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Ein Schlaganfall kommt selten aus heiterem Himmel

In Minutenschnelle kann er zum Tod fuhren oder schwerste Behinderungen verur-
sachen: der Schlaganfall. Obwohl er in den wenigsten Fallen aus heiterem Himmel
eintritt, sondern vielfach erst nach warnenden An zeichen, stirbt fast jeder Dritte hier-

zulande an den Folgen eines verstopften oder geplatzten Blutgefasses im Kopf.

Neben Herzerkrankungen und Krebs gehort der Schlaganfall damit zu den haufigsten Todes-
ursachen und wird dennoch von nur zehn Prozent der Bevdlkerung als personliche Bedro-
hung empfunden. In ihrem Bewusstsein sind Krebs oder HIV sehr viel starker vertreten, aus-
serdem erliegt sie in weiten Teilen dem Irrtum, der «Schlag» drohe ausschliesslich alten

Menschen.

Folglich werden die Erstsymptome nicht nur von Laien, sondern auch von manchen Haus-
arzten bagatellisiert oder tbergangen, so dass nur wenige Betroffene innerhalb der fur den
Behandlungserfolg wichtigen Frist von drei Stunden in einer Klinik eintreffen. Innerhalb die-
ses Zeitraumes lassen sich neurologische Ausfélle oft minimieren: Fir die Therapie von
Schlaganfallen gilt «Time is brain», d. h. je schneller die Patienten ins Krankenhaus kom-
men, desto mehr Hirnzellen kdnnen gerettet werden. Patienten, die spéater behandelt wer-
den, missen z. T. mit schweren oder schwersten Behinderungen leben — sofern sie den

Schlaganfall Uberhaupt Uberstehen: Jeder Flinfte stirbt unmittelbar daran.

Ein Schlaganfall ist ein Notfall

Ahnlich wie ein Herzinfarkt ist ein Schlaganfall ein Notfall, bei dem der Zeitfaktor eine ent-
scheidende Rolle spielt. Nur innerhalb der ersten sechs Stunden nach dem Ereignis ist eine
erfolgversprechende Akuttherapie maoglich. Bei rechtzeitiger Behandlung lassen sich Spatfol-
gen drastisch verringern. Darum ist es so wichtig, die Warnsignale und die akuten Anzeichen

fur einen Schlaganfall zu kennen.

Obwohl der Schlaganfall die dritthaufigste Todesursache ist, wissen rund 60% der Blrger

kaum etwas Uber die Risikofaktoren und die Frihwarnsymptome.
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Alarmsignale

Die Warnzeichen einer Transitorischen Ischamischen Attacke (TIA), d.h. einer voruberge-
henden mangelnden Blutversorgung, im Volksmund auch «Schlagli» genannt, kbnnen schon
nach kurzer Zeit wieder verschwinden. Deshalb deuten viele sie falschlicherweise als einen
kurzfristigen Schwacheanfall. Tatséchlich missen Sie sich jedoch umgehend zum Arzt oder
direkt ins Krankenhaus begeben, wenn Sie im Folgenden genannten Symptome auch nur fur
wenige Augenblicke an sich feststellen. Die Schlaganfallsymptome sind ahnlich wie die TIA-

Signale, dauern allerdings an und erreichen eine héhere Intensitat.

Keine Zeit verlieren

Noch vor wenigen Jahren standen Patienten und Arzte den lebensgefahrlichen Durchblu-
tungsstorungen im Gehirn ziemlich machtlos gegentber. Weil man ohnehin nicht viel tun
konnte, war auch keine besondere Eile geboten. Das hat sich radikal geandert. Eine schnelle

Behandlung ist heute oberstes Gebot.

Risikofaktoren

Wer sich schitzen will, sollte die nebenstehenden Risikofaktoren kennen (und meiden) und
vor allem einer Arterienverkalkung vorbeugen, denn sie ist der haufigste Grund fur das Ver-
stopfen oder Platzen eines Blutgefasses. Dessen glatte Innenschicht, Endothel genannt, soll
fur den ungehemmten Blutfluss sorgen, wird jedoch mit zunehmendem Alter durch aggressi-
ve Substanzen geschéadigt. In der Folge lagern sich Fette und Kalk in der Arterienwand ein,
die dadurch ihre Elastizitat verliert und bruchig wird. Verletzungen und Blutgerinnsel kdnnen
die Folge sein. Die Schaden einer fortgeschrittenen Arteriosklerose sind nach heutigem wis-
senschaftlichen Kenntnisstand nicht zu beheben. Deshalb missen alle Faktoren vermieden

werden, die sie fordern und damit letztlich zu einem Schlaganfall fihren kdnnen.

Das Risiko fur Schlaganfall ist hther bei Menschen mit einer familiaren Schlaganfallge-
schichte. Forscher haben in wissenschaftlichen Studien drei Gene entdeckt, die wahrschein-
lich die Hohe des Schlaganfall-Risikos beeinflussen. Das unterstiitzt die Theorie, dass auch
die Vererbung eine Rolle spielt. In einem solchen Falle muss erst recht konsequent auf die

Vermeidung von Risikofaktoren geachtet werden.
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Schon eine leichte Erhéhung der Anzahl roter Blutkdrperchen macht das Blut dicker und
erhoht die Gefahr der Klimpchenbildung. Wenn sich ein Gerinnsel l6st, erhéht sich das

Risiko einer Embolie, die einen Schlaganfall oder Herzinfarkt verursachen kann.

