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MODELLATHLET

Der Ringer Alexander
Leipold erlitt mit

34 Jahren drei Schiag-
anfalie. Heute, rwe
Jahre spates, ist der

Ausnahmesportler
wieder vollig gesund

f BLICK INS INNERE

Det weiBe Fleck im
Koermapin-Bild roim
- Leipolds ersten, leich-
teren Schiaganfall in
dat rechlen Himhilfte
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jede Sekunde zahit

Neue Methoden und optimale Versorgung verbessern
die Heilungschancen bei einem Schlaganfall erheblich.
Nur: Viele Patienten kommen verspatet in die Klinik

Aln}mndur Leipold hatte fur elne FOLGENREICHE AHNUNGSLOSIGKEIT
klassische griechische Statue Wi visle Risik & ben k !
das perfekte Vorbild abgegeben: gyt P N
schmale Huften, kraftvolle Brust, ein e 12

Bauch wie ein Brett. Der 36-jahrige Mo-

| dellathlet war mehrmals Welt- und Euro- il ::h:i?: -
pameister im Ringen, 21-mal Deutscher | Eakdaren _
Maister, viermal Ringer des Jlahres. Er “befragt: 28 090 Minner

raucht nicht, trinkt kaum Alkohol und and Franen iber 50 lahre

emahrt sich ausgewogen. ,Gesunder 1 | at
Hauf dor benanmten Risikotaktor
als ich kann man kKaum leben”™, beteuw in F“f:‘:tm s e -

ert der Hochleistungssportier, Dennoch hohar
® arlitt Deutschlands Ausnahmeringer ek Blitdrech 43
nan Schlaganfaill.
Es geschah vor zwel Jahren, Leipold o -
hatte gerade bel elnem Landerkampl sai- Ubergewhchl 34
nen Gegner mit 6:0 bezwungen. Schon s
’ vor dem Kampf war ihm das Schlucken . 20
schwer gefallen, Arme und Beine hatten erhahier 16 DEN BLUTDRUCK
sich taub angefuhit. Leipold, der gewohnt Aicholioagam als wichtigsten
ist, auf Signale seinas Korpers zu achten, l:h::’frTlhnlnﬁ 13 Risikolaktor
war ratios. Der Trainer liefs kaltes Was- kannte fast die
ser uber seine Hande laufen. > Diabetes 5 Halfte

Chirflr CR#la Siin

BEISSEN IN

DER REHA

Ehrgeizig wie zuvor
als Sportler trainierte
Leipold Motorik

und Gleichgewichts-
gefuhl. 129 Tage nach
dem Infarkt stand er
erstmals wieder als
Ringer auf der Matte

‘ ._'._I

ABRAUMER Wahrend selner Karriere rang
Lulpnlﬁ soing Gegnar mit parfekter thhnnh
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FORSCHUNGSLEITER
Der heurologe Hans Chnstoph Dieneér aus Essen
koordiniert mehrare grofie intamationale Studien

HILFE VON DEN SCHULERN

Studiendiroktor Josof Kruck verharmioste die Wamsignale. Doch in der Schule
bemerkte man das drohenda Unholl - und reaglarte schnell,

¢ Erule Symptome

Als Jose! Rruck am Monlagmorgen oes
31, Januar mil Kopischimersen und e
nem echlien Schwindaelgefunl autwach:
te, dachie & an alles andere, nur Nchi
on ginen Schiaganfall. Das Gafunl, dass
JArgendwas nicht in Ordnung™ ist, diag
nostizierte der Lateirn-, Wirtschafts- und
Redigionslehrer mit  Kreislaufstorungan®.
Daar & Faahnge Studiendirektor setztae sich
IS Auto und fuhr die halbe Stunde Iu sl
nem Gymnasium in Mannheim. Das war
SN Giuck.

Autmerksama Umnmgobuny

Ein Koliege fragte inn, ob er Zehnprobie-
me habe, witll er 50 undeutlich spreche,
Eing andere Lehrerin beschwerle sich,
dass Kruck sie gar nichl gegrul habe.
obswolil sie doch i Koplerrawm 20 ihm
vorbeigegangen sen. Den antscheiden-
den Anstol gaben dann aber de Schu-

far, als Josel Wruck um acht Uhr ins
Klassensimmer Kam und sich am Pult
festhalan musste, wm nich! urmeulallen,
Sie riefen enen Lahrer, dar als Sanitator
dusgedildeat is1, Daine linke Seile hangt
meruntar, du hast einen Schiaganfall®, er
kannte der safort. 20 Minuten spater 1&g
Hruck auf der Stroke Unit des Mannhes
meer Unikfindkums. Die Arzte atiestisrien
Josaf Kruck, dass ein Schutrengel uber
ihny pawach! haten musse. Dank optima-
ler Therapie arhalte er sich sehr schnel|
von seinem relativ schweren Schiagantall
Dwil Wochen spater unferrichiete Kruck
SN0 wiegler,

Grofles Gluck gehabt

1N Wirklichkeit waren meing Schalér und
roflegen dig SChutrengai™, maint der Leh
rer. JAber petrl ist mir bewusst feworden,
wie pérbrechlich der Mensch St wie ner
trechiich such ich bin®, sagt er.

I. ALLE FUR EINEM

o Schiaganfalipatient

Reaktion selner
Schuler. Sie arkann-

ten de Symplome

i m
=
]

i [ Adbmr B, & Pl St FOOLR B pann

Leipold ging in die Uniklinik Wiirz-
burg, um die Symptome abklaren 2u

lassen. Im Krankenhausbett [olglen
der zweite und der dntte Schlaganiall
Als eine Schwester gegen Mitternacht
den Blutdruck messen wollte, konnte
der Ringer die Hand nicht mehr heban
Soine Beine versagiten, und dber seine
Lippén kam nur noch Gestammaeal, , ES
war, als ob ich in eilnem Glaskasten lie-
gen wirde", beschreitt der Leistungs-
sportler das Geldhl der Hilllosigkeeit.
Leipold kampfte sich ins Laben zuruck.
vor ainigen Wochen wurde ar arméedl
Weltmeister - in der Klasse der dber
15-Jahngen. Dass er heule wiedar ain
nomalas Leben {dhren kann, war je-
doch kein bloller Gliucks{all, Well er aul
die Warnzeichen seines Rorpers geach-
tet hatte, erhielt er rasch die optima-
le Therapie. Langst ist der Schlagan-
[all kein schicksalhaltes Ereignis mehr,
das unansweichlich zu einem Laben im
Rollstuhl verdammt, Die medizinische
Runst in Deutschland ist heuts so wail
ortgeschritten, dass |eder, der sofornt
und richtig behandelt wird, von Schlim-

merem verschont bleiben kann. Das
Problem st nur; Viele wissen 2u wenig

tber die Warnzeichen und Symplome
der Krankheit. Selbst Arzle reaglieran
oft unsicher. .Wiinden alle Radchen
aptimal imeinander greifen, Kannlan
Zehntausende Patienten jdhrlich ge-
sund bleitben®, macht Wemer Haoke,
Arztlicher Direktor an der Newmloge-
schen Klinik der Universitat Heidelberg,
Hollnung {s. Interview 5. 110)

