MFA-FORTBILDUNG

Elektrolyte und Vitamine fur eine

gesunde Herzfunktion

Herzrasen, Herzstolpern oder Herzklopfen - Symptome, die
jeder fiinfte Deutsche im Alter zwischen 14 und 80 Jahren
schon einmal erlebt hat." Es handelt sich um die Symptome
einer funktionellen Herzrhythmusstorung, einer weitver-
breiteten Erkrankung. Aber was genau ist unter Herzrhyth-
musstorungen zu verstehen? Wie werden sie ausgeldst und
wie kann man sie, vor allem schon frithzeitig, behandeln?

Diese Kurzfortbildung befasst sich mit biologisch-medi-
zinischen Aspekten der Herzfunktion und beleuchtet ins-
besondere erndhrungsmedizinische Gesichtspunkte der
Herzgesundheit.

DAS HERZ?

Das Herz ist das zentrale Organ des Herz-Kreislauf-Systems,
eines Transportsystems, das neben dem Herz verschieden-
artige Gefal3e umfasst und sich in unterschiedliche funktionelle
Abschnitte aufteilt. Uber das Herz-Kreislauf-System wird der
Korper mit lebenswichtigen Nahrstoffen und Sauerstoff versorgt.

Aufbau des Herzens

Das Herz ist ein muskulares Hohlorgan, das durch eine Herz-
scheidewand in eine rechte und eine linke Halfte unterteilt
ist. Die rechte Halfte ibernimmt den Bluttransport zwischen
Herz und Lunge (Lungenkreislauf), die linke zwischen Herz
und Gbrigem Korper (Korperkreislauf). Beide Herzhalften sind
weiter unterteilt in jeweils einen Vorhof und eine Kammer.
Vorhof- und Kammermyokard werden durch eine Platte aus
Bindegewebe, dem sogenannten Herzskelett, voneinander
getrennt. Innerhalb dieser Bindegewebsschicht befinden sich
die beiden Segelklappen des Herzens, die den rechten bzw.
linken Vorhof von der jeweiligen Herzkammer trennen. Das
Herzskelett dient auBerdem als elektrische Isolierung, um eine
unkontrollierte Errequngsausbreitung zwischen Vorhofen und
Kammern zu verhindern. Am Eingang zur Lungenschlagader
und zur Aorta befinden sich die beiden Taschenklappen, die
einen Rickfluss des Blutes nach erfolgter Kammerkontraktion
verhindern.

Herz im Takt dank
Tromcardin® complex

Trommsdorff

Erregungsweiterleitung am Herzen

Das Herz verfiigt mit dem Sinusknoten Gber ein eigenstandiges
Erregungszentrum, das sich am Eingang des rechten Vorhofs
befindet. Der Sinusknoten wird auch als Schrittmacherzentrum
bezeichnet und ist somit hauptverantwortlich fir die Entste-
hung und Aufrechterhaltung des Herzrhythmus. Die Erregung
wird vom Sinusknoten zum AV-Knoten (Atrioventrikularknoten,
Vorhofkammerknoten) und von hier aus, iber das sogenannte
HIS-BUndel, durch die isolierende Platte des Herzskeletts und
weiter Gber die Purkinje-Fasern zum Kammermyokard gelei-
tet. Dieses ausgekligelte Erregungsleitungssystem fihrt dazu,
dass die Kontraktion der Muskulatur zunachst gleichmaRig in
den Vorhofen und anschliefend ebenso gleichmaBig in den
Kammern erfolgt. Auf diese Weise entstehen die rhythmischen
Kontraktionen der Herzmuskulatur.

+ Das Herz besteht aus einer rechten und einer linken
Halfte, die jeweils aus einem Vorhof und einer Kammer
besteht. Es besitzt insgesamt vier Herzklappen.

- Mit dem Sinusknoten besitzt es ein eigenstandiges
Erregungszentrum, das den Herzrhythmus bestimmt.

- Zum Erregungsleitungssystem gehdren auRerdem der
AV-Knoten, das HIS-Biindel sowie die Purkinje-Fasern.

