen,
die auch durch Kalte oder Uppiges Essen aus-
gelost sein konnen. Im fortgeschrittenen Sta-
dium bestehen Beschwerden bereits im Ru-
hezustand (Angina pectoris). Schlielich wird
eine Arterie durch ein Blutgerinnsel ganz ver
schlossen: Herzinfarkt! Das hinter dem Ver
schluss liegende Herzmuskelgewebe wird

nicht mehr versorgt. Halt die Durchblutungs-
storung Uber eine gewisse Zeit an, stirbt die-
serTeil ab.

Beispiel Gehirn

Unser Gehirn muss standig Uber den Blut-
kreislauf mit grofsen Mengen Sauerstoff und
Energie (Blutzucker = Glukose) versorgt wer
den — als tag- und nachtaktive Schaltzentrale
unseres Korpers! Auch Hirngefalde oder die
Zuleitungen (Halsschlagader) kénnen durch
Ablagerungen immer enger und durch ein
Blutgerinnsel sogar verstopft werden. Die
Folgen: Durchblutungsstérungen bis hin zum
Schlaganfall.



