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Bluthochdruck

Erhöhter Praxisblutdruck

(Mittelwert systolisch ≥140 und/oder diastolisch ≥90 mmHg)

an mindestens 2 unterschiedlichen Tagen



Verbreitung des Bluthochdrucks

Zhou B et al. Lancet. 2021;398:957-980.

Nicht diagnostiziert

Diagnostiziert

aber nicht behandelt

Behandelt

aber nicht kontrolliert

Kontrollierte

Hypertonie

Unkontrollierte

Hypertonie

(≥140/90 mmHg)
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Organschäden durch Bluthochdruck



Einfluss modifizierbarer Risikofaktoren

Magnussen C et al. Lancet. 2023;389:1273-1285.
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Erhöhter systolischer Blutdruck

erklärt den größten Teil des

CV-Risikos durch

modifizierbare

Risikofaktoren

1.518.028 Patienten (54% Frauen, Alter 54,4 Jahre) aus 112 Studien



Weißkitteleffekt und maskierter Bluthochdruck

Williams B, et al. Eur Heart J. 2018;33:3021-3104.

Hypertonie

Keine Hypertonie

Praxis-BP

<140 und 

<90 mmHg

Praxis-BP

≥140 oder 

≥90 mmHg

24h-BP

≥130 oder ≥80 mmHg

24h-BP

<130 und <80 mmHg

Maskierte Hypertonie

Weißkittelhypertonie



Entwicklung des Blutdrucks bei Männern und 
Frauen

Ji et al., JAMA Cardiol. 2020



Bluthochdruck wirkt sich bei Frauen stärker aus

Ji et al., Circulation 2021

Risiko für Herzkreislauferkrankungen



Frauen erreichen eine schlechtere Blutdruckkontrolle

Osude et al., Am J Prev Cardiol 2021

Männer

Frauen



Blutdruckmessung



Empfehlungen für die Blutdruck-Messung

Modifiziert nach: Mancia G, Kreutz R et al. J Hypertens. 2023;41(12):1874-2071.



Einflussfaktoren auf BP-Messungen

Mancia G, Kreutz R et al. J Hypertens. 2023;41(12):1874-2071.

Faktoren Effekt auf den Blutdruck 

(mmHg)

Physiologische Faktoren Kürzlich eingenommene Mahlzeit -6

Kürzlicher Alkoholkonsum -24 bis +24

Kürzlicher Koffeinkonsum +3 bis +14

Gefüllte Harnblase +4 bis +33

Kälteexposition +5 bis +32

Position Im Liegen -11 bis +10

Im Stehen -3 bis +5

Prozedurale Faktoren Fehlende Ruhepause +4 bis +12

Einzelmessung +3 bis +10

Sprechen während der Messung +4 bis +19

Messung unterhalb der Herzhöhe +4 bis +23

Messung mit gekreuzten Beinen +3 bis +15



Bedeutung der Manschettengröße

Ishigami J et al. JAMA Intern Med. 2023;183(10):1061-1068.
1Muntner et al. Hypertension. 2019;73(5):e35-e66.

Manschetten-

größe

Oberarmumfang, 

cm

Maße der Manschette 

(Breite x Länge), cm

Klein 22-26 16 x 22

Normal 27-34 16 x 30

Groß 35-44 16 x 36

Sehr groß 45-52 16 x 42

Empfehlung gemäß der American Heart Association (AHA)1

BP-Manschette zu gross: Blutdruck unterschätzt

Blutdruck-Manschette zu klein: Blutdruck überschätzt 



Blutdruck-Messungen

Take-Home Messages

▪ Blutdruck-Messungen sollten standardisiert mit validierten Messgeräten und einer 

passenden Manschette durchgeführt werden.

▪ Eine Blutdruck-Seitendifferenz zwischen beiden Armen ist häufig (≥10 mmHg bei fast 

einem Drittel der Menschen).

▪ Ambulante Blutdruck-Messungen werden empfohlen, um Weißkittelhypertonie und 

maskierte Hypertonie zu identifizieren und den nächtlichen Blutdruck (Dipping-Status) 

zu messen.

▪ 24h-Blutdruck (insb. nächtlicher Blutdruck) ist prognostisch aussagekräftiger als Praxis-

Blutdruck.



Behandlung des Bluthochdrucks



Nutzen der blutdrucksenkenden Therapie

Meta-Analyse mit 613.815 Patienten aus 123 Studien

Ettehad D et al. Lancet. 2016;387:957-967.