Um das Blut erfolgreich durch Arterien, Venen und Kapillaren
zu pumpen, schlagt ein gesundes Herz im Ruhezustand 60- bis
80-mal pro Minute. Ausgeldst wird der Herzschlag durch einen
elektrischen Impuls an den Herzmuskelzellen, dem sogenannten
Aktionspotenzial. Diesem liegt ein komplexer biochemischer
Prozess zugrunde, der maBgeblich durch vier Mineralstoffe
gesteuert wird: Natrium, Calcium, Magnesium und Kalium.
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Entstehung des Aktionspotenzials
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Aktionspotenzial am Herzen?

Im menschlichen Korper liegen die vier Elektrolyte Natrium, Calcium,
Magnesium und Kalium als geladene Teilchen, sogenannte lonen,
vor. Sie befinden sich entweder innerhalb oder auBerhalb der Herz-
muskelzelle und fihren so zu einer Spannungsdifferenz zwischen
dem intra- und dem extrazelluldren Raum. Im Ruhezustand ist das
Innere der Zelle negativ geladen, das AulSere positiv. Die dabei ent-
stehende Spannung betrégt ca. -90 mV und wird als Ruhepotenzial
bezeichnet. Wird die Zelle durch einen Impuls erregt, bricht die
Spannung zusammen und positiv geladene lonen stromen ein. Das
Innere der Zelle wird positiv und es entsteht eine Spannung von ca.
+20 bis +30 mV. Dieser Vorgang wird als Depolarisation bezeichnet.
Durch erneute Umverteilung der lonen (ber spezielle Kanéle stellt
die Zelle das Ruhepotenzial wieder her - die sogenannte Repolari-
sation. Die in diesem Prozess entstehende Potenzialénderung von
insgesamt ca. 120 mV wird als Aktionspotenzial bezeichnet. Es gibt
das entscheidende Signal fir den Herzschlag.

Wenn der Herzmuskel keinen regelmaRigen Impuls zur An-
bzw. Entspannung erhalt oder die Weiterleitung des Impulses
gestort ist, treten Herzrhythmusstérungen auf. Haufig sind
diese Storungen eine Folge von Herzerkrankungen. Es gibt
aber auch eine Reihe anderer Faktoren, die eine Herzrhyth-
musstorung auslosen oder verstarken konnen, z.B. Stress,
Nebenwirkungen bestimmter Medikamente oder eine Storung
im Mineralstoffhaushalt.

Ca++

K+

Bei der Entstehung von Herzrhythmusstdrungen spielen vor
allem der Kalium- und Magnesiumspiegel eine groRe Rolle.
Ist das Gleichgewicht der beiden Mineralstoffe gestort, steigt
das Risiko, an einer Herzrhythmusstérung zu erkranken.># Doch
wie geraten der Kalium- und Magnesiumspiegel aus dem
Gleichgewicht und welche Rolle ibernehmen Vitamine bei der
Behandlung von Herzrhythmusstérungen?

STRESS

Eine sehr haufige Ursache fir die Entstehung von Herzrhyth-
musstorungen liegt in unserer schnellen und stressbehafteten
Lebensweise. Befindet sich der Korper in einer Stresssituation,
schittet er unter anderem die Hormone Cortisol und Aldoste-
ron sowie die Botenstoffe Adrenalin und Noradrenalin aus.
Als Folge wird der Korper in Alarmbereitschaft versetzt - der
Blutdruck steigt, Muskeln werden angespannt, File und Hande
werden weniger durchblutet, Muskeln dagegen mehr. Des Wei-
teren verandern sich der Stoffwechsel- und Wasserhaushalt,
um dem Korper mehr Energie bereitzustellen. Dies fihrt vor
allem zu einer vermehrten Ausscheidung von Kalium sowie
einer verringerten Aufnahme von Magnesium. Unter normalen
Umstanden entspannt der Korper sich nach einer stressigen
Situation wieder, leidet der Mensch jedoch unter Dauerstress,
konnen diese Vorgange Folgen fir das Herz haben.’




