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~Dauerhaft hoher Cholesterinspiegel
genauso schadlich wie Rauchen”

Kardiovaskuliires Risiko

Langfristig hohe Cholesterinwerte haben
drastischere Auswirkungen auf das kar-
diovaskulédre Risiko als gedacht.

Die meisten Herzinfarkte, Schlaganfille
und kardiovaskuldren Todesfille konn-
ten durch eine leichte und anhaltende
Senkung von Cholesterinspiegel und
Blutdruck verhindert werden, so der
Kardiologe Prof. Ulrich Laufs.

Eine grof$ angelegte genetische Analyse
mit Daten von {iber 400.000 Patienten
aus der UK-Biobank [1] unterstiitzt diese

Aussage. Bei Teilnehmern mit lebenslang
niedrigem Blutdruck war der systolische
Wert um 2,9 mmHg niedriger, was mit
einem um 18% geringeren Risiko fiir ko-
ronare Ereignisse assoziiert war. In der
Gruppe mit dauerhaft niedrigen Choles-
terinwerten (LDL-C-Wert im Schnitt um
14,7 mg/dl niedriger) war das Risiko um
27% geringer. Bei Personen mit beiden
vorteilhaften genetischen Varianten war
das Risiko sogar um 39% verringert.

»Ein konstant hoher Cholesterinspiegel
iiber die Lebenszeit ist beziiglich der ne-

gativen Wirkung vergleichbar mit Lang-
zeitrauchen®, so Laufs. Zu dhnlichen Er-
gebnissen kommt auch eine Analyse mit
tiber 500.000 Teilnehmern [2], die fast 14
Jahre nachbeobachtet wurden. Die Stu-
dien unterstreichen das Potenzial einer
Detektion der Risikofaktoren gerade bei
jungen Patienten und der rechtzeitigen
Intervention, betonte Laufs. Js

Quelle: 15. DGK-Kardiologie-Update-Seminar Mainz, 28.02.2020.
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§uizidrate unter
Arzten stark
gesunken

Metaanalyse

Das Suizidrisiko von Arzten war lange Zeit hiher als in
der Allgemeinbevdlkerung. Das hat sich gedndert, wie
Forscher von der Harvard Medical School in Boston bei
der Auswertung von insgesamt 32 Studien aus mehre-
ren Landern feststellen konnten.

In den meisten Studien war die Mortalitdtsrate durch
Suizide unter méannlichen Arzten zwei- bis dreifach ho-
her als unter weiblichen. Wahrend aber die Suizidrate
in der Zeit vor 1980 bei mannlichen Arzten um 41%
und bei weiblichen um 127% hoher war als unter Man-
nern und Frauen in der Allgemeinbevdlkerung, sank sie
seither Giberproportional und erreichte um die Jahrtau-
sendwende ein konstantes Niveau. Arztinnen liegen
mittlerweile im Bereich des weiblichen Bevélkerungs-
schnitts, mannliche Arzte sogar rund 40% unter dem
von Mannern aus anderen Berufen.

Quelle: Duarte D et al. JAMA Psychiatry 2020; https://doi.org/10.1001/
jamapsychiatry.2020.0011
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Macht zu viel Sitzen depressiv?

Bewegungsmangel bei Jugendlichen

Wenn sich junge Menschen wenig bewe-
gen und kaum Zeit im Freien verbringen,
scheint das ihr Risiko fiir Depressionen
im spiteren Leben zu erhéhen, so das Er-
gebnis einer britischen Studie.

An der Studie nahmen 4.257 Jugendliche
teil, bei denen im Alter von 18 Jahren
der Depressionsscore erfasst worden war.
Die Nachbeobachtungszeit betrug sechs
Jahre.

Die gesamte korperliche Aktivitit nahm
zwischen 12 und 16 Jahren ab, die Ju-
gendlichen verbrachten immer mehr Zeit
sitzend. Eine zusdtzliche Stunde Sitzen
taglich war mit einem Anstieg des De-
pressionsscores um 8-11% im Alter von
18 Jahren assoziiert. Umgekehrt war eine
zusitzliche Stunde im Freien bei Tages-
licht bei den 12- bis 16-Jdhrigen mit ei-
nem um 8-11% niedrigeren Depressions-
score im Alter von 18 Jahren assoziiert.

Nicht so lange rumsitzen!

Nach Ansicht der Autoren kann kérper-
liche Aktivitit die Entwicklung von De-
pressionen durch mehrere psychosoziale
und biologische Mechanismen beeinflus-
sen, etwa durch das Stimulieren neuro-
naler Plastizitit in entsprechenden Hirn-
regionen, das Verringern von Entziin-
dungen oder das Fordern des Selbstwert-
gefiihls. js

Quelle: The Lancet 2020. https://doi.org/10.1016/52215-
0366(20)30034-1
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