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Liebe Kolleginnen und Kollegen,

mit der vorliegenden Ausgabe von Der In-
ternist wollen wir Ihnen aktuelle Themen
aus dem Gebiet der Hypertonie vorstellen
und diese kritisch erértern. Der Bereich
der Hochdruckerkrankungen hat sich in
den letzten Jahren stark verandert. Nach-
dem mebhr als vier Jahrzehnte erfolgreich
potente und nebenwirkungsarme Anti-
hypertensiva entwickelt worden waren,
hat sich die Entwicklung neuer Substan-
zen verlangsamt. Das Fehlen neuer Anti-
hypertensiva bedeutet, dass in den letzten
Jahren weniger prospektive, vergleichen-
de Therapiestudien durchgefiihrt wurden.
Zugleich wird auch weniger experimen-
telle und klinische Forschung auf dem
Gebiet der Pathophysiologie betrieben.
Trotzdem sind neue Themen behandelt
worden, beispielsweise der Zusammen-
hang zwischen Immunsystem und Hyper-
tonie oder invasive Therapieverfahren bei
schwerem Bluthochdruck.

Auch auf dem Gebiet der Hypertonie-
diagnostik ist eine gewisse Beruhigung
eingetreten. In nationalen und interna-
tionalen Leitlinien zur Hypertonie wur-
den in den letzten Jahren die Eckpunkte
der Diagnostik sowie Zielblutdruckwer-
te festgelegt.

) Die Ursache der
essenziellen Hypertonie
ist weiterhin ungeklart

Die Themen der vorliegenden Ausgabe
beschiftigen sich mit wichtigen Aspek-
ten und offenen Problemen der Hyperto-
nie. J. Jordan aus Hannover widmet sich
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Hypertonie

Wie ist der aktuelle Wissensstand?

in seinem Beitrag der Pathophysiolo-
gie. Die Ursache der essenziellen Hyper-
tonie ist weiterhin ungeklart. Zahlreiche
Hypothesen zur Entstehung der Hyperto-
nie sind in den letzten Jahren entwickelt
worden. Im Beitrag werden die Vorstel-
lungen zur Pathophysiologie und Patho-
genese im Jahre 2015 dargestellt und tiber-
sichtlich zusammengefasst.

Ein wichtiges Problem ist in den letz-
ten Jahren die sog. therapieresisten-
te Hypertonie geworden. Im Beitrag von
EC. Luft aus Berlin wird zur Frage ,,Was
ist die resistente Hypertonie?“ Stellung be-
zogen. EC. Luft stellt einen Fall der resis-
tenten Hypertonie aus der eigenen Praxis
vor und diskutiert in diesem Zusammen-
hang diagnostische Probleme, therapeu-
tische Herausforderungen und pathophy-
siologische Mechanismen.

M. Middeke aus Miinchen stellt in sei-
nem Beitrag den jetzigen Stand der medi-
kamentosen antihypertensiven Therapie
iibersichtlich dar. Er diskutiert die Emp-
fehlungen der Leitlinien und gibt prag-
matische Hinweise zum Einsatz der unter-
schiedlichen Antihypertensiva. Nicht zu-
letzt behandelt M. Middeke die neuen in
der Entwicklung befindlichen Antihyper-
tensiva und weist auf deren Potenzial in
der Therapie der Hypertonie und der Ver-
hinderung von Organschéden hin.

Im Aufsatz von R. Wachter aus Got-
tingen und J. Menne aus Hannover wird
dann zu interventionellen Therapiestra-
tegien bei therapieresistenter Hypertonie
Stellung bezogen. Beide Autoren sind aus-
gewiesene Experten auf dem Gebiet dieser
neuen invasiven Therapien. Insbesondere
im Bereich der Sympathikusablation hat
es im letzten Jahr heftige Diskussionen ge-

geben. Wachter u. Menne ordnen die pu-
blizierten Studien kritisch ein und disku-
tieren deren Einsatzmdglichkeiten. Die
Therapie mit dem Karotisschrittmacher
ist invasiv und nur fiir ausgewahlte Pa-
tienten sinnvoll. Vorgestellt werden in
diesem Beitrag auch sehr avancierte Me-
thoden wie die neuronale Hirnnervensti-
mulation.