Stress = Mineralstoffrauber
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Die magliche Folge:
Herzstolpern, Herzrasen, Unwohlsein

Was passiert bei Stress/Belastung?
kérpereigene Cortisolproduktion A
Aldosteronspiegel A
Kaliumspiegel W
Magnesiumspiegel W

KRANKHEITEN

Herzrhythmusstérungen sind haufig Folge anderer Herzerkran-
kungen. Aber auch nicht vorgeschadigte Patienten kénnen
betroffen sein. So kann ein erhéhter Wasserverlust durch einen
Magen-Darm-Infekt den Elektrolythaushalt eines Menschen aus
dem Gleichgewicht bringen, genauso wie erhohte korperliche
Anstrengung und damit verbundenes Schwitzen. Meist sind
diese Zustande jedoch zeitlich begrenzt und haben daher keine
langfristigen Folgen. Ein erhohtes Risiko liegt bei chronischen
Erkrankungen wie Diabetes vor. Aufgrund der dauerhaften
Belastungen des Kérpers sind die Patienten besonders anfallig
far Herzrhythmusstérungen.s Auch Nebenwirkungen von Medi-
kamenten konnen Herzrhythmusstorungen auslosen. Eine in
diesem Zusammenhang wichtige Medikamentengruppe sind
Diuretika, da diese eine entwassernde Wirkung haben und
somit zur vermehrten Ausscheidung von Mineralstoffen fihren.
Eine weitere Medikamentengruppe, die den Mineralstoffhaus-
halt stort, sind Protonenpumpeninhibitoren wie z.B. Omeprazol
oder Pantoprazol.

- Stress und Krankheiten konnen deutlichen Einfluss auf
den Mineralstoffhaushalt haben.

+ Dauerhafte Stresssituationen fiihren zu einem verander-
ten Hormonhaushalt, was vor allem zu erhdhter Kalium-
ausscheidung und verminderter Magnesiumaufnahme
fahrt.

- Krankheiten und Medikamente koénnen z.B. durch
erhohte Flissigkeitsverluste oder eine verminderte
Mineralstoffresorption zu niedrigen Mineralspiegeln
fuhren.

ERNAHRUNG’

Wie fir die meisten Organismen ist auch fir den Menschen
die Nahrungsaufnahme Gberlebenswichtig. Damit der Korper
und sein Stoffwechsel einwandfrei funktionieren kénnen,
muss nicht nur die aufgenommene Menge, sondern auch die
Zusammensetzung der Nahrung stimmen. So ist vor allem die
ausreichende Aufnahme von Vitaminen und Mineralstoffen
iber die Nahrung essentiell.

Mineralstoffe’

Als Mineralstoffe werden anorganische Substanzen bezeich-
net, die dem Organismus iber die Nahrung zugefihrt werden
mussen (Ausnahmen bilden hier Schwefel, Selen und Phos-
phor, diese sind organisch gebunden). Unterschieden werden
Mineralstoffe nach der Menge, die im Korper vorliegt. Mengen-
elemente kommen im Korper mit einer Konzentration von min-
destens 50 mg/kg Korpergewicht vor. Zu ihnen gehéren unter
anderem Magnesium, Kalium, Natrium und Calcium. Kommen
Mineralstoffe mit einer niedrigeren Konzentration als 50 mg/kg
Korpergewicht vor oder unterschreiten sie einen Tagesbedarf
von 100 mg, werden sie als Spurenelemente bezeichnet. Zu
ihnen zahlen unter anderem Eisen, lod und Kupfer.

Mineralstoffe erfiillen eine Vielzahl an Aufgaben im Korper und
sind vor allem zustandig far:

- Mineralisierung von Hartgewebe (Knochen, Zahne, Knor-
pelgewebe)

- Aufrechterhaltung des Wasserhaushalts in Zellen

- Reizweiterleitung Uber das Aktionspotenzial in Muskel-
und Nervenzellen

- Aufrechterhaltung des Sdure-Basen-Haushalts
- Signalweiterleitung
- Enzymreaktionen

Liegt ein Mineralstoffmangel vor, fihrt dies in der Regel zu
entsprechenden Symptomen. Welche Symptome das sind,
hdngt stark von dem jeweils betroffenen Mineral ab.

Die fur den Herzschlag so wichtigen Mineralstoffe Kalium,
Magnesium, Natrium und Calcium gehoéren zu den Mengenele-
menten. Normalerweise liegen sie als Salze vor, in Wasser gelost
bilden sie jedoch positiv geladene lonen, die Kationen, aus. Man
bezeichnet sie aus diesem Grund auch als Elektrolyte. Vor allem
der Kalium- und Magnesiumspiegel spielen in der Entstehung
und Behandlung von Herzrhythmusstérungen eine groRRe Rolle.