Der Schlaganfall - der deshalb so
hellt, weil neurologische Symplome
wie Sprachveriust, Sehprobleme odar
Lanmungen schlagartig sinselzen
kann jeden trellen, in Deutschland
sind es jahrlich etwa 200000 Men-
schen. Die Krankheit ist die dntthiu-

Josaf Kruck (1.) nogste Todesursache nach Hermnfarkl
verdankt die schnaelle und Krebs, Etwa B0OO000 Betroifene
Genesung seinem leiden, manchmal ein Leben lang, an
Kollegen Fritr Haffrer den Folgen. Und mit ihnen Angeho-
und der nchitigen nge, Freunde, Kollegen, Durch einen

extrem haben Aulwand an Betreuund
richtet der Schiaganiall auch massive
volkswirtschaftliche Schaden an. _Es
st eine der teversten Krankhei- b
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KRISE IM KORPERINNEREN

Dis meisten Schlaganfilie entstehen durch Biutung oder Mangeldurchbiutung {l1schimie). Entscheldend st der Ort des Zerstorungsherds:
Der Zaolitod eines grofen Himareals kann je nach Lage weit weniger neurologische Ausfalle zur Folge haben als der eines kleinen

Blutung Mangeldurchblutung

[Ischamie) 70-55 Frezent

! "
: !- :.I

16=15 Pracent aflar Schisgantille lsgantalle

— Hirmareal wird nicht ausreschend mit
Sauersiof! versorpt. Hall die Durch-
uiungsstorung an, sterben Hervenredlen
bereits nach wenigen Minulen.

Platrt sine Himarfere, meist
vierursacht durch stark erhobhten

Blutdruck, sickert Blut ins Gehimn,
Wichtige Himbereiche

konnen dadurch

anfallige Stellen

fur Ablaperungen Bei der Elnengung sings
Gefalles von mohr als
T70-80 Prozent kann die
Blutversorgung stark
beeimtrachlip! werden,

| Kalkablagerung engt
4 die Halsschlagader cin,

e _:-.-
PR m Blutgerinnsel

im Herzen, vor allem wenn dieses
unregeimalthig schlipl.

Wird der Blutpfropien sbgespill, kann
er sich an anderer Stelle ablagerm und
cin Gefall verschiielen.

Balionartipe GeliBaussackungen (Ansurysmen]
bilden sich meist in den Cabelungen

der Arterien. Bei cinem Durchmesser von

mehr als 8 mm kinnen diese Ancurysmen

platzen. Fund Prozent der Gehimblelungen
peschehen auf solche Wedse,

PO iiironmaris

NACH IWELI STUNDEN NACH VIER STUNRDEN GEFAHRLICHE ABLAGERUNGEN
DIE KASKADE DER ZERSTORUNG bei elner (1.} in der Arterie konnen den
Himblutung wird im Computertomographie- Blutfluss yverhindern. Mogliche
Bild sichtbar. Der weie Fleck zeigt das Blut Folge: Mangeldurchblutung (r.]

Naelie W sigmesric] Uneess ol J0 el albym Banrie i 1:"-5



GRUSELGESCHICHTE MIT GLUCKLICHEM ENDE

Weil Willl Danlels aus Ebersberg bel Minchen in der
Sitvesternacht der Schiag traf, hielten Arzte ihn fir betrunken.

» Fatale Fehlalnschatrung
Willi Daniels blies am Silvosterabend
1997 einen Luftballon auf. Das saollte
<oin Leban fUr mmer verdndarn. PLote
lich sackie &r rusammen, Ronnle nicht
mehr sprechen, Sich kaum bewegen. Abar
Al Yarstiand war hisdlwach,  Mir war im
arsten Moment Kliar, dass imomieinsm
Hopt irgendwas kapull st°, berichtet Da
nials, Dig Freunda, mit dengn dor 56-J4h-
rige und same Frau das neue Jahr feiern
wiodllen, rsfen den NOtarsy, Der diaghnosth-
i ie fernmundlich:  Da haben sach Luft
blaschen in der Lunge gebildel, das wird
schon wigder,” Aber s wurnde nicht wie-
der. In der Klindk sah der Dienst habende
Armt in Dansgla offenbar amn Alkoholopfer
und meinta:  Schinfen Sie sich erst mal
aud.” Erst reel Toge spitter erkannion die
Medininer durch @ina Computertiomopgra:
plue, dass Wil Daniels ainsn inkaseits
gen Schinganfall erfittan hatte.

¢ Initialrindung hir sin neues Laben
LU Hause trainierte ér sich alles wieder
gri Sprechen, Gehen, feinmotorische Be
wepungen, . Trotrzdem hatta der Schiagon

fall auch etwas Posilives, ich denke und
fuhle heute anders™, meint Willi Daniels,
Der Umgang mit Menschen sel weniger
oberfachiich, er genete viel mahr,

* Engagement fur andere

Haute kampft der frahpensionierie ahe
malige Kaufmann beinahe rund um dig
Uhr gegen die Krankheil: Er grindete
gine Priwentionsgruppe und halt Vor
Irage uber dmd Hisikofaklomen. Er same
meit gebrauchte Hamdys und vertalit se
bundeswel ais moblie Notrufsaule®,
Patienten bekommen von ihm Gusman
glerte Compulir und sdnen Kurs in feln
motorischen Ubungon. Aufl seiner el
Eenan Homépage [(wwwansulthalie. da)
Eonnen Batroffend Erfanrungan Bus-
tauschen, Bald erscheint gine CD mil
Ratschidggen fur Betroffene und An
geharige. Und Donigls erfand eine
Meaethode rum besseran Erkennen odes
Biuthochdrucks = dos Risikofaktors Nume
mar ains beim Schiaganfall, 2001 reich-
nela die SUflung Deutscohe Schiag
anfall-Hilfe Wil Danlels mit demm Ehren-
amiprels aus

o I
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(¥
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TAGLICHER TEST

Das von Daniels
eniwickelle
Blutdruckcard

Syslem speichert

die Daten auf

ainem Chip.

Uberhdhte Werte
lassen sich 50 in (hrem
Veriaufl lelcht erkennen
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BLICK-WECHSEL

willi Daniels sieht seine Errankung
positiv. Er konne sich heute

auch an kleinen Dingan wie einam
bunien Schmettarling frewen

- pder an Nachbars junger Katz

Worge L1 Jed UL W e (0 D 0010 R purn, demon Laier i sl V. ] Fomsl (4]

ten, die wir haben.deutlich teurer als

der Herzinfarkt®, erklart der Neurolo-
ga Hans Chnstoph Dienar von der Una-
klinik Essen.

