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Takotsubo-Kardiomyopathie: Das Herz wird im

Gehirn gebrochen

Die Takotsubo-Kardiomyopathie ist eine oft reversible akute Kardiomyopathie
vor allem postmenopausaler Frauen mit einer dem Myokardinfarkt vergleich-
baren Klinik und Prognose. Eine Studie aus der Schweiz lieferte neue Erkennt-
nisse Uber den Zusammenhang zwischen Herz und Hirn.

I n den meisten Fillen wird die Tako-
tsubo-Kardiomyopathie durch emoti-
onalen Stress ausgelost. Eine Ubersti-
mulation des sympathischen Nervensys-
tems scheint in der Entstehung der Er-
krankung eine grofle Bedeutung zu
besitzen, die genauen pathophysiologi-
schen Mechanismen einer potenziellen
»Hirn-Herz-Achse“ sind jedoch weiter-
hin unbekannt. Es gibt allerdings zu-
nehmend Hinweise auf eine zentrale Be-
deutung von Strukturen des limbischen
Systems wie dem Hypothalamus und der
Amygdala hinsichtlich der Vermittlung
emotionaler Stressreaktionen.
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Schon vor einigen Jahren konnte in ei-
ner internationalen Studie unter Leitung
der Universitatsklinik Ziirich gezeigt
werden, dass es einen Zusammenhang
zwischen neurologischen/psychiatri-
schen Erkrankungen und der Tako-
tsubo-Kardiomyopathie gibt. In der ak-
tuellen Untersuchung wurden 54 Patien-
ten eingeschlossen. Hierzu zdhlten 15
Patienten mit Takotsubo-Kardiomyopa-
thie und 39 gesunde Kontrollpersonen
mit gleicher Alters- und Geschlechtsver-
teilung. Mit funktioneller Magnetreso-
nanztomografie fMRT) wurde der Ru-
hezustand unterschiedlicher Hirnregio-

Die Takotsubo-Kardiomyopathie betrifft vor allem &ltere Frauen.
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nen, die fiir die autonome Integration
verantwortlich sind, zwischen beiden
Untersuchungsgruppen verglichen.

Im Ergebnis zeigte sich bei Patienten
mit Takotsubo-Kardiomyopathie eine
reduzierte funktionelle Ruhekonnekti-
vitdt in parasympathischen und sympa-
thischen Subnetzwerken gegeniiber ge-
sunden Kontrollen. Die hierbei beson-
ders bedeutsamen Hirnregionen waren
die Amygdala, der Hippocampus, die
Inselregion sowie der Gyrus cinguli. Zu-
dem zeigte auch das sogenannte ,,De-
fault-Mode-Netzwerk“ (Ruhezustands-
netzwerk) bei Patienten mit Takotsubo-
Kardiomyopathie eine reduzierte funk-
tionelle Ruhe.
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Kommentar
Bei Patienten mit Takotsubo-Kardiomyopa-
thie besteht offenbar eine Hypokonnektivi-
tat zentraler Hirnregionen, die auf eine
zentrale Bedeutung der autonomen-limbi-
schen Integration im Rahmen der Tako-
tsubo-Kardiomyopathie und somit auf eine
»Hirn-Herz-Achse” hinweist. Diese Erkennt-
nisse werden weitere Untersuchungen zur
Folge haben und mdglicherweise den
Jahrhunderte alten physiologisch-philoso-
phischen ,Leib-Seele-Diskurs” befrieden
kénnen.

Prof. Dr. med.

Peter W. Radke

b Klinik fir Innere Medizin -
Kardiologie, Schon Klinik
Neustadt

CARDIOVASC  2019; 19 (2)

=
o
-~
ol
©
2
)
w
-
i
)
a






