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Vorhofflimmern: Wie kann man sich schutzen?

Auf natuirliche Weise Vorhofflimmern vermeiden: Mit Sport und gesundem
Lebensstil Bluthochdruck und Ubergewicht abbauen und das Risiko senken.
Intensiver Leistungssport kann in seltenen Fallen bei Mannern die Gefahr der

Rhythmusstorung erhéhen

(Frankfurt a. M., 27. Oktober 2026) Kann man dem Storfeuer im Herzen, Vorhofflimmern,
sprichwortlich  davonlaufen: sich mit Hilfe eines gesunden Lebensstils vor dieser
Herzrhythmusstorung schiitzen oder eine bestehende FErkrankung positiv beeinflussen?
Vorhofflimmern ist mit iber 1,6 Millionen Betroffenen in Deutschland eine ernst zu nehmende
Herzrhythmusstérung, die unbehandelt zur lebensbedrohlichen Gefahr werden und zum
Schlaganfall fiihren kann. Fir viele Betroffene geht sie mit belastenden Symptomen wie
Herzstolpern, einem unregelmafB3igen und chaotischen Herzschlag bis in den Hals, Luftnot oder
Druckgefiihl im Brustkorb einher. Doch es gibt wirksame Mal3nahmen, mit denen wir alle
selbst etwas gegen die Erkrankung tun oder auf bereits bestehendes Vorhofflimmern positiv
einwirken koénnen. ,,Vorhofflimmern entwickelt sich tber Jahre hinweg auf Grundlage
verschiedener Ursachen. Bei erblicher Veranlagung verstirken Bluthochdruck, Ubergewicht
und ubermaliger Alkoholkonsum das Risiko. Gibe es diese schidlichen Risikofaktoren in
unserem Lande nicht, wire Vorhofflimmern nur halb so haufig”, betont Herzspezialist Prof.
Dr. Heribert Schunkert, stellvertretender Vorstandsvorsitzender der Deutschen Herzstiftung
anlisslich der bundesweiten Herzwochen. Diese widmen sich in diesem Jahr dem Motto ,,Herz
aus dem Takt: Vorhofflimmern erkennen und handeln® der Volkskrankheit mit umfangreichen
Patienteninformationen ~ zu  Risikovorsorge, = Diagnose = und  Therapie  unter

https://herzstiftung.de/herzwochen

Beeinflussbare Risikofaktoren minimieren, Begleiterkrankungen behandeln

Vorhofflimmern entwickelt sich meist schleichend und ist die Folge von gefahrlichen
Umbauprozessen (atriales Remodeling) in den Vorhofen des Herzens. Verschiedene
Lebensgewohnheiten und ihre Folgen wie Bluthochdruck oder Ubergewicht bringen aber
Mehrarbeit, eine héhere Belastung fir die Vorhofe mit sich. Das fihrt zu Umbauvorgingen,
es kommt nach und nach zur Erweiterung der Vorhéfe (Dilatation) und Verdickung der
Vorhofwand; Vernarbungen (Fibrose) und Verinderungen der Herzmuskelzellen sind die
Folge. ,Insgesamt wirken sich diese Verinderungen negativ auf die elektrische
Erregungsausbreitung im Herzmuskel aus und kénnen Vorhofflimmern auslésen, erklirt

Schunkert, emeritierter Professor am TUM Klinikum Deutsches Herzzentrum Munchen, und
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betont: ,Ein gesunder Lebensstil ist ein sehr wirksamer Hebel, um diese nachteilige
Mehrbelastung und den unguten Umbau der Vorhéfe zu vermeiden.” Ziel miisse sein, die
beeinflussbaren Risikofaktoren, allen voran Bluthochdruck, Diabetes mellitus oder
Ubergewicht konsequent durch LebensstilmaBnahmen — wenn nétig zusitzlich medikamentés
— zu minimieren. Bei bestehendem Vorhofflimmern sind zusitzlich Begleiterkrankungen wie
beispielsweise Koronare Herzkrankheit (KHK) und Herzschwiche zu behandeln. ,,Allein
schon Blutdruck und Ubergewicht in den Griff zu bekommen, sich regelmiBig sportlich zu
betitigen und wenig oder am besten keinen Alkohol zu trinken, verdoppelt die Chance, das

Vorhofflimmern wieder loszuwerden®, rechnet Prof. Schunkert vor.