Bluthochdruck, schlechte Cholesterin-
werte oder Rauchen begunstigen das
Auftreten eines Himinfarkts erheblich.
Auch das Alter sl ein Risikolakior, be
Menschen uber 50 vardoppell sich das
Kisiko in jeder Dekade. 15 Prozent ai-
ler Batmoflenen sind nach Schitzungen
jinger als 45 Jahre. Die Ursache jhrer
schiaganialle sind Geldaldefekie, ange-
borena Blulgonnnungsstorundgen oder
Lrrogenmissbrauch

Damil wir lesen, joggen, ein Gedichi
aulsagen oder sexuelle Ermegung spii-
ren konnen, muss das Gehirmn unent-
wegl mit Niahrstoffen vemsomgl werden,
Ein dichtes Netr von Arterien trans-
partiert Saverstoff, Zucker und ande-
re Substanzen zu den Nervenzellen
Obwohl das Denkorgan nur zwei Pro-
rent des Korpergewichis ausmacht, be-

natigt es 20 Prozent des im Korper
umgesetzten Sauerstoffs. Unter-
bricht ein Blutplropien den Kreis-
laul, sterben die betroffenen Neu-
ronen innerhalb weniger Minuten
ab, Dies st die Ursache [4r 80 Pro-
zent aller Schlaganfalle.
Wie ein Olteppich breitet sich
der Infarkt vom Kem iiber die be-
nachbarten Zellen in die so genannte
Penumbra aus, die Schatlenreqion um
den Zerstorungsherd. Dort liegende
Himzellen verdallen in einen Ruhezu-
stand: Flieben die Nahrstoffe schnell
wieder, nehinen sie thre Arbeit emeut
auf. Bleibt die Blutzufuhr untarbro-
chen, beginnt auch hier der Zelllod
Die gesamte akute Schlaganfallthera-
pie zielt deshalb darauf ab, die Schadi-
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ADERGEFLECHT '
Ein prapariertes
Gafafisystem reigl de
filigranen Verastelungen

im Him gnes Menschan

NUR NICHT ZOGERN
Meurclogieprofessor Roman Haberl vom
Klinikum Munchen-Hariaching appelliert an
Arte und Betroffena, die Theraplemdaghich-
hadten in Deutschland besser ausiunutzen

gundg emzudammen. Dabel zahll jede |

Sekunde,

Seil Ende der 90er-Jahre verfliigen
Neurologen uber eine ebenso simple
wie effektive Therapie: die Thrombo-
lyse, kurz Lyse. Die Mediziner spritzen
ein Medikament in die Vene, das die
Blutgerinnung herabsetzt, Im Optimal-

fall 165t sich der Gefaliverschluss, ins
Gehim [Belen wieder Nahrstofle.

Die Lyse wirkt jedoch nur innerhalb
der érsten drei Stunden. Fuir Arzt und
Patient beginnt ein Wettrennen gegen
die Zeit, wenn im Gahirm ein Gefib ver-
stopft oder Blut austritt (siehe Grafik
Selte 105). Die Uhr lauft ab dem Zeit-
punkl, da die ersten Symplome wie
Lanhmung oder Sprachverlust auftre-
ten, .Je fndher wir die Infusion geben,
umso besser®, wamt Wemer Hacke.
Eine Studie des Heidelberger Neuro-
logen zeigte: Bei Patienten, die innéar-
halb von 60 bis 590 Minuten die Lyse be-
kamen, war der Anteil der Genesenden
doppelt s0 hoch wie bei jenen, die arst
nach eineinhalb bis drei Stunden be-
handelt wurden.

DIE HALFTE DER WELT

& Dor Kolnar Maler

Anton Raderscheaidt erlitt
1967 einan Schiaganfall mit
Nagloct-Smdoont. Betroffene
nehmean nur noch emne Seile
thres Gesichisialds wahy,

* Selbstportrats |Hustreeren

die Besserung. .Dio Molerol
wird rur Raubtierbandigung”,
paschrieb dor Maler saing

Anstrengungen.
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MNach dreil Stunden fallt der Nutzen

einer Thrombolyse rapide gegen null,
thie Gefahr von Himblutungen steigt.

Hoch spezialisierte Zentren wie elwa in |

Essen, Hamburg, Minchen oder Hei-
delberg ermoglichen mit Hille der lo-

kKalen Thrombolyse eine Therapie auch
nach vier, sechs oder neun Stunden: Ra-

diologen ziehen den Blutplroplen mit
Mikrozangen heraus oder stechen thn

mit einem Katheter leicht an, dann inji-
Zieren sie das Medikament unverdiinnt
und direkt hinein,

Uber kaum eine¢ Krankheit haben
Forscher in den vergangenen Jahren
mehr herausgefunden. Radiologen und
Neurologen nutzen heute Methoden,
die sie vor einigen Jahren fur undenk-
bar hielten, Dramatische Verbesserun-
gen bildgebender Verfahren wie der
Computertomographie (CT) oder Mag-
netrésonanztomographie (MET) hefern
im Emstfall in Minutenschnelle Infor-
mationen daruber, was sich unter der
Schiadeldecke abspiell. Neuroradiolo-

gen schieben hauchzarte Katheter von
der Leiste bis ins Gehim, um GefiBaus-

GEHIRN IM BLICK
Der Mannheimer
Himforscher Michael
Hennerici testet
modeme Behandlungs-
methadan, Mit Hilfa
eingr Ultraschalisonde
etwa soll &s kunftig

' maglch sem, Arternen
schneller von Gefaf-
varschiussen zu befreien

sackungen zu reparieren, Arernen be-
freden sie mit Hilfe filigraner Zangen
oder winziger Korkenzieher vom Ver-
schiuss. Von deutschen Wissenschaft-
lerm mitentwickelte Stoffe regulie-
ren hochwirksam den Bluthochdruck,

den bedeulsamsien Risikofaktor fir
den Schlaganfall. Und mit Hille neuer

Methoden und Medikamente wird es
kunftig moéglich sein, die Zeit zu ver-
langermn, in der eine akute Behandlung
anschlagt [s. Kasten S 112). |
Am Anfang jeder Theraple mussen Arz-
te die Ursache des Infarkis kennen. Bis
vor elwa [inf Jahren mussten sie dafir
jeden Patienten aufwandig per Kathe-
ter untersuchen, um herauszufinden, ob
ein Blutgefah verstopft ist. Heute ge-
nigt einé Computertomographie, in 20
Sekunden aufgenommen. ,Im Gegen-
satz zur Mangeldurchblutung ist eine
Blutung gani einfach zu erkennen: als
weiller Fleck im Gehim®, sagt Michael
Forsting. Viele Fehler, glaubt der Esse-
ner Neuroradiologe, wurden schon am

| Anfang bei der Beurteilung der Bilder

gemacht. .Wir haben in Deutsch- P




ZEITZUNDER
IM GEHIRN
Anaurysmen bildaen
sich maist an
GefaBblegungen. Die
Biuthlass auf dem
Biid sitrt an ainer
Arteris, dia labans.
wichtige Hirnzent- S
reen T Atrmungt und
Kreisiaul versorgl

Heute sind Therapien moglich, die vor
v funf Jahren undenkbar erschienen”

Michaol Forsting, Neuroradologs

land High-Tech-Gerate, aber zu wenige
vemnunftigq ausgebildete Fachleute, die
die Bilder beurteilen konnen. [Das ist,
als ob ein Trabbifahrer plotzlich emnen
Ferrari vor der Tir stehen halt”, knt-
siert Forsting. Auch das Verhalten man-

cher Arzte llefle sich verbessem. |, Viele

KLEINE SCHNITTE MIT GROSSER WIRKUNG

Mit Hilfe modemster Technlk und schonender Verfahren behandeln Madizinor
heute lebensgefabirdiche Blutblasen oder Verschidsse in den GelaBen.