Reduktion des relativen Risikos für schwerwiegende Herzkreislauf-Ereignisse

 pro 10 mmHg Reduktion des systolischen Blutdrucks

KHK Schlaganfall Herzmuskel-
schwäche

Mortalität



Behandlungsgrenzwerte und Zielwerte

McEvoy JW et al. Eur Heart J. 2024;45:3912-4018.

Mancia G, Kreutz R et al. J Hypertens. 2023;41(12):1874-2071.



Behandlungsgrenzwerte und Zielwerte

McEvoy JW et al. Eur Heart J. 2024;45:3912-4018.

Mancia G, Kreutz R et al. J Hypertens. 2023;41(12):1874-2071.



Behandlungsgrenzwerte und Zielwerte

McEvoy JW et al. Eur Heart J. 2024;45:3912-4018.

Mancia G, Kreutz R et al. J Hypertens. 2023;41(12):1874-2071.



Lebensstil-Modifikationen

Charchar FJ et al. J Hypertens. 2024;42(1):23-49.



Ausser Bluthochdruck:

Weitere Risikofaktoren für Frauen



Sex and
Gender in 
Medicine

Stärkeres Risiko für Frauen als für Männer

Diabetes (Typ 1 and 2)

Metabolisches Syndrom (Übergewicht, 

Bluthochdruck, Zucker- und 

Fettstoffwechselstörung)

Rauchen

Bluthochdruck

Herzinfarkt bei Mutter oder Schwester

Herzinfarkt in der Familie

Nicht traditionelle Risikofaktoren

Polyzystisches Ovarsyndrom/Hormonstörungen

Vorzeitige Menopause

Schwangerschaftsdiabetes

Schwangerschaftsbluthochdruck/Präeklampsie

Rheumatoide Arthritis

Autoimmunerkrankungen

Bestrahlung bei Brustkrebs

Chemotherapie bei Brustkrebs

Hormonelle Kontrazeption*

Postmenopausale Hormonersatztherapie*

Traditionelle Risikofaktoren

Frauen-spezifische Risikofaktoren

Kommen häufiger bei Frauen vor

Depression

Mentaler Stress

Niedriger sozioökonomischer Status

Niedrigerer Bildungsstatus

Stärkerer Risikofaktor bei Frauen als bei 

Männern

Niedriger sozioökonomischer Status

Andere Risikofaktoren für das Herz: 
Frauen versus Männer

Gebhard C. Eur Heart J. 2017

Diabetes 
5x vs 2x
Bluthochdruck 3x vs 2x



Sex and
Gender in 
Medicine

Biologisches 

Geschlecht

Gene und Hormone, 

körperliche

Geschlechtsmerkmale

Gender

Soziales 

Geschlecht,

kulturelle und 

sozial bedingte 

Verhaltensweisen 

Gebhard C et al. Nat Rev Cardiol. 2022, Regitz-Zagrosek et al., Nature Reviews Cardiology 2023

Biologisches UND soziales Geschlecht beeinflussen 
unsere Körpersysteme



Frauen sind in Herzkreislauf-Studien 
unterrepräsentiert

Adapted from Pina IL et al. ESC 2019

Nur 28% Frauen in Herzinsuffizienzstudien!

Frauen sind keine kleinen Männer!



▪ Definition: Praxisblutdruckmessung (wiederholt) >140/90 mmHg

▪ Wichtiger Risikofaktor für kardiovaskuläre Morbidität und Sterblichkeit

▪ Blutdruck steigt ab der 3. Lebensdekade bei Frauen stärker an

▪ Blutdruckmessung: 3 Messungen in 1-2 min Abstand → Mittelwert der letzten 2 

Messungen

▪ Messung nur mit validierten Blutdruckmessgeräten

▪ Zielblutdruck: 120-130/<80 mmHg (für fast alle)

▪ Therapie: Lebensstiländerungen + medikamentöse Therapie (Kombinationspräparate 

bevorzugen)

Zusammenfassung: Bluthochdruck 



Vielen Dank
für Ihre Aufmerksamkeit

Prof. Dr. med. Christine Meyer-Zürn

Co-Leiterin Frauenherzsprechstunde Universitätsspital Basel

T: +41 (0) 61 328 52 64

Email: Christine.MeyerZuern@usb.ch

Thank you!



Take home messages: Hypertension in women

Adapted from Gerdts E et al., Eur Heart J 2022
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