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Vorwort des Herausgebers
 
Die arterielle Hypertonie ist eine »Volkskrankheit« mit einer Prävalenz von circa 
25 Prozent der erwachsenen Bevölkerung in Deutschland. Der Bluthochdruck ist 
Hauptrisikofaktor für ernste Herz-Kreislauf-Komplikationen wie Schlaganfall, Myo-
kardinfarkt, periphere arterielle Verschlusskrankheit und chronische Niereninsuffizi-
enz. Ursächlich lässt sich bei etwa acht bis zehn Prozent der Hypertoniker eine spe-
zifische Ursache fassen, der Hauptanteil der Patienten jedoch weist eine sogenannte 
essentielle Hypertonie mit multifaktorieller Genese auf. Häufig ist der Bluthochdruck 
eingebunden in das Metabolische Syndrom und assoziiert mit weiteren Risikofak-
toren wie Übergewicht, Diabetes mellitus und Fettstoffwechselstörungen.

Durch eine konsequente Blutdruckkontrolle mit Lifestyle-Anpassung sowie medi-
kamentöser Therapie kann das Risiko für atherosklerotische Folgeschäden und kar-
diovaskuläre Morbidität und Mortalität signifikant gesenkt werden. Zur optimalen 
antihypertensiven Therapie dienen Leitlinien sowie die personalisierte Adaptation 
der Medikation unter Berücksichtigung von Alter und Komorbidität. Für den Erfolg 
der Bluthochdrucktherapie ist die Adhärenz der Patienten von großer Bedeutung, 
diese hängt unter anderem vom Nebenwirkungsprofil der Substanzen ab. Die Be-
ratung und Betreuung von Patient und Angehörigen in der Apotheke trägt hier we-
sentlich zum Behandlungserfolg bei.

Die Referentinnen stellen Aktuelles zur Diagnostik bei arterieller Hypertonie ein-
schließlich der Stadieneinteilung, mögliche Ursachen sowie hypertensive Sekun-
där-Organfolgen dar. Aktuelle Therapie-Empfehlungen und wichtige neue Studien 
zur antihypertensiven Therapie werden vorgestellt. Besonders bedeutend ist dabei 
die medikamentöse Kombinationstherapie. Die patientenindividuelle Auswahl der 
Substanzen unter Berücksichtigung der Arzneimitteltherapiesicherheit wird erläu-
tert und dabei insbesondere auf Wirkmechanismen, Komorbiditäten und mögliche 
Nebenwirkungen eingegangen.

Anhand von Kasuistiken werden die praktische Vorgehensweise für den Einsatz der 
medikamentösen Blutdrucktherapie dargestellt und Tipps für die Beratung sowie 
die Durchführung einer Medikationsanalyse bei Patienten mit arterieller Hypertonie 
gegeben.

Ich bin daher zuversichtlich, dass wir auch bei diesem wichtigen medizinischen 
Thema wieder dem von uns in den letzten Jahren verstärkt eingeschlagenen Weg 
des Medikationsmanagementes gerecht werden.

Mit kollegialen Grüßen

Ihr Thomas Benkert   
Präsident der Bayerischen Landesapothekerkammer
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Vorwort der Autorinnen
 
Bluthochdruck ist eine Volkskrankheit mit ernsten Folgen: Unbehandelt kann die 
arterielle Hypertonie zu Arteriosklerose und schweren Herz- und Gefäßkomplika-
tionen führen.

Haupttodesursachen in Deutschland sind nach wie vor verschiedene Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen wie koronare Herzerkrankung, Herzinfarkt und Schlaganfall, 
wobei vielfach die Hypertonie eine wesentliche pathogenetische Ursache für die 
Krankheitsentstehung ist.

Die gute Nachricht ist, dass die arterielle Hypertonie eine gut behandelbare Erkran-
kung ist und durch eine gute medikamentöse Einstellung und nicht-medikamentöse 
Maßnahmen hervorragende Ergebnisse für den Patienten erzielt werden können. 
Wie haben eine breite Palette sehr wirksamer und verträglicher Substanzen für die 
antihypertensive Therapie verfügbar, sodass es in den allermeisten Fällen gelingt, 
nicht nur eine effektive, sondern gut verträgliche Behandlungsempfehlung für und 
zusammen mit dem Patienten zu entwickeln. Die personalisierte Therapie, unter 
Berücksichtigung der aktuellen Studienlage und der Leitlinien, hilft, den Blutdruck 
auf die individuellen Zielwerte einzustellen und das Herz- und Gefäßrisiko zu re-
duzieren.

Eine wichtige Voraussetzung hierfür ist die optimale Zusammenarbeit und Abstim-
mung aller beteiligten Fachgruppen. Durch eine gute und gemeinsame Beratung 
und optimale Information durch den Arzt/Ärztin und Apotheker/Apothekerin ist die 
bestmögliche Grundlage für den Behandlungserfolg geschaffen.

Wir freuen uns sehr auf die Zusammenarbeit!

Ihre

Helga Frank Elisabeth Pfister
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