* Platinspiralen im Hop

‘———______-‘__#igih-——-r-

1 Ein 0.6 mm dicker Katheter wird durch die |

Arterie bis ins Hirn geschoben 2 Radiologan
platrieran eing GelaSbrucks am Aneurysmi-
Hals 3 Platinapiralen fullén die Blutblase
& Der Verschiugs verhindert das Platzan

k

e

FILIGRANER GREIFER

Rasende Kopfschmerzen, Sehsiorungen
odier Gleichgewichtsprobleme sind Symp
tome, die aufl ein blutendes Anaurysma,
gine Gefalaussackung, hinwatsen, Rade-
odogien kbnnen heute die Blutung mit Hille
fainer Metallfdden stoppen. Andemfalls
hesteht die Gefahr, dass die Bluthlase
armeul platrt und sinen Schiaganfall ous
it Bis wor wenigen Jahren mussie da
fir der Schidel pedffret werden, Heule
fahren Radiologen mit Mikrolathatarm von
gér Leista bis ins Him.

* Alles im Flusa

Durch Rauchen, fettes Essen oder Bewe
pungsmangel kinnen sich Abiagérungen
an den Artenen bilden und den Blutliuss
stiren oder verhandem., Larle Zangen (L)
odar Korkenriehsr entfeman die Plagua,

& Alte Mothode, neus Amvendung

Ultraschall kann ene Thrombolyse This-
rapie unterstitren, Der Gafalverschiuss
st sich nach neuesten Studien Noch
schnellar, wenn rusdtzhch um Meds-
kamant Schallwailen den Thrombus De

Kollegen fragen sich zu lange, warim
sie die Lyse lieber nicht geben sallten”,
erklirt Chefarzt Roman Haberl vom
Kliinikum Miinchen-Haraching, Vor
allem die altere Generation der deut-
schen Neurologen, kntisieren manche
Experten, soi nicht mit den neuesien
therapeutischen Verfahren vertraul.
Auf Neurcloglekongressen diskutieren

dier Mediziner immer wiader, wia man
mit der Schlaganfalltherapie noch fra-

her beginnen kann. Die Lyse noch im
MNotarztwagen durchfuhren? , Was glan-
ben Sie, wie oft ich mir das schon uber-

legt habe. Aber es geht micht™, anfwor-
tete der Heidelberger Forscher Wemes

Hacke aufl eine Frage aus dem Publi-
kum bei esinem Arztetreffen im Sep-
tember. Leider muss noch ummer zuerst
eine Computertomographie durchge-
fuhn werden, da Hirmmblutungen dio
gleichen Symptlome bewirken. Eine an-
dere Moglichkeit ware, per Ultraschall

Winzige Zangan entfernan Blutgannnsal, arbeiten, Grundiagenforscher ermittedn einen Gefiflverschluss nachzuwelsen, | 4
etwa in dor Hatsschlagader, Blut kann wihe- derzait dike glnstigste Schalffrequenz. st JDas konnten Sie noch im Wohnzim- f[
der ungahindert durchs Gafil Meflen sie 7u niedrig, drohen Blutungen, ist sie mer des Patienten machen und ihm dort | &
ru hoch, blaibt dar Nutien sus. schon das Thrombolytikum sprtzen®, |4

meint Radiologieprofessor Forsting. r

Spezialisten wie der Mannheimer | X

HEILSAMER BESCHUSS * Meurologe Michael Hennerici testen | -

Bei der Sonothrombolyse derzeit eine neue Theraplelorm, vorerst 1
rutteln Ultraschaltwellen noch in experimentellen Behandlungs- E

an dem Verschluss in studien: Die Schallwellen einer an der |3

der Himarterie, bis dieser Kopfhaut platzerten Ultraschallson- |2

de ritteln so lange an dem Thrombus, | 5
bis ar zerbirst und das Gefall freigiol.

erirummert ist

108 FOCUSs 45/2005



ALLES IM BLICK
— =" Lrer ESSaner
Neroratiologe
, Michael Forsting
giflt als FPionker
der mmimalin'asven
r'/ [ Aneurysma-Theraple
j C mit Hilfe moderner
,J' Miniatur-instruments

Noch besser wirk! die Methode, wenn
mit Medikamenten gefillte Mikrokap-
seln dber den Blutweqg an die Stelle
gebracht werden. Emeichle die nor-
male Thrombolyse bed 40 Prozent aller
Patienten einen vollig frelen Durch-
fluss in der Arterie nach zwel Stunden,
schaffte &s die Ultraschallmethode bei
68 Prozent, .Damit wird Ultraschall

beim Schlaganfall erstmals zum The-
raple-Instrument”, glaubt Hennency

Alle Bemuhungen der Forscher brin-
gen jedoch wenig, solange kaum je-
mand Wamzeichen und Symplome

eines Schlaganfalls kennt. Das Heim-
tucksche an thim st Er tut nacht wehs

- Es gibtl haulenweise Patienten, die le-
gen sich erst einmal ein lfeuchtes Tuch
aul den Armm oder irinken einen Kaf-
fee. Bel einem Herminfarkl wurde kei-
ner auf diess ldee kommen, well man
so unglaubliche schmerzen hat”™, Klagl
der Meuroradiologe Michael Forsting.
Schwindel, Gangunsicherheitl und Er-
brechen, da denken manche eher an
cine Nahrungsmittelvergiftung®, or-
zahlt Forstings Kollege Diener. B

SCHWESTERN-TROST 2002 schutrie
ain Ledarhelm Noras openerten Kopl

FOCUS 45,2005

NORAS ZWEITES LEBEN

Vor drei Jahren berichtete FOCUS Gber Nora Marten - die mit zwoll Jahren
elnen schweren Schlaganfall editt. Unser Reporter traf sie emeut.