Risikofaktor Nr. 1: Bluthochdruck
Bluthochdruck ist der Top-Risikofaktor fiir Herzkrankheiten wie KHK, Herzschwiche

(., Hochdruckherz®) sowie fiir Komplikationen wie Herzinfarkt und Schlaganfall.
Bluthochdruck ist auch der wichtigste beeinflussbare Risikofaktor fiir Vorhofflimmern. Bei
zitka 60 Prozent der Patienten mit langjahrigem Vorhofflimmern liegt Bluthochdruck vor.
Dauerhaft erhohter Druck in den Gefillen fihrt zu Verinderungen im Herzmuskel
(Verdickung) und zur Versteifung der Herzkammern, was den Druck auch in den Vorhéfen
erhoht und dort zu strukturellen Verdnderungen fihrt. Entziindliche Prozesse werden aktiviert
und die Bildung von schidlichem Bindegewebe in den Vorhoéfen wird gefordert. ,,Das
Zusammenspiel aus VergroBerung der Vorhéfe, Vernarbung und Verinderungen in der
elektrischen Erregungsausbreitung im Herzen sorgt dafiir, dass sich Vorhofflimmern leichter
entwickeln und aufrechterhalten kann®, erklirt der Kardiologe und Hochdruckspezialist
Schunkert. ,,Indem man den Blutdruck konsequent auf normale Werte einstellt, wirkt das nicht
nur vorbeugend, sondern kann auch das Fortschreiten bestehender Rhythmusstorungen
verlangsamen®, erklirt der Vize-Vorstandsvorsitzende der Herzstiftung.  Auch
Vorerkrankungen anderer Organe wie eine chronisch obstruktive Lungenerkrankung (COPD),
eine chronische Nierenfunktionsstorung oder das Schlafapnoe-Syndrom begiinstigen das

Auftreten von Vorhofflimmern.

Auch ein ,Multi-Risikofaktor“: Ubergewicht

Wer zu viel auf die Waage bringt, steigert sein Risiko fiir Vorhofflimmern deutlich. Bei
Ubergewicht benétigt der Korper ein hoheres Herzminutenvolumen, auch Herzzeitvolumen
genannt, das heillt, das Herz muss pro Minute mehr Blut durch den Kérper pumpen. Die
Vorhéfe miissen fiir jeden Herzschlag mehr Blut aufnehmen und werden deshalb gréBer.

Zudem setzt das bei Ubergewicht vorhandene Fettgewebe in unmittelbarer Nihe des Herzens



und im Bauchraum entziindungstérdernde Stoffe frei, die die elektrische Stabilitit des
Herzmuskels negativ beeinflussen. Auch ist Ubergewicht hiufig mit einer Insulinresistenz
verbunden, bei der die Zellen des Korpers nicht mehr richtig auf das Hormon Insulin reagieren,
wodurch die entziindlichen Prozesse zusitzlich verstirkt werden. , Eine Abnahme bei
Ubergewicht kann die Hiufigkeit von Vorhofflimmern deutlich reduzieren®, sagt Prof.
Schunkert. ,,Denn Ubergewicht steht als Ursache fiir Bluthochdruck und Schlafapnoe mit
weiteren wichtigen Risikofaktoren von Vorhofflimmern in Verbindung.“ Unterstiitzend
hierbei wirkt neben regelmifliger korperlicher Aktivitit — nach lingerer Sportabstinenz am
besten in Absprache mit dem Hausarzt — eine ausgewogene Ernihrung (Mittelmeerkiiche) mit
viel Gemiise, Obst und Vollkornprodukten sowie eher wenig Salz und Zucker. Infos unter

