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Wissen teilen. Gesundheit starken. — Fortschritte der Nationalen Herz-
Kreislauf-Strategie

Zusammenfassung des Vortrages von Prof. Dr. Stephan Baldus, Koéln, Prasident der Deutschen
Gesellschaft fur Kardiologie — Herz- und Kreislaufforschung e. V.

Trotz der groRen Fortschritte, die die Kardiologie in den letzten Jahrzehnten gemacht hat, haben wir
weiterhin nur ein begrenztes Verstandnis Uber die pathophysiologischen Grundzlge vieler Herzer-
krankungen. Rund ein Drittel der haufigsten Todesursachen in Deutschland kénnen auf kardiovas-
kulare Krankheiten zuriickgefuhrt werden. Damit sind Herz-Kreislauferkrankungen trauriger Spitzen-
reiter dieser Liste. Der demografische Wandel, vor allem das Altern der Gesellschaft wird dazu fuh-
ren, dass diese Zahl noch steigt. Dennoch betragt die Férdersumme des Bundes fiir das Deutsche
Zentrum fur Herz Kreislaufforschung nur 13 Prozent dessen, womit das Deutsche Krebsforschungs-
zentrum gefordert wird. Zusatzlich mangelt es nach wie vor an Friherkennungs- sowie Praventi-
onsprogrammen. Wir sprechen von einer maximalen Herausforderung fiir die Kardiologie, fir die wir
aber nicht gut genug ausgestattet sind.

Im Herbst 2021 veréffentlichte die Deutsche Gesellschaft fir Kardiologie (DGK) zusammen mit der
Deutschen Herzstiftung (DHS), der Deutschen Gesellschaft fur Thorax-, Herz- und Gefaf3chirurgie
(DGTHG) und der Deutschen Gesellschaft fur Padiatrische Kardiologie und Angeborene Herzfehler
(DGPK) deshalb ein Positionspapier zur Schaffung einer Nationalen Herz-Kreislauf-Strategie
(NHKS). Darin halten wir gemeinsam verschiedene Forderungen zur Verbesserung von Versorgung
und Forschung fest, unter anderem:

e Eine bessere Finanzierung fur das Deutsche Zentrum fir Herz-Kreislauf-Forschung (DZHK)
sowie politische Unterstiitzung zum Aufbau von Registern und unabhangigen klinischen
Studien.

e Den Aufbau eines interdisziplindren und intersektoralen Versorgungsnetzwerkes fir Herz-
Kreislauf-erkrankte Patient:innen.

e Forderung der Digitalisierung und intersektoralen Zusammenarbeit, insbesondere hinsicht-
lich Telemedizin und elektronische Patientenakten.

e Eine nationale Initiative zur Friherkennung von Risikopatient:innen.

Auch wenn es noch ein langer Weg ist bis sdmtliche Positionspunkte erreicht werden kénnen, ver-
zeichneten wir seit dem Start der Initiative vor eineinhalb Jahren bemerkenswerte Fortschritte. Dazu
gehort, dass wir das Bundesministerium flir Gesundheit (BMG) liberzeugen konnten, die Schirm-
herrschaft fiir unsere Initiative zu tlbernehmen. Zudem haben sich mittlerweile alle sieben in
Deutschland die Herzkreislaufmedizin vertretenden Gesellschaften und Stiftungen [DGK, DHS,
DGTHG, DGPK, der Bundesverband Niedergelassener Kardiologen (BNK), die Arbeitsgemeinschaft
Leitende Kardiologische Krankenhausérzte (ALKK) und das Deutsche Zentrum fur Herz-Kreislauf-
Forschung (DZHK)] zu den Forderungen der Initiative bekannt, die jetzt unter dem Namen Nationale
Herz-Allianz bekannt ist und unter dem Motto ,Wissen teilen. Gesundheit starken* agiert.

Uns alle verbinden gemeinsame Wurzeln, ndmlich das Streben, Herz-Kreislauferkrankungen besser
zu verstehen, damit wir unseren Patient:innen besser helfen kdnnen. Wir stehen mit den anderen
kardiologischen Fachgesellschaften geschlossen zusammen, um die dringend notwendigen Veran-
derungen flur Forschung, Friherkennung und Regelversorgung herbeizufihren.
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Zu diesem Zweck startet die NHA zeitnah zwei erste Friherkennungsprogramme, zum einen fur
Familiare Hypercholesterinamie bei Kindern und zum anderen fiir asymptomatische Herzinsuffizi-
enz. Beides sind einfache Untersuchungen basierend auf Biomarkern im Blut und kénnten kosten-
gunstig und zuverlassig realisiert werden. Diese Programme werden den Nutzen dieser Checks
aufzeigen — nicht nur fur individuelle Patient:innen, sondern auch die positiven Effekte im gesell-
schaftlichen und volkswirtschaftlichen Kontext. Unser Ziel muss es sein, dass diese Untersuchun-
gen in die Regelversorgung aufgenommen werden. Daflr haben wir eine Task Force geschaffen,
die in engem Austausch mit dem Gemeinsamen Bundesausschuss (G-BA) und den Hausérzten
steht, um auch schon jetzt die Versorgung, z. B. mithilfe von Disease Management Programmen zu
verbessern.

Ein weiterer wichtiger Punkt ist in diesem Zusammenhang die Aufklarung — und zwar vom Laien bis
hin zum Mediziner. Aus diesem Grund haben wir das neue Internetportal herzmedizin.de geschaf-
fen, das wahrend dieser Jahrestagung an den Start geht. Es ist ein zentraler Anlaufpunkt fir Laien,
Politiker, das Fachpublikum und Interessierte, wo sich jeder unabhangig von seinen individuellen
Vorkenntnissen umfassend tber Herz-Kreislauf-Themen informieren kann.

Es gibt fiir uns alle auf vielen Ebenen noch eine Menge zu tun. Wir sind aber zuversichtlich und
Uberzeugt, dass wir mit der Schaffung der Nationalen Herz-Allianz einen wichtigen Meilenstein er-
reicht haben, damit unsere Initiativen zur Verbesserung der Herzkreislauf Gesundheit in Deutsch-
land zukinftig erreicht werden.



