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Kleine Anfrage 3815

der Abgeordneten Susanne Schneider und Franziska Muller-Rech FDP

Frauen- und Méannerherzen sind unterschiedlich. Was tut die Landesregierung, um die
Uberlebenschancen von Frauen bei einem Herzinfarkt zu verbessern?

Laut Gesundheitsatlas Deutschland erlitten im Jahr 2022 rund 188.800 Menschen in
Deutschland einen Herzinfarkt. Bei einem Infarkt wird der Herzmuskel nicht ausreichend
durchblutet, was lebensbedrohliche Folgen haben kann. In den meisten Fallen kommt es zu
einer Einengung der Herzkranzgefal3e. Betroffen sind mehr als doppelt so viele M&nner wie
Frauen. Dieser Trend bestatigt sich auch in Nordrhein-Westfalen. 2022 wurden 28.900 Manner
und 13.600 Frauen in den nordrhein-westfalischen Krankenhdusern wegen eines Herzinfarkts
behandelt.*

Die hoheren Fallzahlen bei Mannern haben dazu gefuhrt, dass die Kardiologie haufig auf den
Mann als Patienten fokussiert ist. In vielen klinischen Studien werden tberwiegend Manner
untersucht oder sie machen keine Unterschiede zwischen Frauen und Mannern. Lediglich 24
Prozent der herzbezogenen Studien werden an Frauen durchgefihrt.?

Die Symptome des Herzinfarkts sind bei Mannern und Frauen jedoch unterschiedlich. Die
typischen Brustschmerzen treten bei Frauen seltener auf, auch ein Engegefiihl stellt sich
haufig nicht ein. Vielmehr sind die Symptome bei Frauen eher vage und unspezifisch. Sie
reichen von Oberbauchbeschwerden und Kurzatmigkeit tiber starke Ubelkeit mit Erbrechen
und Schwindel bis hin zur Ricken- und Nackenschmerzen sowie manchmal auch Zahn- und
Kieferschmerzen.?

Diese uneindeutigen Symptome bei Frauen fuhren viel zu oft dazu, dass der Herzinfarkt als
solcher nicht erkannt wird. Die Zeitspanne zwischen Auftreten des Herzinfarkts und
Einlieferung in ein Krankenhaus, die fir die Uberlebenschancen bei einem Infarkt
entscheidend ist, ist daher bei Frauen auch deutlich langer. Bei Mannern vergehen im
Durchschnitt 76 Minuten, bei Frauen jedoch 90 Minuten. Auch bekamen nur 71,3 Prozent der
Frauen eine akute Reperfusionstherapie. Durch diese Therapie soll in der vom Infarkt
betroffenen Arterie der Blutfluss durch Medikamente und Stents wieder hergestellt werden.
Manner erhalten diese Therapie in 77,4 Prozent der Falle.*
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Der Herzspezialist Dr. Umes Arunagirinathan vertritt sogar die These, dass jahrelang der
Unterschied zwischen Frauen- und Mannerherzen vernachlassigt wurde. Folge sei, dass
doppelt so viele Frauen als Mé&nner an einem Herzinfarkt versttirben, obwohl Frauen seltener
einen Infarkt erlitten.®

Vor diesem Hintergrund fragen wir die Landesregierung:

1.

Wie konnen aus Sicht der Landesregierung die Menschen in Nordrhein-Westfalen
besser dartber informiert werden, dass die Symptome eines Herzinfarkts bei Mannern
und Frauen unterschiedlich sind?

Wie kdnnen aus Sicht der Landesregierung die unterschiedlichen Symptome, die Frauen
und Manner bei einem Herzinfarkt erleiden, in den Aus-, Fort- und Weiterbildungen des
medizinischen Personals besser verankert werden?

Welche Malinahmen ergreift die Landesregierung, um bei Frauen die Zeitspanne
zwischen Auftreten des Herzinfarkts und Einlieferung in ein Krankenhaus sowie
Einleitung therapeutischer MaRnahmen zu verkurzen?

Wie unterstiitzt die Landesregierung klinische Studien, die Herzinfarkte bei Frauen
untersuchen?

Welche Malinahmen ergreift die Landesregierung, um die Sterblichkeit bei Frauen, die
einen Herzinfarkt erlitten haben, zu senken?
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