Kalium ist ein weit verbreitetes Kation, das in der Natur als Salz
vorkommt. Da der Korper Kalium nicht speichern kann, muss
es taglich zugefihrt werden. Der Mensch nimmt es Gber fast
alle pflanzlichen und tierischen Produkte zu sich. Nahrungsmit-
tel mit hohem Kaliumgehalt sind z.B. Bananen und Kartoffeln.
Kalium erfillt zwei grundlegende Aufgaben im Organismus:
die Aufrechterhaltung des Wasserhaushalts der Zellen und die
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Reizweiterleitung Gber das Aktionspotenzial. Therapeutisch
wird es neben der Behandlung von Herzrhythmusstérungen vor
allem praventiv bei Wadenkrampfen und Wehen eingesetzt.
Ein ausgepragter Kaliummangel kommt nach starken Elektro-
lytverlusten wie z.B. bei Brechdurchfall vor, da Kalium nicht
vom Korper gespeichert wird. Ein Mangel zeigt sich vor allem
durch Schwachung der Muskulatur, inklusive des Herzmuskels.

Kalium kurzgefasst:
- Empfohlene Tageszufuhr: 4.000 mg®

- Funktionen
- Elektrolyt-Gleichgewicht
- Regulation des Wasserhaushaltes
- Errequng von Nerven und Muskeln
- Kontraktion der Muskeln

- Vorkommen im Korper
- intrazellular ca. 98 % / extrazellular ca. 2%

- Lebensmittelquellen
- Hulsenfrichte (z.B. Linsen), Spinat, Kohlsorten, Feld-
salat, Sellerie, Kartoffeln, Obst (z.B. Johannisbeeren,
Bananen, getrocknete Aprikosen)

Magnesium ist das achthaufigste Element auf der Erde und
ist in nahezu allen pflanzlichen und tierischen Lebensmitteln
enthalten. Besonders hohe Mengen an Magnesium finden sich
in Samen, Hilsenfrichten und Vollkorngetreide. Der Korper kann
Magnesium vor allem in den Knochen speichern. Neben seiner
wichtigen Rolle in der elektrischen Reizweiterleitung ist es an
Knochenwachstum und -mineralisation, Muskelkontraktion,
Energiegewinnung und vielen weiteren Prozessen beteiligt.
Durch seine vielschichtigen Funktionen im Koérper kann ein
Magnesiummangel zu einer Vielzahl an Symptomen fihren, die
sowohl das zentrale Nervensystem, die Muskulatur, den Gastro-
intestinaltrakt sowie das Herz-Kreislauf-System betreffen konnen
und Krampfe, Zittern, Migrane sowie Herzrhythmusstérungen
umfassen.

Magnesium kurzgefasst:
- Empfohlene Tageszufuhr: 300-400 mg*

- Funktionen
- Errequng von Nerven und Muskeln
- Aktivator und Bestandteil verschiedener Enzyme
- Energiegewinnung und -bereitstellung

- Vorkommen im Korper
- intrazellular ca. 95% / extrazellular ca. 5%
(davon 1 % im Blut)

- Lebensmittelquellen
- Gemiise, Nisse, Haferflocken, Milch, Spinat,
Mineralwasser

- Die Mineralstoffe Kalium und Magnesium erfillen eine
Vielzahl wichtiger Aufgaben im Kérper, vor allem in der
Reizweiterleitung.

- Ein Mangel an Kalium und Magnesium kann daher zu
Herzproblemen fiihren.

- Vor allem zur Vorbeugung und Behandlung von Herz-
rhythmusstorungen ist eine ausreichende Aufnahme
von Kalium und Magnesium nétig.

Vitamine’

Vitamine sind organische Verbindungen, die der Kérper nicht
oder nur unzureichend selber herstellen kann. Der Mensch
benétigt Vitamine nur in sehr geringen Mengen, die im Mikro-
bis Milligrammbereich liegen. Im Gegensatz zu den Haupt-
nahrstoffen Eiweil3, Kohlenhydrate und Fette dienen Vitamine
weder als Bauelemente (z.B. fir Aminosauren) noch als
Energielieferanten. Stattdessen haben sie requlatorische und
katalytische Funktionen im Korper und sind an nahezu allen
wichtigen Stoffwechselprozessen beteiligt. Aufgenommen wer-
den Vitamine iber tierische und pflanzliche Produkte und wer-
den in fett- oder wasserlosliche Vitamine aufgeteilt. Aufgrund
ihrer Struktur sind sie sehr instabil und kénnen bereits wahrend
der Essenszubereitung vor allem durch Hitze, Sauerstoff, Saure
oder Lauge zersetzt werden.

