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Liebe Patientin, lieber Patient,

Sie befinden sich zur Rehabilitation nach

einem Schlaganfall in unserer Therapieklinik.

Ein Schlaganfall ist ein einschneidendes und
bedngstigendes Erlebnis. Bestimmt haben
Sie und lhre Angehérigen diesbeziglich
viele Fragen, auf die wir gerne im Laufe lhres

Aufenthalts bei uns eingehen kénnen.

Zur Beantwortung einiger sehr haufig ge-
stellter Fragen haben wir dieses Informa-
tionsblatt fir Sie zusammengestellt. Bei wei-
teren Fragen kénnen Sie sich gerne an uns

wenden.



Was ist ein Schlaganfall?

Als ,Schlaganfall” bezeichnet man das pl6tzliche, eben ,schlagartige”
Auftreten von Lahmungen oder Gefuhlsstérungen, Seh-, Schluck-
oder Sprachstérungen. Manchmal, aber nicht zwingend, sind auch
Kopfschmerzen, Schwindel, Verwirrtheit oder andere Beschwerden
moglich. Diese Symptome entstehen durch eine Durch-
blutungsstérung im Gehirn, die zur Zerstérung von Gehirnzellen
fahrt.

Welche Ursache hat ein Schlaganfall?

Unser Gehirn besteht aus Milliarden von Hirnzellen und deren Ver-
bindungen. Hirnzellen brauchen viel Energie und missen stéandig mit
Sauerstoff und Nahrstoffen aus dem Blut versorgt werden. Bei ei-
nem Schlaganfall wird die Durchblutung unterbrochen und die nicht
versorgten Hirnzellen werden geschédigt.

Sehr haufig wird solch eine Durchblutungsstérung durch kleine
JPfropfen” hervorgerufen, die die Gehirnadern verstopfen. Diese
LPfropfen” kénnen aus dem Herzen stammen oder Bestandteile von
Ablagerungen in den Halsschlagadern (,Arteriosklerose”) sein, die
sich ablésen und mit dem Blutstrom ins Gehirn geschwemmt wer-
den.

Bestimmte Herzrhythmusstérungen (z. B. ,,Absolute Arrhythmie” bei
Vorhofflimmern) begunstigen die Entstehung von Blutgerinnseln in
den Herzhohlen, die dann auch ins Gehirn gespult werden kénnen
und wichtige kleine GefaBe verschlieBen. Bluthochdruck, Zucker-
krankheit und Fettstoffwechselstérungen begunstigen die Entste-
hung von Ablagerungen in den Halsschlagadern.

BlutgefaBBe konnen jedoch auch einreiBen oder platzen, so dass es
zu einer Blutung im Gehirn kommt und die Hirnzellen geschadigt
werden. Es gibt noch weitere seltene Erkrankungen, die ursachlich
fur eine Zerstérung von Hirnzellen und damit einen Schlaganfall sein
kénnen.
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Werden sich die Beschwerden wieder bessern?

Generell besteht die Moglichkeit, dass sich die Funktionsstérungen,
die der Schlaganfall hervorgerufen hat, wieder bessern. Einmal zer-
storte Gehirnzellen kénnen sich leider nicht mehr erholen. Deshalb
mussen andere angrenzende oder auch weiter entfernt liegende
Gehirnbereiche die Aufgaben der zerstorten Zellen Gbernehmen ler-
nen. Dies ist meistens ein langfristiger Prozess, der sich im Verlauf
von Wochen, Monaten oder sogar Jahren abspielt. Meist konnen die
Aufgaben allerdings nicht vollstandig tbernommen werden, so dass
die Beschwerden nicht ganz verschwinden. Dauer und Ausmal3 der
Verbesserung sind auch von vielen anderen Faktoren, wie z. B. Alter
und Begleiterkrankungen, abhangig und kénnen im Einzelfall nicht
genau vorhergesagt werden.

Was ist zu tun, wenn ich einen Schlaganfall erleide?

Wenn Sie oder Ihr Umfeld die oben beschriebenen Anzeichen an sich
erkennen, sollte so schnell wie moglich ein Arzt alarmiert werden,
ggf. der Notarzt. Dieser wird Sie, wenn mdéglich, in ein Krankenhaus
mit einer Abteilung fir Neurologie bringen. Neurologen sind spezia-
lisiert auf Krankheiten und Stérungen des Gehirns. Je friher die Dia-
gnose eines Schlaganfalls gestellt wird (moglichst innerhalb der
ersten Stunde nach Beginn der Beschwerden), umso erfolgreicher
kann eine Therapie sein. Danach wird im Krankenhaus genauer nach
einer moglichen Ursache geforscht, und eine geeignete Behandlung
mit Medikamenten kann beginnen.

Steht die Diagnose eines Schlaganfalls fest, besteht die beste
Behandlung der Funktionsstérungen in einer regelméBigen Ubungs-
therapie. Zu diesem Zweck hat das vorbehandelnde Krankenhaus Sie
in unsere Klinik Uberwiesen. Wir werden uns hier bemuihen, eine
moglichst gute Grundlage fur lhre weitere Genesung zu schaffen.



Kann ich etwas tun, um keinen weiteren Schlaganfall zu
erleiden?

