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Vorwort

VORWORT

Liebe Leserin, lieber Leser,

ein nicht ausreichend behandelter Bluthochdruck stellt eines der
Hauptrisiken fiir Schlaganfdlle, Herzinfarkte und weitere Herz-
Kreislauf-Erkrankungen dar, die in Deutschland jedes Jahr mehr
als 400.000 Menschenleben fordern. Hinter diesen Zahlen ver-
bergen sich Einzelschicksale. Es sind Menschen, die hdufig ohne
vorherige Ankiindigung mitten aus dem Leben gerissen werden.

Jeder vom Bluthochdruck Betroffene kann selbst mittels
nicht-medikamentdser Mafinahmen ganz wesentlich dazu bei-
tragen, seinen Blutdruck zu senken. Damit kann jeder entweder
ganz ohne Medikamente, zumindest aber mit deutlich weniger
Blutdruckmedikamenten seinen Blutdruck normalisieren und
verheerende Folgeschdden vermeiden. Diese Mafinahmen, zu de-
nen u. a. bestimmte Erndhrungsgrundsédtze und Lebensstildnde-
rungen gehoren, sind intensiv erforscht und in ihrer Wirksam-
keit gesichert. In dem vorliegenden Buch werden diese nicht-
medikamentosen Mafinahmen Schritt fiir Schritt beschrieben,
sodass sie direkt angewendet werden kdonnen.

Diese nicht-medikamentdsen Mafinahmen stehen keinesfalls
in Konkurrenz zu der Behandlung mit Medikamenten, da sich
beide Behandlungspfeiler ausgezeichnet ergdnzen und haufig
auch beide zum Einsatz kommen miissen. Eine alleinige nicht-
medikamentdse Behandlung kommt vor allem dann in Betracht,
wenn bei milderen Blutdruckerh6hungen unter diesen Mafinah-
men eine Normalisierung des Blutdrucks erreicht wird. In den
Fillen, wo zusatzlich Blutdruckmedikamente erforderlich sind,
helfen diese nichtmedikamentdsen Ansdtze erheblich, den Blut-
hochdruck weiter zu senken und Medikamente einzusparen. So-



mit gehoren die hier beschriebenen nicht-medikamentdsen An-
sdtze zur Basisbehandlung jeder Bluthochdruckerkrankung.

Ebenso profitieren Menschen, deren Blutdruckwerte zwar an
der Obergrenze liegen, die jedoch noch keine Medikamente neh-
men miissen, von diesem Programm, da auch in diesem Blut-
druckbereich, der als ,hoch-normal” gilt, das Risiko fiir Herz-
Kreislauf-Erkrankungen damit deutlich gesenkt werden kann.

Die Wirksamkeit dieser Mafinahmen ist wissenschaftlich gut
belegt. Es handelt sich hier also um eine medizinisch in Fachkrei-
sen anerkannte Behandlung, die von Experten fiir die Therapie
des Bluthochdrucks als Basis angesehen wird. Stellvertretend sei
hier die amerikanische PREMIER-Studie genannt, in der eine ein-
drucksvolle Blutdrucksenkung mittels solcher nicht-medikamen-
toser Mafinahmen belegt werden konnte.

Die Grundlagen, die Sie brauchen, um den Bluthochdruck
und seine Behandlung zu verstehen, werden in diesem Buch all-
gemeinverstindlich und behandelt. An verschiedenen Stellen
werden bei den Empfehlungen Hinweise auf die entsprechende
Literatur und auf Studien gegeben, da wissenschaftlich gesicherte
Daten stets eine hohere Beweiskraft haben und wir es als selbst-
verstindlich ansehen, Daten iiberpriifbar zu belegen. Diese Lite-
raturangaben stellen also keine Literaturempfehlung dar.

Dieses Buch fiihrt Sie Schritt fiir Schritt in die Methoden ein,
wie Sie selbst Ihren Blutdruck senken kénnen. Schon sehr bald
werden Sie bei guter Mitarbeit erste Erfolge sehen, die Sie ermuti-
gen, diesen Weg fortzusetzen! Fiir die Miihe, die Sie aufwenden,
werden Sie mit Wohlbefinden, einer spiirbaren Zunahme der
Leistungsfahigkeit und schlief}lich mit hinzugewonnenen Le-
bensjahren bei guter Gesundheit belohnt.

Auf Threm Weg mit diesem Buch zu mehr Gesundheit und
Wohlbefinden wiinsche ich Thnen viel Freude und Erfolg.