Ein Vitaminmangel kann unterschiedliche Ursachen haben.
Grund kann eine einseitige Ernahrung oder auch eine Unter-
ernahrung, z.B. durch eine gastrointestinale Erkrankung,
sein. Auch ein zeitweise erhohter Bedarf, z. B. wahrend der
Schwangerschaft, ist moglich. Mangelerscheinungen zeigen
sich zu Beginn meist durch Midigkeit, Leistungsschwache und
eine geschwachte Immunabwehr. Halt die Unterversorgung an,
treten spezifische Symptome auf, die sich, je nach dem, auf
welchem Vitamin die Mangelerscheinung beruht, voneinander
unterscheiden.

Wichtige Vitamine im Zusammenhang mit der Herzfunktion
und einem gesunden Gefalsystem sind Vitamin B,,, Folsaure,
Niacin und das Vitaminoid Coenzym Q.

Vitamin B,, wird auch als Cobalamin bezeichnet und aus-
schlieBBlich von Mikroorganismen gebildet. Es kann also fast nur
uber tierische Produkte aufgenommen werden. Vor allem Inne-
reien und Muskelfleisch haben einen hohen Vitamin-B,,-Gehalt,
es ist aber zu geringen Mengen auch in Quark und Emmenta-
ler enthalten. Im Korper ist es, gemeinsam mit Folsaure, vor
allem fir den Abbau des Stoffwechselprodukts Homocystein
verantwortlich. Ist der Vitamin-B,,-Spiegel zu niedrig, kann
Homocystein nicht vollstandig im Kérper abgebaut werden
und es kommt auf Dauer zu gefahrlichen GefaRschadigungen.




Folgen konnen vor allem Herzerkrankungen sein. Besonders
fur altere Menschen, die nicht selten an atrophischer Gastritis
leiden, ist es mitunter schwierig, ihren Bedarf zu decken, da
sie krankheitsbedingt nicht in der Lage sind, Vitamin B, aus
der Nahrung zu verwerten. Durch ihre besondere Lebensweise
stellen auch Vegetarier und Veganer eine Risikogruppe dar.
Uber 50 Prozent von ihnen weisen erhohte Homocysteinwerte
auf, hervorgerufen durch eine Vitamin-B,,-Mangelerndhrung.

Vitamin B;, kurzgefasst:
- Empfohlene Tageszufuhr: 3,0 pg*

- Funktionen
- Coenzym vieler Enzyme
- Blutbildung
- Abbau von Homocystein

- Lebensmittelquellen
- tierische Lebensmittel, vor allem Innereien und
Muskelfleisch

Folsdure befindet sich in einer Vielzahl von tierischen und
pflanzlichen Nahrungsmitteln. Neben Innereien, insbesondere
der Leber, sind auch griine Pflanzen wie Spinat und Salat oder
Weizenkeime und Hefe gute Folsdurequellen. Genauso wie
Vitamin B, ist auch Folsaure wichtig fir den Abbau von Homo-
cystein und hat somit eine Bedeutung in der vorbeugenden
Behandlung von Herzerkrankungen. Einen besonders erhohten
Bedarf an Folsaure haben vor allem schwangere Frauen. Auch
bei dlteren Menschen besteht in der Regel ein hoher Bedarf.

Folsadure kurzgefasst:
- Empfohlene Tageszufuhr: 300 pg™

- Funktionen
- Bildung und Reifung der Blutzellen
- Zellteilung, Wachstum
- Abbau von Homocystein

- Lebensmittelquellen
- griines Blattgemse, Tomaten, Gurken, Orangen,
Backwaren aus Vollkornmehl, Leber, Milch, Eier

Niacin (Vitamin B;) kommt in der Natur in Pflanzen als soge-
nannte Nicotinsaure, in Tieren als Nicotinamid vor. Einen hohen
Niacingehalt findet man vor allem in Hefe, Gefliigel, Fisch und
Innereien. Im Organismus liegt Niacin als das Coenzym NAD
vor und spielt eine wichtige Rolle in der Energiegewinnung.