¢ Lim Jahre ruruckgeworfon
Al eh aufwachia®™, DEnchtil NOF,

Eonnte lch nechl mehr aufstehen. loh

tuhite mich hillos. Aber ich konnte nicit
Mama' rulen, lch konnte ncht mehr spre-
chen.” In ainer Fruhlingsnacht wvor drel
lahren erlift Nora Maren ainen Schlag:
gnfall. Zwdl! Jahre war sie alt, Dar Scha

den In ihrem Gehim war 50 schwer, dass
die Arzte sagten, BO Prozent der Erwach
senen hatten hn ncht uberiebl, Dass
MNard nun seiber flussig und prazise e
Geschichto hres Dramas errahlen kann,
it eln Weines Wundear, ain Boweis fur die
Plastizithl eines jungen Gehims und fur
die Hraft und den Willen eings Kingdes,
Das Blutgerinnsel in ihnem Kopl hatte
dem Mbadchen die Sprache geraubl, ses
nen rechten Arm und sesn rechles Bein
gelahmi, grofe Teile seines Gedachins
ses gelaschl. Es kopnnt@ nichl mahr rech
nen, nicht mehr lesen, kannte die Tage
der Woche picht mahr. Nora musste von
VOITY ANTANgan,

+ Auch Arzte verkennen die Symptome
Mindestens 300 Kinder tnff n Daulsch
land jedes inhr der Schiag. Ein Dntts] des
Dpfer sind Sugiings oder gar Ungebore-
ne. Haufester Grund fdr den Hirnschiag
I — wie bm Fall von NOra — &ng angebo-
rene Blutgerinnungsstorung. Herzerran
kunpen, Angina, Mittelohrentiundungen
oder Windpocken konnan mit eing Rolle
spielen. In sehn bis 15 Prozent der Fallke
sl ¢ing GefaBverengung im GEhim die
Ursache, etwa nach ener Entrundung.
Ein Jahe dbte Nora in ainem Reha-Zent-

rum bel Bremen das Greden und Begrel
fen, das Gehen und Reden, .lch woll

I8 was Sagen”, ennnert s sich, b
mein Mund sprach was Damiiches. Ich
wollle Hallo' sagen, aber €8 kam nur
Mama', Ich konnie menen Mund nicht
b rscien.”

Alles mit links

Mun lebt Nora wiedes Dol ihrer Farmille in
ginem Haws auf dem Land im Ostwast-
thiischen, n enem Fimmer mit newssn

lken-Mobeln, Die Haare, die Hranken-
schwesiermn bel deén bDavden Schidel
deCckenoparalionén abrasiert nNEtten.
sind wieder schullerdang. Ske schiuckd
regeimifig Marcumar, ain blutverndon
nendes Mittel.

Nora besuchl pine Gasamischule, will dea
mittiere Raite ablegen, vielleicht das Abi,
und denkt schon an den Fohrerschen.
Mahalos mullipliziert sie Broche. In Bio
pauk s Wirbsllose pnd Webalaoe, in
Déutsch it das Theama ole dran. MNuf

mil dor Grammatik hat sie marchmal
Schwiengkeiten, Swar lauft sie gut, aber
ihrg rechie Hand kann sié noch immer
nicht bowegen. Manchmal wird sie von
Mitschiflern deshalb pehanselt. Da hore
i driaber hirmweg ™, sapt sla

Nara st das frohhichs Wind geblieben,
das aie vor dam Schiaganiall war, und s
151 &in selbstibewusstor Teenager gewod-
den. Sie hiitte sich vom Sport belrgien
|lassen konnen, aber ske el totadem
mil. Der Lefrer wiiir Damorocyl und gab

I e Fw ]

Hrarean Bongeesy

info fur Eltém wund Palienien:

GLUCK IM GARTEN
Ein Jahr lang war Nora
i ainer Reha-Rlinik.

Mun kbt sle wieder Im
Haus ihrer Familke
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,Die Effekte sind enorm*

schlaganfallforscher Werner Hacke erklart, warum Vorurteile und
mangeindes Wissen uber die Krankheit fatale Folgen haben.

FOCUs: Der Schlaganfall rahit zu den
haufigston Todesursachen, Trotadem wird
uber ihn kaum geredet. Warum ist diese
Hrankhait dermalien stigmatisiert?

Hacke: Fruher Wwurde sie sogar gleich-
pesetzt mit Geisteskrankhe(t. Dieses Bilg
15t naturlich falsch - aber offenbar noch
prasent. Wenn &in Prominenter einen
Schliaganfall erieidet, wird das verhaim
licht. Beim Herzinfarkt bringt es die _Bild*
Zeitng aul der Titelseite, Die Patkenten,
die uberlaben, sind oft behindart, haben
Sprachstorungen oder motorische Prable.
ma, Und viala Menschan denken; Schiag:
anfall = da kann man sowieso nichis ma-
chin. Aber das st absolut nicht riehtig.

FOCUS: Also st der Schiaganfall auch
&ine sonale Krankheity

Hacke: In géwissem Sinn schon, Die
Stigmatisierung fuhrt zu fehlandem Wis-
sen. Und daraus konnen grofe neurclog-

' sche Schaden entsiehen. Der Zeitfaktor

15t ja entschesdend el der Behandlung.

FOCLUS: Wie wirkt sich das steigende
Durchschnittsalter der Bavolkerung auf
die £ahl der Schiaganfalle aus?

Hacko: Da erwartel uns &in rlasiges
Probiem. Je alter man wird, umso hd-
her st |a die Wahrscheinlichket, amnen
Schiaganfall zu bekommen, Der Schiagan-
fall Ist ganz eindeulig neben dan psychi-
atrischen Storungen die auarste Krank-
e, ie wir haben. Teurer als Karzinome,
tewer als Hernnfarkl. Pro Schiaganiall
rechnel man mil Kosten won 200000
Eura. BO Prozent der Batroffenen uber-

2N
A

o

=i :

A

~

ieben ja. Jwel Drittel davon lelcht oder
schwerstbehindert. Sie verursachen also
gxtreme Kosten uber vigle Jahre. Baim
Herzinfarkl sterben viele, bevor sie ubar
naupt in die Kinik kommen

FOCUS: Wie kKGnnte man gegensteu-
em, um die schigichends Entwickiung
Iu Stoppen’T

Hacke: Wir Arrte missen uns auf die
Fravention konrentriesen und versuchen,
den Schiaganfall gar nicht erst entstehen
2 lassen, Dafur brauchen wir die Unfer-
siutrung der Politik und der Medien.

FOCUS: Wie viele Schiaganfalle konnte
man verhindam?

Hacke: Allein In Deutschiand einige
Zehntausaend, Und das nur durch aine Re-
duktion der Risikofakioren wie Bluthoch:-
druck, Rauchen, einen hohen Cholesterin
spiegel sowie durch sing madikamentose
Pravention. Die Effekte sind so enorm, da
kann man nur davon traumen.

FOCUS: Also kammi es vor allem daraufl
an, die Menschen ru ginem gesinderan
Lebensstil zu animieren’?