Ihr Dr. med. Ramon Martinez

Vorwort 5

,.Die bekannte
amerikanische
Studie beweist
eindrucksvoll,

dass man auch
ohne Medikamente
den Blutdruck
senken kann.”







BEVOR SIE STARTEN -
WICHTIG ZU WISSEN

Ein nicht ausreichend behandelter Bluthochdruck stellt
eines der Hauptrisiken fiir Schlaganfille, Herzinfarkte und
weitere Herz-Kreislauf-Erkrankungen dar, die in Deutschland
jedes Jahr mehr als 400.000 Menschenleben fordern.

Es gibt aber auch eine gute Nachricht: Jeder vom Bluthoch-
druck Betroffene kann selbst mittels dieses Buches ganz
wesentlich dazu beitragen, seinen Blutdruck zu senken.

Wie Sie dieses Buch dabei zu Ihrem grofiten Nutzen
verwenden, erfahren Sie auf den folgenden Seiten.




8 Bevor Sie starten — wichtig zu wissen

Fiir die Kapitel
konnen Sie sich
trotz Zeitbemes-
sung soviel Zeit
nehmen, wie Sie
brauchen.

Es empfiehlt sich, zundchst den theoretischen Teil (Seiten 14-50)
des Buches durchzuarbeiten, um sich mit den Grundlagen des
Bluthochdrucks vertraut zu machen.

Im praktischen Teil (ab Seite 51) lernen Sie die einzelnen Maf3-
nahmen der nicht-medikamentdsen Blutdrucksenkung kennen
und erfahren, wie Sie das Erlernte anwenden kénnen. Am sinn-
vollsten ist es, alle Ubungen in der beschriebenen Reihenfolge
durchzufiihren, da die Ubungen und Etappen aufeinander auf-
bauen. Sie sollten durchgefiihrt werden, bevor Sie weiterlesen, da
erst das Umsetzen des Erlernten den gewiinschten Effekt zeigt.

Lassen Sie sich Zeit

Zu Beginn eines neuen Kapitels ist jeweils die Wochenangabe
vermerkt, in der das Kapitel durchgearbeitet werden kann. Es
schadet nichts, wenn Sie sich fiir ein Kapitel mehr Zeit nehmen
als angegeben. Schneller als vorgeschlagen sollten Sie allerdings
keine Einheit durcharbeiten, da ansonsten der Lerneffekt nicht
so grof ist, wie er sein konnte und sollte. Insgesamt ist dieses
Programm fiir zehn Wochen konzipiert.

Falls Sie die Kapitel tiber Gewichtsreduktion (siehe Seite 102)
und Rauchen (siehe Seite 162) nicht berticksichtigen miissen,
weil Sie nicht davon betroffen sind oder sie (noch) nicht durch-
arbeiten mochten, konnen Sie das Programm in acht Wochen
absolvieren.

Wenn Sie die Kapitel langsamer bearbeiten, ist dies vollig in
Ordnung und beeintrichtigt den Erfolg in keinerlei Weise. So
konnten Sie fiir jedes Kapitel beispielsweise ohne Probleme drei
Wochen verwenden. Im Gegenteil, die einzelnen Themen eines
Kapitels konnen sich besser verankern, wenn Sie sich langere Zeit
damit beschiftigen. Eine solche Verldngerung wére vor allem
dann anzuraten, wenn Sie nur iiber relativ wenig Zeit fiir die



Lassen Sie sich Zeit 9

Lassen Sie sich Zeit.
Wahrend Sie

die neu erlernten
Anderungen

lhres Lebensstils
fortfiihren,

werden sich auch
Fortschritte in Ihrer
Lebensqualitat
einstellen.




10 Bevor Sie starten — wichtig zu wissen

Nach der Bearbei-
tungszeit haben Sie
das Riistzeug, um
Ihren Blutdruck zu
senken sowie
ausgeglichener und
belastbarer zu sein.

Ein gesenkter
Blutdruck macht Sie
belastbarer und
ausgeglichener.

Ubungen verfiigen. Lassen Sie sich lieber Zeit, als alles zu schnell
und oberflachlich durchzugehen, ohne die Inhalte praktisch um-
zusetzen.

Die vorgeschlagenen Bearbeitungszeiten sind so bemessen,
dass bei intensiver Bearbeitung der Kapitel das Programm gut
durchgearbeitet werden kann. Nach dieser Zeit haben Sie das
Riistzeug, um Thren Blutdruck effektiv zu senken und damit be-
lastbarer sowie ausgeglichener langer zu leben.

