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Therapiebeginn mit ACE Hemmern
Aufgrund Ihrer Hochdruck-, bzw. Herzerkrankung (KHK, Herzschwäche) haben Sie folgendes Medikament verordnet bekommen:

Präparat:  
Bitte nehmen Sie die Tabletten wie im Medikamentenplan angegeben ein.

Nachfolgend ein paar Hinweise bzgl. der Medikation: 

Wirkungsweise:

ACE Hemmer sind Medikamente, die über die Hemmung eines bestimmten Eiweißstoffes ihre Wirkung an verschiedenen Organsystemen entfalten. Darunter gehören eine Gefäßerweiterung, Anstieg schützender Gewebshormone, Abfall blutdrucksteigender Hormone (Aldosteron) in der Niere und Schutz der Nierenkörperchen vor Eiweißverlust.

Unter einer Therapie kommt es zügig zu einem Abfall des arteriellen Blutdrucks ohne wesentliche Änderung der Nierenleistung. 

Als Richtwerte zur Blutdruckeinstellung kann gelten:

· 120/70 mmHg: optimal

· 130/80 mmHg: normal

· 140/90 mmHg: grenzwertig normal, darüber: unzureichend eingestellter Blutdruck.

Wir empfehlen die Blutdruckwerte durch Selbstmessungen mit einem Oberarmmessgerät durchzuführen. Es ist bekannt, dass selbstmessende Patienten im Verlauf eine stabilere Blutdruckeinstellung erzielen. Einmal jährlich ist eine Langzeitblutdruckmessung (über 24 Stunden) in der Praxis zur Therapieüberwachung.

Einnahmevorschrift und Aufdosierung:

Bei den meisten Patienten setzt der blutdrucksenkende Effekt nach 1-2 Stunden ein und ist am stärksten nach 3-6 Stunden. Der Effekt hält bis 12-24 Stunden an. Die maximale blutdrucksenkende Wirkung wird nach ca. 3-4 Wochen regulärer Einnahme erreicht.

Zu Beginn wird eine niedrigere Dosis eingesetzt, die dann je nach Indikation und Wirkung in ca. 2-3 wöchigen (oder langsamer) Abständen erhöht wird bis zur Erhaltungsdosis (ca. 5-10 mg). Insbesondere zu Beginn der Therapie kann es zu übermäßigen Blutdruckabfall kommen, daher sollte der Blutdruck regelmäßig kontrolliert werden. Auf eine ausreichende Trinkmenge ist zu achten!  Bitte nehmen Sie die Tabletten unzerkaut mit ausreichend Flüssigkeit ein, unabhängig von der Nahrungsaufnahme.

Wechselwirkung:

· Unter ACE-Hemmern kann es zu einer Erhöhung des Kaliumwertes kommen, insbesondere wenn noch andere Medikamente genommen werden, die einen ähnlichen Effekt haben. (Heparin, kaliumsparende Diuretika, kaliumhaltige Salzersatzpräparate, Kalium) oder eine Nierenschwäche besteht.
· Abschwächung des blutdrucksenkenden Effektes durch bestimmte entzündungshemmende Schmerzmittel, NSAR, ASS>3g Tagesdosis, Coxibe (Aspirin, ASS, Diclofenac, Ibuprofen u.a.)
· Allopurinol, Cortison, u.a.: Risiko einer Leukopenie (Verminderung der weißen Blutkörper)
· ACE-Hemmer verstärken den Effekt von Alkohol!
· Verstärkter Gebrauch von Salz kann den Effekt von ACE-Hemmern beeinträchtigen! 
Nebenwirkungen:

· Häufig Husten (trocken), seltener Schnupfen, Allergie, Hautausschlag (insbesondere, wenn Sie ohnehin Allergien oder Heuschnupfen/Asthma haben). Wenn Sie in der Vergangenheit schon einmal ein sogenanntes angioneurotisches Ödem (Schwellungen im Gesicht, Hände, Lippen, Kehlkopf) hatten, bitte keine Tabletten einnehmen und mit uns Rücksprache halten.
· Häufig Benommenheit, Kopfschmerzen, ggf. Stimmungsänderungen
· Häufig Kreislaufbeschwerden, teils bis zur kurzen Ohnmacht, insbesondere beim Aufstehen und Lagewechsel oder Bücken.
· Häufig Übelkeit, Erbrechen, Bauchschmerzen, manchmal Mundtrockenheit
· Häufig Nierenfunktionsstörungen, Hyperkaliämie, daher Laborkontrollen!
· Gelegentlich Potenzstörungen, Müdigkeit, Erhöhung der Leberwerte (Achtung: vorbestehende schwere Lebererkrankung!), Blutbildveränderungen
Zur Erfassung dieser und ggf. anderer seltenerer Nebenwirkungen werden wir nach Beginn der Therapie regelmäßige Blutuntersuchungen veranlassen, deren Häufigkeit bei stabilem Verlauf reduziert wird. Einmal jährlich sollte auf jeden Fall eine Blutkontrolle mit Blutbild, Nierenwerten, Leberwerten und Urinuntersuchung stattfinden.

Sollten Sie diesbezüglich Fragen haben, sprechen Sie uns an!
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