Hacke: Ja. Doch bis ein wichliges Er-
E2bnis In der Medizin flachenweill umge
Selr wird, vergenen in ger Regel zahn
Jahre. Die medikamenidse Behandiung
st maturiich teuer, Erst jolzt kommen -
niga der wirkhich vemunitigen Medikamen-
(& auch als Genenka auf den Markl. Au-
Berdem kennt man das ja von sich selbst
Man labt nicht immer nur gesund. Und wit
kannen (@ niemandem &in puritanischaes
Leben diktieran, ]

HIRN-EXPERTE

* Weorner Hacke laidel dao
Meurologische Klinkk an
der Uinhversitat Heldelberg.

* Dor weltwelt renommierto
Neurnloge erhiel unrahlige
Auszeschnungen fur saine
Forschungen rur Vernesse.
rung der Schilaganiall-

thrapie.

i
-
o -

Pl he | Shmiing

NICHT ZU UBERSEHEN Eine Kampagne
wies die Rolner auf die Symplome des
Schilaganialls hin = mit grofem Erfolg

Umfragen {drdem erschreckende In-
formationsdefinte beim Thema Schlag-
anfall zu Tage. In der bislang unverof-
fentlichten groften deulschen Studie
um Symplomwissen in der Bevolke-
mung von der Berliner Charilé kannte
ein Drittel der 28000 Befragten keinen
cinzigen Risikolaktor Und der Siege-
ner Meurologe Martin Grond erhidelt aud
die Frage ,Was verstehen Sie unter ei-
nem Schlaganfall?® Antworten von . Ich
qlaube, da atmet man so komisch®™ bis
L8 juckt’s im grollen Jah.”

Derlel Arglosighelt fihn dazn, dass
viele Patienten die Klinik so spal ermei-
chen, dass die lebenswichtige Throm-
bolyse nicht mehr moglich ist. MNur
eélwa ein Finitel kommt innerhalb
des J-stunden-Zeitlensters. Und durch-
schnittlich nur drel Prozent erhalten die
Thrombolyse — die Kliniken von Essen,
Heiddelberg, Mannheim oder Miinchen-
Harlaching sind mit Lyse-Raten von bis
Zu 15 Prozent die Ausnahme.

Wie wichtig eine gut imformierte Of-
fentlichkeil ist, zeigte eine von Martin

Grond inititerte Aufklarungskampag-
ne in Koln. Notarzte erhielten spezi-
elle Schulungen, Anzeigentafeln in

Fullballstadien und Aulschriften an
Rrankenwagen wiesen mehrere Wo-

chen lang auf den Notfallcharakter
der Volkskrankhelt hin. Die Zeit, bis der
Patien!t im Erankenhaus emtnflt, sank

daraufhin van 130 auf 90 Minuten. Die
MNotrufnummer 112 wihlten 85 Prozent

statl vorher 74 Prozent der Schlaganfall-
patienten. Und die Zahl der Thrombo-
lysen schnellte aul weltweite Spitzan-
weirte von dber 20 Prozent

Wenigstens drei essenzielle Erkennt-
nisse uber die hoch komplizierie Er-
krankung Schlaganfall sind es, P

Voo, oo + oeapps OC LR Liacarn
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EIN PROTEIN MILDERT DIE FOLGEN EINES SCHLAGANFALLS

< Glutamal offnet lonenkanale in der Tell.

/ » & - membran. Durch die Kanale stromd
3 Malzium in die Zelle und Lisst diese @
s
- 1
1 ™ - . L . -

vl zu hoher Hnn:-'-nlr..llm: absterben. die jeder parat haben muss. .Haben
Sie eine Lihmung? Haben Sie eine

e § . .--.-Iq'q:n " sprachstérung? Hangt das Gesicht ir-
o I;.nna! }-—-’ gendwie schiefl? Das sind die dret Kardi-
. __# -|_ . naliragen”, restmiert der renommierte
i R Mannheimer Neurologe Michael Hen-

08 Freicesstits SansrsioN " e : nenci. Wer einmal mit Ja antwartet, ge-
- e o P s hort auf schnellste ;
radikale greifen Lipide ‘ wandern in don ceschadipten . s em Weg in eine Stroke

in der Lellmembran Bermich des Hims, ' Unit, eine Schlaganfall-Spezialstation
dat it kit | Das agilt auch fiur Betroffens, bet de-
rellschidigende Gene, | nen die Sympltome nach kurrer Zail
wieder verschwinden, wie bei der so ge-
nannten transitorischen ischamischen
Altacka (T1A) - haulig auch verharm-
losend je nach Region ,Schlageri®
oder .Schlagle” genannt. 25 Prozeni

Kinum = ™

Ein Gefil) verstopfl, -
dellen sterben durch mangolnde Saner- & - =
stoftrufubr und peben Glutamat ab. citamat ®

- II' Mirrahion

Chflerenrierunge

Signale der Zellmembran und B Die Stammzellen blden sick aller Betroffenen mit einer TIA kom-
der Mitoc P!ljndrh:n bosen den ' mu neuen Nervengellon aas men innerhalbh der nachsten S0 Tage
programmierien Lofitod aus. ol > wieder in die Klinik, die Hallte von ih-
| | s nen innernalb von drel Tagen mit ainem

vorhindert den ikt dlse Protels stimuliert die Neubildung schlaganfall., _Friher haben wir sol-

programmeerten Lelllod - B : . von Neuronan

che Patienten zum Hausarzt geschickt,
Heute wissen wir: Sie gehoren genau-
DER WIRKSTOFF G-CSF bremst das Zellsterben und [Bsst neue Nervenzellen wachsen 50 aul eine Slroke Unit wie alle ande-
ren Schiaganfallpatienten”, sagt Hans
Christoph Diener aus Essen

POTENTE SCHLAGANFALL-PILLEN Dle Versorgung nach einem Schiag-

; X anfall in Deutschland gilt als eine der
Hoffnung fur Patienten: Neue Wirkstoffe versprechen Kunftig bessare Theraplon. besten weltweit. Knapp die Hilfte aller

Die ersten Medikamente durften in wenigen lahren marktrolfl sein. Patienten werden mittlerweile in 149
zertifiertien Stroke Units behandelt
5, Liste 5 117-=120). Mehrere Studien

L] H-I-EH'MEI‘E'I'I.'I Eegen Garnnsel anthalt, Das Protemn unterbinde ohe s haben qgezeiat, dass dig Ebﬂ]’l-l.'hﬁ':ll'hl’:!l Fyn
AUS ensm i Speichel der Vamalrilede:- -HJ'I.!:I:II'!'.IS-EI'I.-IJE-J-I..‘.E-.'J-E-. die grofe Hirnareale Th E”:':I'I-_'E 51:.:_“:,-’,5_; Unit signifikant haher ist
Mius antdeckisn Enom entwickohie dio PRrSioel, und regt oo Neubildung von und die Patienten sich deutlich bessag
Biotachnologie-Firma Paion (Aachen) den Werverzellen an, die Funktionen des ab erholen, Rund um die Uhr werden Kor-
Wirkstof! Desmoteplase. Er 1651 Blutge gestorbenan Gewebes dbarmahmen, _Der TR & v Fu L
rinresel auf und kann noch bls fu noun Zelltod Buft wie gine langsamo Lawine pertemperatur, sauerslofiversorgung,

: . Blutzucker, Blutdruck und Herzrhyvih-
Stundan nach einem Schiaganfall wirken durch das Gehim®, enddr Axaron-Ched Al '
Die Zulassung erwartet Paion fir 2008, fred Bach. . Deshaib hilh G-CSF auch noch mus kontrolliert.

