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Der Schlaganfall

~Time is brain”

Bitte unverziglich Notdienst alarmieren: 1 12



Der Schlaganfall

Zahlen zum Schlaganfall:

- jahrlich ca. 150.000 — 200.000 Menschen
- davon verstirbt jeder Dritte binnen eines Jahres

- fast zwei Drittel, die einen Schlaganfall tiberleben,
sind behindert und auf fremde Hilfe angewiesen

- derzeit leiden etwa 1 Million Menschen
an den Folgen der Erkrankung

- 5% sind jlnger als 40 Jahre
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Was ist ein Schlaganfall ?

Eine pl6tzliche Durchblutungsstorung des Gehirns

N\

Mangel an Sauerstoff und Nahrstoffen der Nervenzellen

N\

Untergang von Nervenzellen

Synonyme: Apoplex, Hirninsult, Hirninfarkt
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Wie entsteht ein Schlaganfall ?

Thrombus Blutung

Blutgerinnsel vor Ort Blutgerinnsel Gefal3einriss
fortgeschwemmt
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Was sind die Symptome eines Schlaganfalles ?

- plétzlich einsetzende Schwache oder Lahmung einer Kérperseite
(Arm, Bein, Gesicht)

- Sprachschwierigkeiten oder Probleme Gesprochenes zu verstehen
oft in Verbindung mit Lahmung der rechten Korperseite

- Sehstorungen (Doppelbilder, Gesichtsfeldausfall)
- Schwindel mit Gangunsicherheit
- plotzliche Bewultseinstribung, bis hin zur Bewul3tlosigkeit

- plotzliche starke Kopfschmerzen



Der Schlaganfall

Schlaganfalle (circa n = 200 000/Jahr in Deutschland)

(85 %) n =170000 farkt (15 %) n = 30 000

t Hinterer Hirnkreislauf
| (circa 10 %) n = 20 000)

Vorderer Hirnkreislauf
(circa 90 %) n = 150 000)

o

| Seltene Ursachen
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: Ursache unklar
| (circa 30 %) n = 45000
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Vermeidbare Schlaganfélle bei Verkalkung der Halsschlagader:

20% der ischamischen Schlaganfalle

20.000 — 30.000 Schlaganfalle pro Jahr

durch Halsschlagader-Ablagerungen
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Diagnostik beim Schlaganfall:

CT — Computertomographie
MRT — Magnetresonanz-Tomographie (Kernspin)

Duplexsonographie — Farbcodierter Ultraschall
EKG — Herzstromkurve

UKG — Herz-Ultraschall
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Risikofaktoren

- Hoher Blutdruck

- Rauchen

- Fettstoffwechselstorung

- Ubergewicht/Bewegungsmangel

- Zuckerkrankheit/Diabetes mellitus

- Herzrhythmusstoérungen (Vorhofflimmern)
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Behandlung

Basistherapie: Blutdruck, Blutzucker, Kérpertemperatur,
Sauerstoffgabe

Bei Verstopfung mit Gerinnsel: evtl. Auflosung durch Medikamente
nur innerhalb 3- 4 Stunden !!

Spezielle Schlaganfallstation ,Stroke - unit*®
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Vorbeugung

Sicherster und bester Schutz vor einem Schlaganfall

1. gesunde Lebensfihrung
2. medizinische Behandlung mit Medikamenten

3. Beseitigung der Ursachen
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1. Gesunde Lebensfuhrung

Bewusste Erndhrung mit hohem Anteil an Obst und Gemuse,
fett - und zuckerame Kost

Regelmalige Bewegung und Sport
Ausreichende Flissigkeitsaufnahme
Gewichtsabnahme
Raucherentwdhnung

Vermeidung von Stress
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2. Medizinische Behandlung

Behandlung von Herzrhythmusstérungen
Blutverdinnung mit Marcumar

Gabe von Plattchenhemmern: ASS, Aspirin
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Erkennung einer GefalRablagerung

- horbares Stromungsgerausch

- erhdhte FluRgeschwindigkeit
im Ultraschall

- bei Einengung tber 70 % :

: Wahrscheinlichkeit eines
y Schlaganfalles steigt stark an
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Lo NS AU L
3. Beseitigung der Ursachen - Y- _,f'-_-itude.-' Ti

der Verengung

der Halsschlagader
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Beseitigung der Gefallablagerung

,Ausschalung” der Halsschlagader

- Operation in Lokalanasthesie moglich
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Alternative: Stent , Maschendraht”

- bei alteren Patienten nicht geeignet
- mehr erneute Verschllsse
- ,Gold-Standard” ist die Operation

Ein Minischirm fangt Teile g 7 AT S . <" Uber den Katheter wird ein
der Ablagerung auf, die sich i o aame Ballon eingefiihrt, der den
durch die Kath rozedur : Stent weiter aufdehnt und so
maoglicherweise losen kKonnten . freien Blutfluss ermoglicht

Der Schutzschirm wird durch
die Katheterdffnung gezogen.

Gefafibricke und dehnt die
Arterienwand nach aufen

Alle Instrumente bis au
den Stent werden entfemt
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