https:/ /herzstiftung.de/abnehmen-herzpatient

Der Praventionshebel gegen Vorhofflimmern: Sport und Ausdauerbewegung

RegelmiBige korperliche Bewegung ist einer der effektivsten Ansitze, um Vorhofflimmern
vorzubeugen. Das sehen Herzspezialisten auch so. ,,Die positiven Effekte sind vielfaltig:
Regelmalige korperliche Aktivitit senkt den Blutdruck, verbessert den Stoffwechsel und
unterstiitzt die Gewichtskontrolle. Dartiber hinaus wirkt sie entziindungshemmend und
verbessert die Funktion der Blutgefille, so der stellvertretende Herzstiftungs-Vorsitzende
Schunkert. Auch Stressreaktionen werden reduziert. ,,Zudem verbessert Bewegung die
Pumpfunktion des Herzens und entlastet die Vorhofe.*

Bewegungsmuffel erhohen hingegen ihr Risiko. ,,Ein inaktiver Lebensstil ohne Sport erhéht
das Risiko fur das Auftreten von Vorhofflimmern um das 2,5-Fache — und das unabhingig
vom Geschlecht®, bestitigt Dr. Dr. Jonas Zacher, Kardiologe und Sportmediziner, der am
Institut fur Kreislaufforschung und Sportmedizin an der Sporthochschule Koln forscht.
,»,Regelmifige moderate korperliche Aktivitat senkt hingegen das Risiko, Vorhofflimmern zu
entwickeln: um ungefihr 10 Prozent bei Frauen und um rund 20 Prozent bei Minnern, im
Vergleich zu korperlich inaktiven Menschen.” Optimal zum Schutz vor Vorhofflimmern
erscheinen aus Forschersicht ungefihr 1,5 bis 4 Stunden Ausdauertraining pro Woche. Dabei
sind sowohl moderates (,,laufen ohne zu schnaufen®) Training als auch intensives (,,aus der
Puste kommen®) Training mit positiven Effekten verbunden. Die Deutsche Herzstiftung
empfiehlt moderates Ausdauertraining (z. B. Joggen/Walken, Radfahren) circa 30 Minuten
mindestens 5-mal pro Woche (= mindestens 150 Minuten Bewegung mit moderater Intensitit).
Fir Nichtleistungssportler ist die Gefahr, durch zu viel Sport das Vorhofflimmerrisiko zu
erhohen, dullerst gering.

Aber Achtung: Studien zeigen, dass extrem intensiver Ausdauersport uiber viele Jahre negative
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Verinderungen in den Vorhéfen verursachen kann, Extremsport kann Vorhofflimmern
begunstigen. Bei Minnern besteht méglicherweise ein Zusammenhang zwischen extremem
Ausdauertraining (mehr als acht Stunden pro Woche) und einem langfristig etwas erhShten
Risiko fiir Vorhofflimmern. ,,Selbst bei ambitionierten Ausdauersportlern mit sehr hohen
Trainingsumfingen iiberwiegen jedoch die Gesundheitsvorteile deutlich das méglicherweise
gesteigerte Vorhofflimmerrisiko®, betont Sportmediziner Dr. Dr. Zacher. Auch Patienten, die
bereits Vorhofflimmern haben oder hatten, sollten Sport — in Absprache mit dem
behandelnden Arzt — auf jeden Fall in ihren Alltag integrieren. ,,Studien zeigen, dass
korperliches Training die Haufigkeit von Wiederauftreten der Herzrhythmusstérung sowie die

spurbaren Symptome reduziert und die Lebensqualitit insgesamt verbessert™, so Dr. Dr.

Zacher.

Alkohol und Rauchen begiinstigen Vorhofflimmern — am besten verzichten!