«wir brauchen aber #in dichleres

rdCh mehreren Stunden.” 2004 begann Ira :
MNetz von Stroke Units, Vor allem in

¢ Proteln mit v | T
Dopped ung sne kKlinische Skeherhaitsstudie. &ins

Eﬁﬁuﬁi:ﬂ;ﬁﬁﬂg WFIEP*IEM Wirksamkeitsstudle soll 2006 folgen lindlichen Bereichen ist die Versor-
e Ailaniat gung noch mangelhaft®, kritisiert For-
rilfTia |ﬂ|-|.|"|":'||"|. dl!ﬁ LM wwl"i'ﬂﬂ” !.I'|:5|'- i Eﬂﬂm*ﬂutﬂf .-'lﬂ'm H]I'ﬂ““t."ﬂ; l-li']'|_|;|_-]' ]'E.! 15 I'_:'hnm:.u.p h I:Jl':.fl':l-! E!”_ ':-!j-[]'i-'rll
innovatly ist such NovoSeven - der ers Schiaganfall ist es kaum sinnvoll, »

e Wirkstoff ror Behandlung von Patien

SCHUTI HI[ DAS GEHIRN ten, deren Schiaganfall durch aine Blu

g varursachi wurde, Er barubil auf dem
rorpergigenen Blutgerinnungsiakior 7.
movooeven soll die Gennnung an der Stal
& ausiosen, an der ain Gefal perssen
51, UM &5 50 _abrudichian®. Eine arsta
studié varllel ermutipend.

DER SCHNITT
aurch gas Hirn
eines Versuchs-
Lars 2egl von &l
nirm SChiagantall
Ieislories Gowelbs

* Viagra lasst Nervan spiefon
DIE THERAPIE Waoelere potannefie Madikamente sind der
mit GLCFS redy- Antlkdrper Abcidmah, der Gadnnsel I0sen

Hert das Volumen B0, sowia das Polensmatiel Viagra: £5 51
des abgestarbe miuliert das Wachsium von Neuwronen,
M Areals (wenk)
drastisch

S e ENGAGIERTER CHEFARZT Der Sieganar
Michaer Operwalo Neurcdoge Martin Grond initiiert Offentlich-

- nEliskampagnen sum Schiaganfall

112 FLRL | Sewtiater, B0 LT Rlacpune FOCUS 45/ 2005




MEDIZIN IM DRITTEN JAHRTAUSEND MNeurcloge Heinrich Audebert entwickelte erfolg:
r&ich im Kinlkum Munchen-Harlaching das telemedizinische Pilotprojet TEMPIS

ES WAR DER ANDERE IWILLING

Der HobbyluBballer Rainer Rautenberg aus Essen hielt sich Hir kemgesund. Trotz-
dem hekam er den Schiaganfall. Er hatte sein Risiko nicht ernst genug genommen.

Programimiarter Zusammaentruch

Es bagann mil eineém Knbbaln i Bain,
kurr danach kippte Raner Rautenberg um
Lngd lag &8 wie ein Fisch auf dgem Tro
chenen”, errahlt der G2 J&hngs mil au
am Rubrpott-Charms . Dar fruhpensicnier-
i Datenverarbeilungsexpartie wachie in
der Klinik wiedser auf, de rechie Saite go
lahmit, unfdhig 2u sprechen, Der Essener
hatle die Tabletten pegen Bluthochdruck
sailtan ganomman, Er ernahrie sich fatl,
und & trank,  Nach sehn Kbisch bekam
ich erst Durst™, sajit er und grinst.
Optimale Behandiung

Rautanberg arholte sich, well er schnall in
die Hanaa hoch spanalisier ter Neurologen
am Esséner Linaklinikum kam., Und well er
25 gls Fuiballer gewohnt war, enrgeirg ne
irpdnieren. Nur jetrt, um wiader allein asin
Hemd rukndplen, das Gleichgawicht hal
&N odar gehen Iy konnen

e Das Spic! gaht weller

Sebr nufrieden” sel &r mit den Fort-
schritten, dia ar sich ararbeflat hat, und
s kiingt &in Msschen, &5 musste er
sich damit selbst Mut rusprachen. Kir2.
lich versuchte af zum ersien Mal, wie
der Fahirad ru fahren. . ich habe pehoffl,
dass mich kamer sieht. Ich hab® ndEm-
lich gewackelt wie ein Anfanger”, erzahit

Rautenterg
Fulbadl wird Rainer Rautlenberg wohl nig

widdar spitfien., Zum Loufen fehll ilem e
Krafl. im rechten Bein, Trikots, Schuhe,
Strumpdfe, Rautenbéerg packle alles In
gine groBa Tasche und war! sie in den
M. Aber deshalb den Kop! hingen las-
sen? Nee, mil Depressionen habe ich
nichts am Hut. Ich bin Zwilling. Und wenn
mir was Schiechies passiedt, war es im-

mar der andera”, arffutert Roulenbarg
seing Lebensstrategie.

NEUE ROLLE
Rainer Rautenberg

sinem Trainings-
ehrgeizr als Sportler

den Patienten 60 Kilometer zur nachs-
len Klinik zu transportieren. . [Da kon-
nen 1050, 170 Minuten vergehen. [as
dauvert ru lange, um innerhalb des Zeit-
fensters die Therapie zu beginnen”,
meintl der Neurologe Roman Haberl
vom Klinikum Minchen-Harlaching.
Bislang einzigartig und von Fachkolle-
gen hoch gelobl ist das Projekt TEMPIS,
das Haberl und sein Oberarzt Heinrich
Audebert als Losung dieses Problems

entwickelt haben: Per Videokonferenz
untersuchen die Arzte Patienten, die

mit engém akuten Schlaganiall in el-
nes von zwoll angeschlossenen Kran-
kenhausermn kommen. Die Sperialisten
kimnen sich in das Behandlungszim-
mer zuschalten, mit dem Palienten
sprechen und wichtige Parameler wie
Pupillengrolle oder Bewegungsstorun-
gen dberprifen. Zusammen mit aktu-
ellen Computertomographie-Bildem,
per High-Speed-Datenleitung in Se-
kundenschnelle nach Munchen ge-
schickt, stellen die Arzte ihre Diagnose
und entscheiden dann gemeinsam iber
cdie Art der Theraple.

