COVID 19 — Was man bei Herzinfarktsymptomen beachten sollte

Prim. Univ.-Prof. Dr. Kurt Huber, Prasident des
Osterreichischen Herzfonds wendet sich mit folgenden
Informationen und Anliegen an Sie:

In den vergangenen Wochen und Monaten haben Sie mehrfach aus der Presse oder anderen Medien erfahren,
dass die Herzinfarkt-Sterblichkeit in Osterreich zu Zeiten der ersten Welle der COVID-Pandemie zugenommen
hat. Dies trifft aber nicht nur fir Osterreich zu, sondern ist ein weltweites Phanomen, welches sich
folgendermaRen erklaren lasst:

¢ Inden bisherigen , Lockdowns haben sich Patient*innen mit untypischen oder nur leichten oder
mittelschweren Symptomen eines Herzinfarktes nicht gerne auer Haus begeben.

¢ Wegen der vermuteten erhéhten Infektionsgefahr bei Spitalskontakten haben sich Patient*innen
auch zu Pandemiezeiten aulerhalb eines ,Lockdown” gar nicht oder nur nach langem Zuwarten um
arztliche Hilfe bemiiht.

Durch nicht oder zu spéat erkannte Herzinfarkte konnten die Betroffenen nicht oder nur verzogert einer adaqua-
ten Behandlung zugefiihrt werden. Als Kollateralschaden wurden in der Pandemiezeit gréRere Herzinfarkte,
mehr Patient*innen in einem infarktbedingten Schockzustand bei Spitalsaufnahme, aber auch vermehrt
Reanimationen durch die Rettung zu Hause festgestellt und es ist es zu einer insgesamt hoheren Sterblichkeit
an Herzinfarkten gekommen.

Durch die in Osterreich exzellent organisierten Herzinfarktnetzwerke konnten COVID-19 bedingte andere Griin-
de fiir eine zu spate Erkennung und Behandlung von Herzinfarkten, wie z.B. ein lberlastetes Rettungs- oder
Spitalssystem, vermieden werden.

Da nun die dritte Welle der COVID-19 Pandemie aktuell ist, méchte ich Sie eindriicklich darauf hinweisen,
Symptome eines Herzinfarktes nicht zu missachten oder auf die leichte Schulter zu nehmen. Nehmen Sie mog-
lichst rasch Kontakt mit dem Rettungs- und Notarztsystem (144) auf, wenn folgende Beschwerden vorliegen:

¢ ein langer als 20 Minuten anhaltender Schmerz zwischen Nasenspitze und Bauchnabel

¢ ein giirtelférmiges Einschniiren des Oberkorpers oder Druck vor dem Herzen, evtl. mit Ausstrahlung in
die linke Schulter, den linken Arm und/oder die linke Kieferhalfte (charakteristisches Merkmal)

¢ Ausstrahlungen in die rechte Kérperseite, den Oberbauch und/oder den Riicken (weniger typisch)

Achten Sie besonders auf solche Beschwerden, wenn Sie Risikofaktoren aufweisen (Rauchen, erhohte Blutfette,
erhéhter Blutdruck, Diabetes mellitus, Ubergewicht) und/oder bereits eine bekannte GefiRerkrankung
(koronare Herzkrankheit, peripher Verschlusskrankheit, zerebrale Durchblutungsstérungen) haben.

Was tun bei solchen Beschwerden?

¢ rufen Sie die Rettung — 144

 lassen Sie sich unverziiglich ins nichste Spital bringen. Die betreuenden Arzt*innen des
Rettungssystems und der Notaufnahmen wissen, wie Sie im Falle eines akuten Herzinfarktes am
besten und schnellsten behandelt werden

Haben Sie keine Angst vor Ansteckung im Rettungs- und Spitalssystem. Angst sollten Sie vor den Folgen eines
nicht erkannten und zu spat behandelten Herzinfarktes haben.
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