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Vorzeitige Todesfalle durch Herz-Kreislauf-Erkrankungen
und der Einfluss von Risikofaktoren

Gesundheitsforderung und Pravention sowie medizinische Massnahmen haben in den letzten 20 Jahren
dazu gefuhrt, dass bei Herz-Kreislauf-Erkrankungen vorzeitige Todesfalle verhindert oder verzégert und
dadurch auch Lebensjahre gewonnen wurden. Erstmals fiir die Schweiz konnte in einer Studie gezeigt
werden, dass Veranderungen im risikoreichen Verhalten und die Anwendung medizinischer Massnahmen
nahezu gleich viel zur dieser sinkenden Mortalitit beigetragen haben. Diese Ergebnisse decken sich mit
vergleichbaren Studien aus anderen Landern. Die Ziircher Hochschule fur Angewandte Wissenschaften
(ZHAW) hat die Studie im Auftrag des Bundesamts fiir Gesundheit (BAG) realisiert.
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Sinkende Todesraten trotz Alterung und Wachstum
Herz-Kreislauf-Erkrankungen (cardiovascular diseases, CVD) sind in der
Schweiz fir etwa ein Drittel aller Todesfalle verantwortlich. Zwischen 2002
und 2016 sank die Zahl der durch CVD verursachten Todesfélle in der
Schweiz um 13 %. Dieser Rickgang ist trotz Alterung und Wachstum der
Bevolkerung im gleichen Zeitraum beachtlich. Als Griinde fiir den Riickgang
werden Anderungen in der Pravalenz von Risikofaktoren sowie die stetige
Verbesserung medizinischer Behandlungen vermutet.

Dekomposition der Mortalitédtstrends fiir Herz-Kreislauf-Erkrankungen (Vinci et al. 2021)

Um die verhinderten vorzei-
tigen CVD-Todesfélle zu
schatzen, werden zwei Sze-
narien miteinander vergli-
chen: Im hypothetischen
Szenario nehmen die To-
desfalle wegen der Alterung
und dem Wachstum der Be-
volkerung zu, und die Morta-
litatsrate bleibt unverandert.
Im beobachteten Szenario
sinken sowohl die CVD-To-
desfalle als auch die CVD-
Mortalitatsrate. Die Uiber den
modellierten Zeitraum ver-
miedenen Todesfalle wer-
den veranderten Risikofak-

CVD-Todesfalle

Verschobene & vermiedene
Todesfélle in modelliertem Zeitraum

s Anfangszeitpunkt Endzeitpunkt
toren und medizinischen
Massnahmen  zugeschrie-
ben.

Die vorliegende Studie schatzt erstmals flir die Schweiz, welchen Anteil
verhaltensbezogene Risikofaktoren bzw. medizinische Massnahmen an den
verhinderten CVD-Todesfallen (DPP) und den gewonnenen Lebensjahren
(LYG) zwischen 1997 und 2017 haben. Im Fokus stehen Myokardinfarkt und
Hirnschlag, da ihre Krankheitslast besonders hoch in der Schweiz ist.

Weniger Salzkonsum und mehr Bewegung zeigen Wirkung

Die Modellberechnungen zeigen, dass bei Hirnschlag und Myokardinfarkt.
zwischen 1997 und 2017 insgesamt 32’076 Lebensjahre (Altersgrenze 80
Jahre) gewonnen wurden. Der erklarbare Anteil der Risikofaktoren am Total
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Pro verhinderten Todesfall
3,4

mehr Lebensjahre durch
risikoarmes Verhalten

Pro verhinderten Todesfall

4,5

mehr Lebensjahre durch
medizinische Massnahmen

1841

gewonnene Lebensjahre
zwischen 1997 und 2017
dank reduziertem Salzkonsum

1532

gewonnene Lebensjahre
zwischen 1997 und 2017
dank mehr korperlicher Aktivitat

der gewonnenen Lebensjahre betragt 12%, derjenige der medizinischen
Massnahmen 13%. Bei den Risikofaktoren (RF) trugen die sinkenden
Pravalenzen beim risikoreichen Salzkonsum (>5 g/Tag) und bei der
korperlichen Inaktivitit am meisten zu den gewonnenen Lebensjahren
(LYG) bei. Das hohe Potenzial eines risikoarmen Alkoholkonsums oder
Verzicht auf Tabak wurde hingegen zu wenig ausgeschopft. Die Zunahme
Ubergewichtiger Personen in der Schweiz flihrte sogar zu verlorenen
Lebensjahren.

Risikofaktoren Myokardinfarkt Hirnschlag Total

Salzkonsum 870 (4.2) 971 (8.6) 1841 (5.7)
Korperliche Inaktivitat 896 (4.3) 636 (5.7) 1532 (4.8)
Rauchen 661(3.2) 257(2.3) 918(2.9)
Alkohol 160 (0.8) 28(0.2)  188(0.6)
Kdérpergewicht -592 (-2.8) -50 (-0.4) -642(-2.0)
Summe RF die LYG verursachen 2587 (12.4) 1892 (16.8) 4479 (14.0)
Summe RF die LYG verhindern -592 (-2.8) -50 (-0.4) -642(-2.0)
Summe RF 1995 (9.6) 1842 (16.4) 3837 (12.0)

Gewonnene Lebensjahre: Uberblick der verhaltensbezogenen Risikofaktoren (RF) in %

Altersgrenze 80 Jahre. Ein positiver LYG Wert ((iber Null) bedeutet, dass von 1997 bis 2017
Lebensjahre gewonnen wurden. Ein negativer DPP Wert (unter Null) bedeutet, dass (iber die
Zeit mehr Lebensjahre verloren wurden (Vinci et al. 2021).

Bei den medizinischen Massnahmen trugen die Zunahme von PCI,
intraarteriellen Thrombolysen sowie Statinen (als Sekundarpravention) am
meisten zu den hirnschlag- und myokardinfarktbedingten LYG bei.

Aufgrund limitierter Datenverfiigbarkeit konnten nur wenige Risikofak-
toren und medizinischen Massnahmen bericksichtigt werden. So
bleibt ein grosser Teil der aufgetretenen DPP und LYG unerklart. Die
Studie zeigt aber das hohe Potenzial gesundheitsférdernder und pra-
ventiver Massnahmen in der Schweiz angesichts der Kosten direkter

Behandlungen von Herz-Kreislauf-Erkrankungen in der Hohe von 10,3
Mia. Franken ( ). Ein gesunder Lebensstil hilft, vorzeitige Todes-
falle durch Herz-Kreislauferkrankungen zu verhindern und férdert da-
mit indirekt auch das gesunde Altern.
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