Alkohol beeinflusst das Herz kurz- und langfristig. Alkohol verandert die elektrische Stabilitit
der Herzmuskelzellen und aktiviert das autonome Nervensystem, das die unwillktrlichen
Korperfunktionen wie Herzschlag, Atmung, Verdauung und Blutdruck steuert, wodurch
Vorhofflimmern begiinstigt wird. ,,Bereits einzelne Episoden mit hoherem Alkoholkonsum
kénnen Vorhofflimmern auslésen — das sogenannte Holiday-Heart-Syndrom. Bei
empfindlichen Personen konnen sogar moderate Mengen ausreichen, um Rhythmusstérungen
zu provozieren®, warnt Prof. Schunkert und betont: ,Fine risikofreie oder risikoarme
Alkoholmenge gibt es nicht.” Die aktuellen medizinischen Leitlinien empfehlen daher, nur
wenig Alkohol zu trinken oder ganz darauf zu verzichten. Schon geringe Mengen kénnen sich
unglnstig auf das Auftreten und den Verlauf von Vorhofflimmern auswirken. Als Grenzwert
tir einen risikoarmen Konsum gelten pro Tag fiir Mianner maximal 20 g reinen Alkohols, fiir
Frauen 10 g bei mindestens zwei alkoholfreien Tagen pro Woche (zur Orientierung: 0,5 1 Bier
oder 0,2 1 Wein enthalten circa 20 g Alkohol). Studien zeigen, dass schon ein kurzfristiger
Verzicht die  Anzahl von  Vorhofflimmerepisoden  reduzieren kann. Infos:

https:/ /herzstiftung.de/podcast-holiday-heart-syndrom

»Auch Rauchen begiinstigt das Auftreten von Vorhofflimmern, indem es schidliche
Umbauprozesse in den Vorhofen fordert, insbesondere durch Vernarbungen®, erklirt
Schunkert. Es kommt zu vermehrten Entzindungen, was die Bildung von schidlichem
Bindegewebe in den Vorhoéfen férdert. Gleichzeitig schadet Nikotinkonsum der elektrischen
Stabilitit der Herzmuskelzellen, was Rhythmusstérungen leichter entstehen ldsst. Auch Vapen
muss als gefihrlich angesehen werden. ,,Grundsitzlich ethéht Rauchen auch das Risiko fiir

eine koronare Herzkrankheit. Die dadurch gestérte Durchblutung des Herzens beeintrachtigt
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die elektrische Stabilitit der Vorhofe ebenfalls®, erklart Schunkert. Der Verzicht aufs Rauchen
reduziere zudem das Risiko fiir Komplikationen wie Herzinfarkt, Schlaganfall und auch das

Blutungsrisiko unter einer Therapie mit Gerinnungshemmern.
(wi)
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Tipp: Broschiire ,,Herz aus dem Takt: Vorhofflimmern und erkennen i
und handeln® e

-erkennen und handeln

Die Herzwochen-Begleitbroschiire ,Herz aus dem Takt: Vorhoffimmern
erkennen und handeln® der Deutschen Herzstiftung informiert Gber neueste |
Erkenntnisse zu Risikovorsorge, Ursachen, Diagnose und Therapie von |
Vorhofflimmern. Die 110-seitige Broschire kann kostenfrei ;1 .
per Tel. 069 955128-400 oder unter https://herzstiftung.de/bestellung (E- |
Mail:  bestellung@herzstiftung.de) angefordert werden. |Infos zu |
Vorhofflimmern unter https://herzstiftung.de/herzwochen und
https://herzstiftung.de/vorhofflimmern

Weitere Informationen und kostenfreie Ratgeber zum Herzwochen-Thema Vorhofflimmern:
https://herzstiftung.de/herzwochen

https://herzstiftung.de/vorhofflimmern

https://herzstiftung.de/smartwatches-herzpatienten

https://herzstiftung.de/pulseday

Podcasts zum Thema Vorhofflimmern: https://herzstiftung.de/podcasts

Die Patientenleitlinie ,Vorhoffimmern: Verstehen, behandeln, mitwirken“ der Deutschen
Herzstiftung und der Deutschen Gesellschaft fur Kardiologie (DGK) ist abrufbar unter
https://herzstiftung.de/patientenleitlinie-vorhofflimmern

Service fiir Medien: Die vollstandige Pressemappe zu den Herzwochen 2026 mit Text- und
Bildmaterial erhalten Sie direkt im Pressebereich unter https://herzstiftung.de/herzwochen-
pressemappe (oder bei der Pressestelle unter presse@herzstiftung.de).
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