Die positiven Wirkungen auf den Blutdruck bleiben auch
nach dieser ,Bearbeitungszeit” erhalten und kénnen sich sogar
noch verstirken. Denn die Ubungen sollten danach zu Ihren
neuen Lebensgewohnheiten gehoren. Wihrend Sie die neu er-
lernten Lebensstilinderungen fortfiihren, werden sich auch nach
dieser Zeit noch weitere Fortschritte sowohl im Hinblick auf Ih-
ren Blutdruck als auch auf Ihre Lebensqualitit einstellen.

Achtung: Fiir schwangere Patientinnen und Stillende sowie Kinder ist
dieses Programm nicht geeignet, bei ihnen sind andere Behandlungs-
methoden anzuwenden. Erst nach der Stillzeit diirfen Patientinnen
das Programm mitmachen.




Gewohnheiten dndern sich nur langsam 11

Gewohnheiten andern sich nur langsam

Damit sich der gewiinschte Erfolg einstellt, geniigt es nicht, die
Kapitel nur durchzulesen. Sie wiirden nur einen geringen Nutzen
daraus ziehen. Um Ihren Blutdruck zu senken, Ihre gesundheitli-
che Verfassung und Ihr Wohlbefinden nachhaltig zu steigern ist
es unabdingbar, dass die notwendigen Anderungen z. B. in der
Erndhrung, der Lebensgewohnheiten etc. schrittweise vollzogen
werden. Diese Anderungen bendtigen eine gewisse Zeit, da sich
Gewohnheiten, die tiber Jahre und Jahrzehnte bestanden haben,
nur durch regelméfige Ubung iiber einen gewissen Zeitraum &4n-
dern lassen. Daher wurden bei den einzelnen Etappen Zeitspan-
nen vorgegeben, die einzuhalten sind, bevor mit der nichsten
Etappe begonnen wird.

Der praktische Teil des Kapitels iiber Gewichtsreduktion ist
fiir Menschen mit Ubergewicht verfasst, wobei auch Menschen
mit leichterem Ubergewicht angesprochen sind. Die genaue De-
finition finden Sie im betreffenden Kapitel (siehe Seite 105).

Der Abschnitt tiber Erndhrungsumstellung ist fiir alle von Be-
deutung, da unabhiingig davon, ob Sie Ubergewicht oder ein nor-
males Gewicht aufweisen, eine Erndhrungsumstellung ganz we-
sentlich zur Blutdrucksenkung beitrdgt. Zudem werden weitere
Risikofaktoren durch verbesserte Erndhrungsgewohnheiten dau-
erhaft verringert — und damit insgesamt das Risikoprofil deutlich
reduziert.

Auch wenn Sie ein spezielles Kapitel aus bestimmten Griin-
den nicht umsetzen konnen oder mochten, ist es sinnvoll, die
Maflnahmen aus den tibrigen Kapiteln durchzufiihren, da jede
Mafinahme fiir sich bereits eine Verbesserung des Blutdrucks be-
wirkt. Natiirlich empfehle ich Thnen aber mdoglichst alle hier be-
schriebenen Schritte durchzufiihren, um den bestmdoglichen Ef-
fekt zu erzielen.

(0]
Von dem

10-Wochen-Pro-
gramm profitieren
Personen mit
Normalgewicht in
gleichem Ausmaf}
wie libergewichtige
Menschen.






IHR 10-WOCHEN-PLAN

Das Programm besteht aus acht Schritten, die Sie Schritt
fir Schritt dabei unterstiitzen [hren Blutdruck zu senken.
Das Programm ist sehr vielfdltig und beinhaltet sowohl
Theoriewissen als auch praktische Aufgaben und Ubungen,
mit denen Thnen nicht langweilig wird.




14 lhr 10-Wochen-Plan

Uber 40 % der
Bevolkerung in
Deutschland iber
35 Jahre sind vom
Bluthochdruck
betroffen.

1. WOCHE

Wissenswertes zum Bluthochdruck

Bevor wir uns dem praktischen Teil zuwenden, mdchte ich Ihnen
in diesem Kapitel das notwendige theoretische Grundwissen {iber
Thre Erkrankung vermitteln. AnschlieRend werden Sie eine ge-
naue Vorstellung tiber mégliche Ursachen und Faktoren des Blut-
hochdrucks und tiber die Ziele der Behandlung besitzen.

