pAVK (Periphere arterielle Verschlusskrankheit)

PAVK MERKBLATT

Bei einer peripheren arteriellen Verschlusskrankheit (pAVK) handelt es sich um

eine Erkrankung der BlutgefaBe der Beine und in selteneren Fallen auch der

Arme. Hierbei kommt es infolge einer Arterienverkalkung zu einer starken Verengung
oder zum kompletten Verschluss von GefaBen und damit zu Durchblutungs-

storungen der Extremitaten.

WAS IST PAVK?

Schmerzen die Beine beim Gehen, konnen
Durchblutungsstorungen die Ursache sein. Laut der getABI-
Studie (German Epidemiological Trial on Ankle Brachial
Index) leidet jeder fiinfte Mensch iiber 65 Jahren an der
sogenannten peripheren arteriellen Verschlusskrankheit,

kurz pAVK. Da die Betroffenen in den Anfangsstadien der
Erkrankung aufgrund ihrer Beschwerden hiufiger ihren

Gang unterbrechen und stehen bleiben miissen, spricht der
Volksmund auch von der Schaufensterkrankheit. Urséchlich
fiir die Durchblutungsstérungen ist in den meisten Fillen

eine voranschreitende Arteriosklerose, eine Verkalkung der
GefiBe. Hierbei lagern sich an den GefiSwinden sogenannte
Plaques an, die aus Fett, Eiweifbestandteilen und Bindegewebe
bestehen. Dadurch wird der Blutfluss eingeschrankt und der
entsprechende Bereich im Korper nicht mehr ausreichend

mit Sauerstoff und Nahrstoffen versorgt. Aufgrund der
mangelnden Durchblutung sterben im schlimmsten Fall ganze
Areale ab, was eine Amputation zur Folge haben kann. Da

die Extremitédten unter Belastung mehr Sauerstoff benotigen,
treten besonders in Bewegung Schmerzen auf. Arteriosklerose
beschrankt sich nicht auf einen bestimmten Bereich im Korper,
weshalb bei von einer pAVK Betroffenen haufig weitere
Erkrankungen wie eine koronare Herzerkrankung (KHK) und
Durchblutungsstorungen im Gehirn auftreten konnen. Letztere
konnen unbehandelt in einem Schlaganfall enden. Zu den
Hauptrisikofaktoren fiir Arteriosklerose jeglicher Art ziahlen,
neben Rauchen und Diabetes, Bluthochdruck und erhohte
Cholesterinwerte. Aber auch das Alter und eine genetische
Veranlagung sowie Ubergewicht und Bewegungsmangel
begiinstigen eine Gefafiverengung. Generell sind Manner
héufiger davon betroffen als Frauen.

WELCHE SYMPTOME ENTSTEHEN

DURCH EINE PAVK?

Abhiéngig davon, wie weit die pAVK fortgeschritten ist,

wird sie in unterschiedliche Stadien eingeteilt. Wahrend im
ersten Stadium noch keine Beschwerden auftreten, werden

im zweiten Stadium die Muskeln in Bewegung nicht mehr
ausreichend mit Sauerstoff versorgt. Die betroffene Extremitét
beginnt zu schmerzen, sodass der Patient beim Gehen stehen
bleiben muss. Nach einer kurzen Unterbrechung und einer
ausreichenden Versorgung des Beines mit Sauerstoff kann

er seinen Weg fortsetzen. Im dritten Stadium verspiiren
Erkrankte auch in Ruhe Schmerzen und im vierten, dem letzten
Stadium kommt es zu einer vollstindigen Zerstérung des
Gewebes aufgrund mangelnder Durchblutung und der dadurch
bedingten unzureichenden Versorgung mit Sauerstoff und
Nahrstoffen. Neben den Schmerzen treten Kilte und Bldsse der
betroffenen Extremitéten, ein fehlender Puls sowie schlecht
heilende Wunden und Geschwiire als weitere Symptome auf.

4 Stadien der pAVK:

Stadium 1 — nahezu schmerzfrei, Schmerzen nur bei
hoherer Belastung

Stadium 2 — Schmerzen beim Gehen zwingen Betroffene
zu regelmaBigen Pausen

Stadium 3 — Ruheschmerzen, vor allem nachts

Stadium 4 — schlecht heilende, offene Wunden,
Zerstorung des Gewebes
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WIE WIRD EINE PAVK DIAGNOSTIZIERT?

Besteht der Verdacht auf eine pAVK, beispielsweise aufgrund
von schmerzenden Extremitiaten, werden diese zunéchst
abgetastet. Dabei achtet der Mediziner neben dem Aussehen
der Haut auch auf die Temperatur und eventuelle Wunden.
Zusatzlich wird gepriift, ob der Puls in der betroffenen

Region tastbar ist. Zudem wird der Blutdruck gemessen und
GefédBe sowie Herz werden abgehdort. Bestimmte Tests zur
Durchblutung sowie das Messen der schmerzfreien Gehstrecke
stellen weitere Indikatoren dar. Oftmals finden auch Bluttests
statt, die Hinweise auf Diabetes und erhohte Cholesterinwerte
geben. Sogenannte Doppeldruckmessungen bestimmen
mithilfe von Ultraschall den Blutdruck in den Armen und
Beinen. Erhirtet sich der Verdacht auf eine pAVK, konnen
Mediziner mit einer sogenannten Farbdoppler-Sonografie die
verengten Stellen sichtbar machen, indem sie den Blutfluss
farblich auf einem Bildschirm darstellen.

WIE KANN EINE PAVK BEHANDELT WERDEN?

Ist eine pAVK diagnostiziert, setzt die Behandlung an
verschiedenen Stellen an. Zunichst einmal gilt es eventuelle
Risikofaktoren wie Bluthochdruck, erhohtes Cholesterin

oder Diabetes zu behandeln. So lasst sich die fortschreitende
Verengung der Arterien zumindest verlangsamen. In den
ersten beiden Stadien der Erkrankung stellt Bewegung

den wichtigsten Therapie-Baustein dar. Abhingig von

der betroffenen Extremitat werden haufig dreimal taglich
aktivierende Ubungen empfohlen, um die Durchblutung

zu fordern. Dariiber hinaus konnen blutverdiinnende
Medikamente ein fester Bestandteil der Behandlung sein, aber
auch durchblutungsfordernde und gefafiweitende Arzneimittel
konnen zum Einsatz kommen.
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Je nach Situation des Patienten kann es sinnvoll sein,

die Durchblutung durch einen chirurgischen oder
minimalinvasiven Eingriff wiederherzustellen. Letzterer

wird auch als Revaskularisierung bezeichnet. Dabei fiihrt der
behandelnde Mediziner einen Ballonkatheter bis an die zuvor
ausgemachte Engstelle im Gefaf3 vor. Dort wird der Ballon
aufgedehnt und die Engstelle somit beseitigt. Wenn notwendig
kann im Anschluss ein Stent an die entsprechende Position
gesetzt werden. Dieses kleine Gittergeriist triagt dazu bei, die
GefidBwand abzustiitzen und das GefidB nach Moglichkeit vor
einem erneuten Verschluss zu schiitzen. In vielen Féllen hat
das kathetergestiitzte Verfahren operative Eingriffe abgelost,
die heute nur noch in seltenen Fillen in Form eines Bypasses
stattfinden.
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