Niacin (Vitamin B;) kurzgefasst:
- Empfohlene Tageszufuhr: 11-16 mg™

- Funktionen
- Cofaktor zahlreicher Enzyme im Kohlenhydrat- und
Fettstoffwechsel
- Energiegewinnung

- Lebensmittelquellen
- See- und SUBRwasserfische, Fleisch, Pilze

Coenzym Q,, z3hlt nicht zu den Vitaminen, sondern zu den
Vitaminoiden. Diese weisen strukturell und funktionell einen
ahnlichen Charakter wie Vitamine auf, sind allerdings fir
den Menschen nicht essentiell und kénnen vom Karper teil-
weise selber gebildet werden. Coenzym Q,, hat Ahnlichkeit
mit Vitamin E, einem fettloslichen Vitamin, das vor allem in
fettreichen pflanzlichen Produkten wie Nissen, Samen und
Olen vorkommt und eine wichtige Rolle als Antioxidans spielt.
Coenzym Q,, kommt ebenfalls in bestimmten Speisedlen wie
Soja- und Rapsdl vor, dariiber hinaus allerdings vor allem in
tierischen Produkten. Wie Vitamin E hat auch Coenzym Q,, eine
antioxidative Wirkung, es spielt allerdings, zusammen mit Nia-
cin, auch eine wichtige Rolle in der Energiegewinnung. Es kann
vom Korper gréftenteils selber gebildet werden, allerdings nur,
wenn dieser Gber geniigend Niacin, Folsdure und Vitamin B,
verfligt. Dariber hinaus nimmt die korpereigene Coenzym-
Q,,-Produktion mit zunehmendem Alter ab: Ein 80-Jahriger
produziert im Vergleich mit einem 20-Jahrigen nur 40 Prozent
der Menge an Coenzym Q,,.

Coenzym Q,, kurzgefasst:

- Funktionen
- Umwandlung der Nahrungsenergie in kdrpereigene
Energie (ATP-Bereitstellung)

- Lebensmittelquellen
- Innereien wie Herz, Seefisch, Soja- und Rapsél,
Blumenkohl, Spinat, Kartoffeln, Orangen

- Fur einen gesunden Herzschlag ist es wichtig, dass
sowohl Vitamin B, als auch Folsdure vorhanden sind,
um GefaBschadigungen vorzubeugen.

- Niacin und Coenzym Q,, werden benétigt, um geni-
gend Energie fir den Herzschlag bereitzustellen.

- Hierzu mussen diese Nahrstoffe in ausreichenden
Mengen iber tierische und pflanzliche Lebensmittel
aufgenommen werden.




MFA-Fortbildung - Elektrolyte und Vitamine fur eine gesunde Herzfunktion

Herz im Takt dank Tromcardin® complex

Kénnen die bendtigten Vitamine und Mineralstoffe nicht in
ausreichender Menge Gber die Nahrung aufgenommen wer-
den, besteht die Maglichkeit, diese mit Hilfe einer bilanzierten
Diat zuzugeben. Dadurch kénnen bestimmte Erkrankungen
oder Beschwerden ernahrungsmedizinisch behandelt bzw. eine
bestehende Therapie unterstitzt und optimiert werden. Eine
bilanzierte Diat ist immer dann sinnvoll, wenn ein besonderes
Ernahrungsbedirfnis des Patienten vorliegt. Dariiber hinaus muss
sie sich in ihrer Zusammensetzung deutlich von den Lebensmit-
teln des taglichen Verzehrs unterscheiden, um ihren diatetischen
Charakter hervorzuheben.

Eine bilanzierte Diat zum Didgtmanagement bei Herzerkrankun-
gen, insbesondere von Herzrhythmusstérungen, ist Tromcardin®
complex. Es enthalt die Mineralstoffe Magnesium und Kalium in
einem physiologisch abgestimmten Verhaltnis zu den Nahrstof-
fen Folsaure, Vitamin B,,, Niacin und Coenzym Q,, und ist fur die
(unterstitzende) Behandlung von Herzerkrankungen konzipiert.?

Zielgruppe sind vor allem Patienten, die unter stressbeding-
ten Herzrhythmusstoérungen leiden, denen keine organische
Ursache zugrunde liegt. Sie sind meist nicht in der Lage, ihren
Mineralstoff- und Vitaminmangel durch eine ausgewogene
Erndhrung auszugleichen und kénnen daher von einer bilan-
zierten Diat mit Tromcardin® complex profitieren.