Viele Millionen Menschen weisen einen Blutdruck an der
Obergrenze auf und haben damit nach neueren Erkenntnissen
bereits ein erhohtes Risiko fiir Herzinfarkte, Schlaganfille und
weitere Herz- und Kreislauferkrankungen. Menschen mit grenz-
wertigen Blutdruckwerten entwickeln héufig tiber kurz oder lang
einen manifesten Bluthochdruck. Bereits bei Blutdruckwerten
im oberen Grenzbereich ist es daher sinnvoll, mit allgemeinen
Mafinahmen, wie in diesem Buch beschrieben, diesen Gefahren
vorzubeugen. Spitestens wenn Ihr Blutdruck oberhalb von
130/85 mmHg liegt (auf die Werte wird noch naher eingegangen
werden), konnen Sie mit dem vorliegenden Programm einen gro-
Ren Beitrag fiir den Erhalt Ihrer Gesundheit und Lebensqualitit
leisten.

Wird ein Bluthochdruck nur unzureichend behandelt, besteht
je nach Hohe des Blutdrucks, ein etwa achtfaches Risiko, einen
Schlaganfall zu erleiden. Auch das Risiko fiir Herzinfarkte steigt
auf etwa das Dreifache an, und zwar umso mehr, je hoher der
Blutdruck ist. Wenn man die moglichen Folgen eines Schlagan-
falls mit unter Umstdnden dauerhaften Lahmungen oder eines
Herzinfarktes mit nicht selten todlichem Ausgang bedenkt, so er-
kennt man, wie wichtig es ist, den Bluthochdruck ernst zu neh-
men und alles daranzusetzen, diesen Gefahren vorzubeugen.



Hinzukommen konnen weitere schwere Folgeerkrankungen,
wie Nierenleiden bis hin zum Nierenversagen, Erkrankungen der
Augen und des gesamten Gefiafisystems. Eine Herzschwiche mit
stark eingeschrdnkter Belastbarkeit sowie Luftnot bei Belastung,
in fortgeschrittenen Fallen auch in Ruhe, gehort ebenfalls zu den
ernsten Folgen eines unbehandelten oder unzureichend einge-
stellten Bluthochdrucks. Eine gute Einstellung des Blutdrucks ist
jedoch heutzutage moglich! Und indem Sie Ihre Gesundheit
selbst in die Hand nehmen und aktiv an der Normalisierung
Ihres Blutdrucks arbeiten, haben Sie beste Aussichten auf ein lan-

ges, gesundes Leben.

1. Woche 15

Nicht erkannter

und unbehandelter
Bluthochdruck

birgt ein hohes Risiko
fiir Folgeerkrankun-
gen wie Schlaganfall
und Herzinfarkt.
Lassen Sie ihn

daher regelmaRig
kontrollieren.




16 lhr 10-Wochen-Plan

Etwa die Halfte
aller Betroffenen
weild nichts

von ihrem
Bluthochdruck.

Tiickischerweise verursacht der Bluthochdruck, zumindest
anfanglich, wenig oder gar keine Beschwerden. Dies fiihrt leider
dazu, dass der Bluthochdruck oft lange Zeit unerkannt bleibt und
unter Umstdnden erst spdt bei einer Routineuntersuchung festge-
stellt wird. So kommt es, dass etwa die Hilfte der Menschen mit
Bluthochdruck nichts von ihrer Erkrankung weif3, wiahrend sich
der Bluthochdruck bereits auf viele Organe und auf das Gefaf3sys-
tem verhdngnisvoll auswirken kann.

Selbst wenn der Bluthochdruck bekannt ist, weist gerade ein-
mal die Hélfte dieser Blutdruckpatienten eine gute Blutdruckein-
stellung auf. Das beweisen auch grofiangelegte Untersuchungen
an vielen tausend Personen. Allein in Deutschland leben schét-
zungsweise 15 Millionen Menschen mit einem nicht ausreichend
behandelten Bluthochdruck und dadurch mit einem eigentlich
unnotig hohen Risiko, einen Schlaganfall oder einen Herzinfarkt
zu erleiden. Dies zeigt, dass sehr hiufig die Gefahren des Blut-
hochdrucks unterschitzt werden. Gelegentlich besteht auch die
irrttimliche Annahme, dass es ausreicht, ein Medikament gegen
den Bluthochdruck einzunehmen. Entscheidend ist aber, dass
der Blutdruck gut eingestellt ist. Das kann bei einigen Personen
ohne Medikamente mit den hier beschriebenen Mafinahmen der
Fall sein, bei anderen wird zusitzlich eine Kombination aus meh-
reren Blutdruckmedikamenten notwendig werden.