Die Aminosaure Homozystein (ein Zwischenprodukt des Stoffwechsels) unterstitzt das Cho-
lesterin bei der Bildung von Gefassablagerungen. In mehreren Studien wurde ein deutlicher
Zusammenhang zwischen erhéhten Homozysteinwerten und Schlaganfallen nachgewiesen.
Die beste Gegenmassnahme sind die Vitamine der B-Gruppe B6, B12 und Folsaure. Diese

Vitamine sind vor allem in grinem Gemdse, Milch und Vollkornprodukten enthalten.

Erwiesen ist auch, dass sich Schlaganfélle in Zeiten extremer Hitze haufen.

Bluthochdruck-Medikamente

Bei standigem Bluthochdruck reicht auch das noch so konsequente Einhalten der genannten
Verhaltsregeln nicht aus. Oft missen zur Dauertherapie Medikamente genommen werden,
die nicht als Belastung, sondern als wichtiges Hilfsmittel zur Senkung des Risikos zu be-
trachten sind. Wahrend der Einstellungsphase ist Geduld gefordert und die Bereitschatt,
auch einmal hinzunehmen, dass es einem anfanglich vielleicht sogar schlechter geht als vor-
her. Selbst wenn es zu Unwohlsein kommt, dirfen die Mittel in keinem Fall ohne Absprache

mit dem Arzt abgesetzt werden.

Ernahrung — Bewegung — Entspannung

Stellen Sie — falls erforderlich — Ihre Erndhrung um: Essen Sie mdglichst salzarm, regelmas-
sig Fisch sowie viel frisches Obst und Gemiise. Ersetzen Sie tierische Fette durch pflanz-
liche und sorgen Sie fiir ein angemessenes Verhdltnis von Fett (etwa 30%), Eiweiss (unge-
fahr 15%) und Kohlenhydraten (etwa 55%). Doch Achtung: Mit dem haufig postulierten Motto
«Wenig Fett und viel Obst» allein ist es nicht getan! Dartber hinaus sollten Sie viel trinken
und auf eine ballaststoffreiche Ernahrung achten, denn Ballaststoffe konnen den Blutfettspie-

gel senken. Dunkle Brotsorten, Naturreis, Vollkornteigwaren sind zu bevorzugen.

Reduzieren Sie zudem nach Mdglichkeit Ihren Stress und Ihren Bewegungsmangel. Um

einen Schlaganfall zu vermeiden, ist ausreichende korperliche Bewegung eine Grundbedin-
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gung. In einer grossen Untersuchung an tber 20 000 Arzten in den USA (Physician's Health
Study) konnte nachgewiesen werden, dass eine schweisstreibende korperliche Ubung ein-
mal in der Woche das Schlaganfallrisiko bereits um 21% senkt. Ein regelméassiges Training
ist deshalb eine geeignete Vorsorgemassnahme, um den Schlaganfall zu vermeiden, aber

auch das Korpergewicht konstant zu halten.

Therapie

Bei einer Schlaganfall-Station handelt es sich um eine spezielle Einrichtung, die im medizini-
schen Standard einer Intensiv-Station entspricht. Zielsetzung ist, die Patienten mit einem
akuten Schlaganfall so schnell wie méglich stationar aufzunehmen, um in einer fachiibergrei-
fenden Zusammenarbeit von Neurologen, Internisten, Kardiologen und Neuroradiologen die

Ursache des Schlaganfalls zu erkennen und die entsprechende Therapie zu praktizieren.

Mittels einer Computertomographie wird Uberprtft, ob es sich um eine Blutung oder einen
Gefassverschluss handelt. Darlber hinaus sind Ultraschalluntersuchungen erforderlich, mit
deren Hilfe sich mdgliche Blutgerinnsel im Herzen bzw. Engstellen in den Gehirn-Geféassen
erkennen lassen. In einigen Fallen ist eine Angiographie erforderlich: Dieses spezielle Ront-
genverfahren mit Kontrastmittel gibt genauestens Aufschluss Uber Gefass-Fehlbildungen
oder Blutungsquellen. Ein Elektrokardiogramm liefert Informationen dariiber, ob der Schlag-
anfall durch eine Herzrhythmusstérung verursacht sein kénnte. Und nattrlich missen neuro-
logische Ausfalle, Blutdruck, Blutzucker, erhdhte Blutfettwerte und andere Werte ermittelt

werden.

Mit Medikamenten lassen sich innerhalb der ersten drei Stunden Blutgerinnsel in der Haupt-
schlagader in Hals oder Gehirn auflésen und damit mdglicherweise grdssere neurologische
Schaden verhindern. Aber selbst wenn es dazu gekommen ist, gibt es flr viele Betroffene
Hoffnung, denn das Gehirn verfigt Giber die Fahigkeit, verloren gegangene Funktionen mit

den verbliebenen Restfunktionen zu ersetzen.

An die Untersuchungen und Behandlungen im Spital sollten sich so schnell wie méglich auch

geeignete Rehabilitationsmassnahmen anschliessen. Krankengymnas-tik, Sprach- und
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Ergotherapie verordnen die Arzte meist schon im Krankenhaus, und in der Regel wird der
Patient anschliessend in ein Reha-Zentrum tberwiesen.

Wer nach einem Uberstandenen Schlaganfall den Gedanken- und Informationsaustausch mit
anderen Betroffenen sucht, sollte sich einer Selbsthilfegruppe anschliessen. Adressen tber
Gruppen in der Nahe des Wohnortes sind bei den im Kasten genannten Adressen zu

erhalten.

ed/IZR
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