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Herzschwäche: Erhebliche Unterschiede zwischen Männern und Frauen 

 

Wer an Herzschwäche leidet, hat ein hohes Sterblichkeitsrisiko. Ab dem 60. Lebensjahr steigt die 

Erkrankungshäufigkeit stark an, Frauen sind seltener betroffen als Männer. Das zeigt eine europäi-

sche Studie, die auf der DGK-Jahrestagung in Mannheim präsentiert wurde. 

 

Mannheim, 7. April 2018 – Frauen leiden seltener an Herzinsuffizienz als Männer, bei beiden Ge-

schlechtern steigt die Erkrankungshäufigkeit ab 60 Jahren an und ist mit einer erheblichen Sterb-

lichkeit assoziiert. Geschlechterunterschiede zeigten sich bezüglich einiger Risikofaktoren und Bio-

markern, wobei Frauen jeweils ein geringeres Risiko hatten als Männer. Das zeigt eine aktuelle Stu-

die des BiomarCaRE-Konsortiums, die auf der 84. Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft für 

Kardiologie (DGK) in Mannheim präsentiert wurde. Vom 4. bis 7. April 2018 treffen zu diesem Kon-

gress mehr als 8.500 aktive Teilnehmer zusammen. „Ob Geschlechter-spezifische Präventionsstra-

tegien die Prognose verbessern, muss in weiteren Studien untersucht werden“, so Dr. Christiane 

Magnussen vom Universitären Herzzentrum Hamburg, Erstautorin der Studie. 

 

Die Studie umfasste die Daten von insgesamt mehr als 78.000 Personen aus vier europäischen Ko-

horten-Untersuchungen des BiomarCaRE-Konsortiums, die zum Zeitpunkt der Erstuntersuchung 

keine Herzinsuffizienz hatten. Analysiert wurde die Geschlechter-spezifische Inzidenz der Herzin-

suffizienz und deren Assoziation mit Mortalität, sowie der Zusammenhang von Risikofaktoren und 

Biomarkern mit Herzschwäche bei Männern und Frauen.  

 

Während eines mittleren Follow-Up von knapp 13 Jahren wurden weniger Fälle von Herzinsuffizienz 

bei Frauen (5,9 Prozent) als bei Männern (7,3 Prozent) beobachtet. „Frauen hatten ein weniger aus-

geprägtes kardiovaskuläres Risikoprofil als Männer und weniger kardiovaskuläre Erkrankungen. Die 

Inzidenz der Herzinsuffizienz stieg in beiden Geschlechtern relevant nach dem 60. Lebensjahr an, 

wobei Männer initial einen rascheren Anstieg hatten, den Frauen erst mit über 85 Jahren aufholten“, 

so Dr. Magnussen. „Inzidente Herzinsuffizienz war mit einem über 6-fach erhöhten Mortalitätsrisiko 

assoziiert.“ Signifikante Unterschiede zwischen den Geschlechtern zeigten sich in der Assoziation 

von systolischem Blutdruck, Herzfrequenz, CRP und Nt-proBNP, wobei Frauen jeweils im Vergleich 

zu Männern ein geringeres Risiko hatten, eine Herzinsuffizienz zu entwickeln. „Die klassischen kar-

diovaskulären Risikofaktoren erklärten in beiden Geschlechtern rund 60 Prozent des Risikos“, er-

klärt die Expertin. 

 

Quelle: C. Magnussen et al. Sex-specific Epidemiology of Heart Failure Risk and Mortality in Eu-

rope: Results from the BiomarCaRE Consortium. Clin Res Cardiol 107, Suppl 1, April 2018 
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B&K–Bettschart&Kofler Kommunikationsberatung, Dr. Birgit Kofler, Tel.: +43 (0) 676 6368930 

kofler@bkkommunikation.com 

 

Die Deutsche Gesellschaft für Kardiologie – Herz und Kreislaufforschung e.V. (DGK) mit Sitz in 

Düsseldorf ist eine gemeinnützige wissenschaftlich medizinische Fachgesellschaft mit mehr als 

10.000 Mitgliedern. Sie ist die älteste und größte kardiologische Gesellschaft in Europa. Ihr Ziel ist 

die Förderung der Wissenschaft auf dem Gebiet der kardiovaskulären Erkrankungen, die Ausrich-

tung von Tagungen die Aus-, Weiter- und Fortbildung ihrer Mitglieder und die Erstellung von Leitli-

nien. Weitere Informationen unter www.dgk.org 

 

http://www.dgk.org/