Informieren Sie sich griindlich und nutzen Sie aktiv die nicht-
medikamentdsen Behandlungsmoglichkeiten, die in diesem

HAUFIG VERWENDETE MEDIZINISCHE FACHBEGRIFFE

Arterielle Hypertonie Bluthochdruck

Primdre Hypertonie Eigenstandiger Bluthochdruck

Sekundare Hypertonie Bluthochdruck aufgrund einer anderen
Erkrankung

Antihypertensiva Blutdrucksenkende Medikamente



Buch behandelt werden. Dann sind Ihre Aussichten auf eine gute
Einstellung des Bluthochdrucks und zusétzlich auf einen erhebli-
chen Gewinn an Gesundheit ausgezeichnet.

Eine optimale Bluthochdruckbehandlung erfordert eine gute
Zusammenarbeit mit Threm Hausarzt, der die Blutdruckeinstel-
lung tiberpriift, Sie berit und eventuelle Anderungen der Medika-
tion mit Ihnen bespricht und vornimmt. Falls Sie Blutdruckmedi-
kamente einnehmen, kann unter der hier beschriebenen und zu
erwartenden Blutdrucksenkung eine Verminderung der Medika-
mentendosis oder ein Absetzten von Blutdruckmedikamenten
moglich und notwendig werden. Dies ist stets durch den behan-
delnden Arzt vorzunehmen. Bei Blutdruckwerten unterhalb von
ca. 115 mmHg systolisch und 75 mmHg diastolisch (siehe Seite
19) wird Thr Arzt in der Regel eine Medikamentenreduktion vor-
nehmen. Reduzieren Sie aber bitte nicht ohne drztlichen Rat Ihre
Blutdruckmedikamente, denn nur Ihr behandelnder Arzt kann
durch seine medizinischen Kenntnisse eine gefahrlose Medika-
mentendnderung vornehmen. Haufig werden Blutdruckmedika-
mente zusdtzlich fiir andere Erkrankungen verabreicht; z. B. kon-
nen Betablocker auch bei normalem Blutdruck aufgrund einer
Herzerkrankung dringend notwendig sein. Auch miissen be-
stimmte Blutdruckmedikamente langsam ausgeschlichen wer-
den, weil es sonst zu gefahrlichen Blutdruckkrisen kommen
kann.

Was die Blutdruckwerte ,,systolisch” und ,,diastolisch”
bedeuten

Das Herz zieht sich, dhnlich wie ein Blasebalg, zusammen und
pumpt dabei Blut in die Blutgefdfle (Arterien). Anschlieffend
erschlafft das Herz wieder, um sich erneut mit Blut zu fiillen, das
es in einer nidchsten Phase wieder in die Blutgefdfle befordert.
Diese Aktionen wiederholen sich jede Minute in Ruhe etwa
60- bis 80-mal. Beim Zusammenziehen des Herzens wird ein

1. Woche 17

Nicht-medikamen-
tose MaBnahmen
sollten die
Grundlage jeder
Bluthochdruck-
behandlung in
jedem Stadium
bilden.



18 lhr 10-Wochen-Plan

Ultraschall-Quer-
schnittsaufnahmen
von Systole und
Diastole des Herzens.

Druck in den Blutgefafien erzeugt. Dies nennt man den systoli-
schen (oberen) Blutdruckwert. Beim Erschlaffen des Herzens sinkt
der Blutdruck im Gefaf3system allméahlich ab. Der dabei erreichte
Blutdruckwert wird als diastolischer (unterer) Blutdruck gekenn-
zeichnet.

Der Abstand zwischen systolischem und diastolischem Blut-
druck kann zunehmen, wenn die Blutgefifie im Alter unelasti-
scher, starrer werden, da sich der Druck im Gefdf3system wahrend
der Herzerschlaffung schneller abbaut. Ebenso kann dieser Ab-
stand bei einigen Krankheiten wie einer Schilddriisentiberfunkti-
on oder einer SchlieBunfidhigkeit (Insuffizienz) der Aortenklappe
(einer der vier Herzklappen) u. a. erhdht sein.

Systole

Diastole

Eine Ultraschall-Querschnittaufnahme,
wahrend sich das Herz zusammenzieht
(Systole). Das Herz pumpt nun

das Blut in den Korperkreislauf.

Die linke Herzkammer (blau umrandet)
erscheint im Querschnitt deutlich
kleiner als wahrend der Erschlaffungs-
phase.

Ultraschall-Aufnahme in der Erschlaf-
fungsphase des Herzens (Diastole).
Das Herz fiillt sich nun mit Blut an.
Die linke Herzkammer (rot umrandet)
stellt sich im Querschnitt nun
deutlich groBer dar als in der
Kontraktionsphase.



