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Koronare Herzkrankheit: Ein gesunder Lebensstil kann genetische Risiken

kompensieren

Fazit: Eine mit KHK belastete Familienanamnese und ein als hoch ermitteltes genetisches Risiko fiir
KHK sind individuelles ,Schicksal“. Jedoch zeigt die hier referierte Analyse von vier Einzelstudien,
dass auch bei genetisch belasteten Menschen ein giinstiger Lebensstil (nicht rauchen, Ubergewicht
vermeiden, gesund erndhren und viel bewegen) prospektiv mit einer erheblich reduzierten Inzidenz

von KHK-Ereignissen assoziiert ist. Bitte abonnieren oder Kennlernartikel anfordern ->
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