Liegen den Herzrhythmusstorungen organische Ursachen
zugrunde, missen diese in der Regel medikamentds behandelt
werden. In diesen Fallen kann Tromcardin® complex begleitend
zur medikamentosen Therapie eingesetzt werden, um das Herz
durch eine ausgewogene Gabe an Mineralstoffen und Vitami-
nen zusatzlich zu unterstitzen.

Tromcardin® complex: Nahrstoffmenge pro Tagesdosis
(4 Tabletten)

+ 470 mgq Kalium (entspricht 12 mmol Kalium)

- 146 mg Magnesium (entspricht 6 mmol Magnesium)
* 3 pg Vitamin B,

+ 400 pq Folsaure

-+ 48 mg Niacin

+ 60 mg Coenzym Q,,

Tromcardin® complex ist lactose- und glutenfrei. Die Einnahme
erfolgt morgens und abends (je 2 Tabletten) mit etwas Flissig-
keit.

Kalium/Magnesium
- reduzieren kardiale Arrhythmien (MAGICA-Studie)?

Folsdure/Vitamin B,,
- synergistische Wirkung', Abbau von Homocystein

- antiatherosklerotisch, Verbesserung der
endothelialen Dysfunktion

Vitamin B, (Niacin)
+ antioxidativ'
- energieliefernd™ (ATP 1)

Coenzym Q,,
- Verbesserung der Herzleistung™
- antiarrhythmisch™

- energieliefernd' (ATP ™, Herzleistung 1)
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Faxantwort Lernerfolgskontrolle

Bei korrekter Beantwortung der Fragen
zur Lernerfolgskontrolle erhalten Sie ein
Teilnahmezertifikat sowie das Kochbuch
,Kochen fiirs Herz” als Dankeschon.

als Dankeschon fiir
~ lhre Teilnahme!

Bitte Antwortbogen faxen an: 0221 - 222 87 550

[J Herr [ Frau e horo ]

Vorname: Nachname:

Bitte vollstandige Anschrift der Arztpraxis (in Druckbuchstaben)

Name der Arztpraxis:

Stralle /Hausnummer:

PLZ: Ort:

Mit dem Ausfillen und Einsenden der Lernerfolgskontrolle erklart sich der Teilnehmer damit einverstanden, dass seine personenbezogenen Daten zum Zwecke der Auswertung
und des Feedbacks von der Trommsdorff GmbH & Co. KG verwendet werden. Dies erfolgt eventuell unter Einbeziehung von Dienstleistern. Eine Weitergabe an Dritte erfolgt nur
zur Vertragserfillung oder wenn wir gesetzlich dazu verpflichtet sind. Falls Sie keine weiteren Informationen mehr von uns erhalten wollen, konnen Sie uns dies jederzeit mit
Wirkung in die Zukunft an folgende Adresse mitteilen: Trommsdorff GmbH & Co. KG, 52475 Alsdorf (oder per E-Mail an: trommsdorff@trommsdorff.de). Weitere Informationen zum
Datenschutz erhalten Sie unter www.trommsdorff.de/datenschutzerklaerung.

FRAGEN ZUR LERNERFOLGSKONTROLLE

(bitte nur eine Antwort pro Frage ankreuzen)

n Wie haufig schldgt ein gesundes Herz im Ruhezustand pro Minute?
[1 40- bis 60-mal [J 60- bis 80-mal 1 80- bis 100-mal

Welche Mineralstoffe werden u. a. mit der Entstehung und Behandlung von
Herzrhythmusstorungen assoziiert?

(1 Kalium und Magnesium [ Fluor und Eisen [1 Natrium und Zink

Was kann zu Herzrhythmusstorungen fithren?

[] Dauerstress (] Einseitige Ernahrung [1 Beides

Wozu dient eine bilanzierte Diat?

[J Zum Abnehmen
[ Als generelle Vitaminerganzung
[1 Zur ernahrungsmedizinischen Behandlung bestimmter Erkrankungen oder Beschwerden

Wozu wird Tromcardin® complex verwendet?

[J Zum Didatmanagement bei Herzerkrankungen, insbesondere bei Herzrhythmusstérungen
[ Als Nahrungserganzungsmittel bei Schwangeren
[ Als Vitaminaufbaukur bei geriatrischen Patienten
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