)) Sekundére Hypertonieformen
haben pathophysiologisch
identifizierbare Ursachen

Die beiden letzten Beitrége dieses Schwer-
punkts beschaftigen sich mit den Ursa-
chen der sog. sekundidren Hypertonie.
Bei Patienten mit sekundérer Hypertonie
liegen pathophysiologisch identifizierba-
re Ursachen vor. Die Nierenarterienste-
nose ist eine der héufigsten sekundiren
Hypertonieformen. Wihrend ihre Diag-
nostik relativ einfach ist, sind die Uberle-
gungen zur Therapie wesentlich kompli-
zierter. Noch immer ist ungeklart, welche
Kriterien zur Dilatation bzw. zur operati-
ven Korrektur der Nierenarterienstenose
herangezogen werden sollen. T. Lenz aus
Ludwigshafen diskutiert in diesem Zu-
sammenhang die ischdmische Nephro-
pathie und erortert die Relation zwischen
renaler Ischamie, Nierenarteriensteno-
se und Hypertonie. Im letzten Beitrag
aus dem Nierenzentrum Hannover wer-
den die seltenen Ursachen der Hypertonie
dargestellt. Diese kommen nur bei einem
kleinen Teil der Patienten vor. Allerdings
sollten sie differenzialdiagnostisch be-
dacht werden, insbesondere bei Patienten
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mit schlecht einstellbarer Hypertonie oder
anderen Begleiterkrankungen.

Wir wiinschen Thnen eine anregen-
de Lektiire und hoffen, mit diesem Heft
einen aktuellen Uberblick iiber das Gebiet
der Hypertonie geben zu kénnen und pra-
xisrelevante Fragen zu beantworten.
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Fachnachrichten

Ausschreibung
Oskar-Medizinpreis 2015

Die Stiftung Oskar-Helene-Heim fordert die
Wissenschaft und Forschung auf dem Gebiet
der Medizin. Als besonderes Forderprojekt
verleiht die Stiftung jahrlich den mit 50.000 €
dotierten Oskar-Medizinpreis. Mit diesem Me-
dizinpreis werden hervorragende Leistungen
gewiirdigt und die Weiterfiihrung von For-
schungen unterstitzt.

Im Jahr 2015 wird dieser Medizinpreis auf dem
Gebiet der

Gastroenterologie/Viszeralchirurgie

ausgeschrieben. Das Mikrobiom, die Gesamt-
heit aller den Menschen besiedelnden Mikro-
organismen, spielt eine wichtige Rolle bei
einer Reihe von Krankheitsbildern. Der Gro3-
teil dieser Bakterien befindet sich im Gastro-
intestinaltrakt. Fiir die Mikrobiomforschung
wird daher das Darmmikrobiom als eine Art
Superorgan eingeschatzt, das mit vielen Kor-
perfunktionen in dynamischer, wechselseitiger
Verbindung steht. Durch die rapide gestiege-
nen Erkenntnisse im Bereich der Mikrobiom-
forschung mehren sich die Hinweise auf meta-
bolische, immunologische, infektiologische,
neurologische und epidemiologische Einfluss-
faktoren des Mikrobioms auf die Pathophysio-
logie verschiedener Erkrankungen. Zur Forde-
rung dieser Forschungen soll mit dem Oskar-
Medizinpreis 2015 ein/e habilitierte/r Medizi-
ner/in oder Wissenschaftler/in ausgezeichnet
werden, die/der einen relevanten Beitrag zum
Thema

»Mikrobiom und Erkrankungen des Gastro-
intestinaltrakts”

der Grundlagen- und/oder klinischen For-
schung in Deutschland leistet. Fachiibergrei-
fende Arbeitsgruppen sind ebenfalls zur Be-
werbung zugelassen.

Der pramierte Erkenntnisgewinn soll einer
breiten Offentlichkeit vermittelbar sein.

Stiftung
Oskar
Helene
Heim

Dem Antrag sollen der Lebenslauf, die fiinf
wichtigsten Arbeiten aus den letzten drei Jah-
ren zum Thema, Mikrobiom und Erkrankungen
des Gastrointestinaltrakts” sowie eine inhaltli-
che Zusammenfassung der Forschungsergeb-
nisse beigefiigt werden, erganzt um die wei-
tere Forschungsplanung. Arbeiten, die bereits
eine anderweitige Pramierung erhalten haben,
sind ausgeschlossen.

Das Preisgeld ist fiir Forschungszwecke nach
der freien Entscheidung des Preistragers zu
verwenden. Der Preistrager hat der Stiftung die
Verwendung in geeigneter Weise zu belegen.

Der Antrag ist bis zum 31. Mai 2015 bei der
Stiftung Oskar-Helene-Heim einzureichen
(www.stiftung-ohh.de). Weitere Informatio-
nen erteilt der Geschaftsfiihrer der Stiftung,
Werner Ukas:

werner.ukas@stiftung-ohh.de,

Tel. 030 8102-1100.

Zweck der Stiftung Oskar-Helene-Heim ist die
Forderung von Wissenschaft und Forschung
in der Medizin, insbesondere der Orthopédie,
der Lungenheilkunde, Gastroenterologie und
Viszeralchirurgie sowie der Orthopadietechnik.
Zu diesem Zweck unterstiitzt die Stiftung For-
schungsprojekte oder sonstige gemeinniitzi-
ge gesundheitsfordernde Vorhaben, verleiht
Stipendien und vergibt jahrlich den Oskar-
Medizinpreis und die Helene-Medaille.

Quelle: Stiftung Oskar-Helene-Heim,
www.stiftung-ohh.de