Bis zu 300K Videokonferenzen halten
die Munchner im Wechsel mit der Uni-
varsitat Regensburg pro Jahr ab, Erste
Daten des seit Januar 2003 laufenden
Projekts belegen: Deullich mehr Patien-
ten uberstehen den Schlaganfall ochne
blelbende Auslalle. Sie erhalten haufi-
ger die Lyse, CT-Bilder innerhalb von
drel Stunden liegen bel 70,4 stalt bes
21,8 Prozent der Patienten vor,

Manchmal zeigen aber auch einfache
Malnahmen Wirkung. In der Berlinear
Charité prolokollierte eine Kranken-
schwester den Ablaul auf der Stroke
Unit. Gute Kliniken betreiben heute
Qualitdtsmanagement, erstellen Da-
lenbanken von Schlaganfallpatienten
oder messen die Door-1o-CT-Time, die
Dauver vom Eintrelfen des Patienten bis
zum Blick unteér die Schadeldecke per
CT. Das Ergebnis am Ende zweiwiochi-
ger akribischer Beobachtung: Der Fahr-
stuhl ist zu langsam. |

.f."-iEHII:T Fﬂﬁ:'l[ﬁ::

Facys S0

chlaganfall
”’ﬂ‘h— Focus Thema: Schiag-
GESUNDHEIT bl Bt Presviars
Gasundhedlskanal am 11.11., 19 Wb
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PERFEKTE VORSORGE

Jo mehr Risikofaktoren bel einem Menschen auftreten, umso
groBer ist fr ihn die Gefahr, einen Schiaganfall zu ereiden: Die
Faktoren addieren sich dabel nicht nur, sondemn potenzieran

BLUTHOCHDRUCK

Der wichtigste Risikof@klor fur den
Schiaganfall, wie neun groge Ste
dienn mil Inspasami 220000 FPa
Banten régtan. Liegen die Werle
dauerhall Gber 140./90 mm HE
gerhaht sich das Risiko um dns
Drai- bis Funtfache.

Stratege: Gluldruchk messen.
Sanflen Ausdauerspor! Datry-
Bary: mingdestens dremal pro Wo-
che 30 Minuten. Wenger Kochsalr
vasrwenden,. Durch Meddeamen(ie
ifsat sich das Schiaganfalirisiko
L 40 Progerd reduziensn,

FALSCHE ERMNAMRUNG
UND UBERGEWICHT

Begunstigen das Auftreten meh-
rerer Risikofaktoren wie Biuthoch
druck, Diabetes, ru hohas Choles
terin, Als ubergewlchtig gin, wer
¢inan BodyMassAndex von min
desteng 25 aufweist

Strategle: Gewicht redusieren
durch) Ausdsiarspor! und Fescn
g fettarme Ermalrung

CHOLESTERIN

Zu hohe Werte tragen nur Entste-
hung der Artenoskienose Dal und
erhidhen das Rislko fur Herz-Hrols-

lauf-Erkrankungen. Blutfetie kbn
nen sich in den Gefalen ablagem.
Strategie: Blutanalyse beim Haus-
arzl. Emahrungsumsieliung: wei
Gamuse, wonig lensche Fetlle.
averuell zusatsich Moedikamaente
ainnahmen,

ALKOHOL

O geringe Mengen (Zifka ¥ | Bled
odar 44 | Wein/Tag) tatsschiich
s Schutzelfekt haben, wurda
ofl untersucht, aber nis bessesan,
Sicher ist: Alutsé Ragschrstinds
arnohen das Risiko

Strategde; AkOhOkonSUM -

cotirinksn

HAUEHFH.

Das Risiko ahdht sich um das

1.4 bis 1.Bfache. NikoUn vefur

sRaht @ing Verkalung und Veran
gung der Biutpelafie, fordert den

Bluthochdruck und verschiechtart

die Durchblulung des Gehirns.

Basonders gefahrdet sind nach
neuesten Forschungsergebnissan

junge Frauen, die rauchan, die Anh

babypille nehmen und unter Migrs
re Eb0en.

Strategie: Grofe Sluchen fabén
gerelgt, dass ExRauched nach

afwa funf lahren das Risikorivesy
wowt Nichiraucharm arrmcht Raan,
Deshal: das Rauchen aufpeben
(Risikoverminderung wm rirka 20
Prorzent). Nikotinpfasier, -kaugum:
mi oder Antirbucherpiilen kdnnan
dalwar heilars.

DIABETES

Tuckeriorankhait fahrt ur Schad)
gung der Blutgefifs und arhdhi
das Risiko um das 1.4fache.
Strategle: Frihevkennung der
Krankhed: korrekie Einstelung
des Blutruckers [Risiovermindsa
rung um sirka 50 Prorent).

HERZERKRANMUNGEN

VorhofMimmem  oder Herzrhythe
mussiorungen konnen das Risiko
um das 3 bis 18facha arnihen
Blutgerinnse! im Herran kGnnen
ins Gehim gespull werden und
dort wichlige Gefage Hiockkeren,
Strategia: Ein Arrt kann fesisial-
kEn, ab bel hnen aln Kisiko v
handen ist. Medikamentdse Be

handiung redutier! dieses Ristho

urm Bis ru 70 Frorent.

Wer sein personiiches
Risrko armitteln will,

kann den kostenhosan
Orrlirne-Tas! dér Stftug
Deutsche Schiaganfall-Hilfe
guirchfLy e,

www. schiagarnfall-hilfe.de

sich. Wer weitgehend gesund lebt und selne Schwachstellen
medikamentas behandelt, kann die SchiaganfallWahrschein.
Hehkeit erheblich reduzieren,

WARNZEICHEN

& Motortk: halbaanigs Lih
mungen (Bain, Arm, G-
ghehit): harabh, Mundwinkal

o Sonsibilitat: halbseliges
Taubhadtsgefuhl (Bein, Arm,
(ssicht]

« Sprach- und Sprechstorun-

g Gesprochaenss wird
nicht verstamcden, Silben
wergen vergdrefit, farsche I
HuChStalyen verwenoel,
vErwaschens Sprachs

o Sehstérungen: kurzreilige
Ertlindung eines Auges;
Vierlust @ines (RSEnls
felds: Sehan van Doppel
bildern: versChwommanes
a e

¢ Storungen des Gleichge-
wichtssystems: Schwindes
gefull mit Gangunsings
it HOrstorungen

& Schmerpen: erstmalig und
platrtich auftretander
rasender Koplschmerr

ADRESSEN & BUCHER

& FOCUS-Fax-Abrud fum [ R
ma Schiaganfall; 5. 5. 145

o wanw.locus.de/schlagantall
Infoseiten uber Warnsymp

LOME WNa Lrsachen

www. schlaganfall.org

und www,uni-essen.de/
schiagantallverbund Von
Forschern verstandbch aut-
barailate Fakten u. Studien

o wiww.schlagantali-info_de

Partal mit Tipps und ainem
Forum fur Balrof fans

s Hostenlose Broschure Tu

Risikofakioren urd Prisvants
an. Tel: 061 T2/96610

* Blografie Alsxander |

Ledpold: Jlch glaub an
mech™ {DOMmIUG-Veriag)

i ) [>
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