Die Behandlung nach einem Schlaganfall beruht im Wesentlichen auf
zwei Saulen:

1. Durch die langerfristige Gabe von ,blutverdiinnenden” Medika-
menten (z. B. ASS, Iscover®, Marcumar®) soll das Blut etwas flussiger
gemacht werden, damit das Risiko einer erneuten Gerinnselbildung
oder GefaBverstopfung abnimmt.

2. Nach Méglichkeit sollten zusatzlich die auslésenden Ursachen und
Risikofaktoren fir das Schlaganfallereignis beseitigt oder verringert
werden. Eine wesentliche Ursache sind GefaBverkalkungen. Viele
Umsténde und Erkrankungen fordern diese: Rauchen, hoher Blut-
druck, Zuckerkrankheit, erhohte Blutfettwerte, Bewegungsmangel
und Ubergewicht sind die wichtigsten Risikofaktoren, auf die Sie
gezielt Einfluss nehmen kénnen.

Ist der Schlaganfall auf Grund einer Blutung eingetreten, ist es be-
sonders wichtig, nach der Ursache zu forschen. Wenn eine ,Aus-
sackung” von GehirngeféBen (Aneurysma) nachgewiesen wird, muss
diese evtl. neurochirurgisch behandelt werden. Auf jeden Fall sollten
Sie auch selbst engmaschig Ihren Blutdruck kontrollieren.
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Verhaltensempfehlungen fiir Schlaganfallpatienten nach der
Entlassung

- Um Ihnen den Ubergang in lhre gewohnte Umgebung und
Umstellung auf die neue Situation zu erleichtern, méchten wir
lhnen folgende Empfehlungen mit auf den Weg geben:

- Stellen Sie sich bitte rasch, méglichst noch am Entlassungstag, bei
lhrem Hausarzt vor. Er wird lhnen die anschlieBend notwendigen
Medikamente und Therapien verordnen. Bitte beachten Sie, dass wir
Sie bei der Entlassung in der Regel nicht mit Medikamenten fir meh-
rere Tage versorgen kénnen.

- Ihr Hausarzt wird Sie im weiteren Verlauf unterstitzen und Ihr
Ansprechpartner fiur alle weiteren Fragen und Sorgen sein. Bitte
nehmen Sie regelméaBig lhre Termine wahr und beherzigen Sie die
Empfehlungen Ihres Hausarztes.

- Lassen Sie regelmaBig den Blutdruck kontrollieren oder messen Sie
lhren Blutdruck selbst. Er verandert sich haufig, wenn sich die All-
tagsbelastung éndert. Nehmen Sie Medikamente, die Ihnen Ihr Haus-
arzt dafiir verschreibt, regelméaBig ein. Idealerweise legen Sie sich ein
eigenes Blutdruckmessgerét zu. Dies gilt insbesondere fur Patienten,
bei denen eine Gehirnblutung Ursache des Schlaganfalls war.

- Lassen Sie auch lhren Blutzucker und Ihre Blutfettwerte regelma-
Big kontrollieren und, falls n6tig, behandeln. Verénderte Essge-
wohnheiten beeinflussen sowohl den Blutzucker als auch die Blut-
fettwerte.

- Durch Umstellung auf eine gesunde Erndhrung mit geringem
Anteil tierischer Fette (Olivendl statt Butter) kann ein erheblicher
Vorbeugungseffekt erzielt werden, der oft die Wirkung von
Medikamenten (z.B. Fettsenker) noch deutlich tGbertrifft.

- Stellen Sie das Rauchen ein. Das ist oft leichter gesagt als getan.
Fragen Sie evtl. Ihren Hausarzt nach Hilfen.

- Bewegen Sie sich regelméaBig. Bleiben Sie aktiv!



- Erndhren Sie sich gesund mit viel frischem Obst, Gemuse und Voll-
kornprodukten.

- Streben Sie bei Ubergewicht eine Gewichtsabnahme an.

- Achten Sie auch auf eine ausreichende Trinkmenge, denn Flissig-
keitsmangel verschlechtert die FlieBeigenschaften des Blutes.

- Die Empfangnisverhltung durch die ,Pille” gehort auch zu den
Risikofaktoren; insbesondere bei Frauen, die rauchen, Ubergewich-
tig sind oder an Migrane leiden.

Sozialdienst

Sollte bei Ihnen nach der Entlassung weitere Unterstiitzung zu
Hause durch personelle Hilfe erforderlich werden, wenden Sie sich
bitte frihzeitig an unsere Mitarbeiterinnen des Sozialdienstes. Fra-
gen Sie bitte auf lhrer Station nach, wer fir Sie bzw. Ihre Angehori-
gen zustandig ist. Unsere Mitarbeiterinnen des Sozialdienstes bera-
ten und unterstitzen Sie gerne.

Sollten Sie in lhrem Wohnumfeld materielle Hilfsmittel zur Verein-
fachung des Alltags benétigen, so wenden Sie sich bitte an die Arzte
und lhre Physio- und Ergotherapeuten, die Sie diesbezliglich beraten
koénnen. Unser Haus arbeitet eng mit Sanitdtshdusern zusammen.
Auch ein Hausbesuch von Mitarbeitern eines Sanitdtshauses kann
meist organisiert werden, um lhren Hilfsmittelbedarf besser ein-
schatzen zu kénnen.

Gern nennen wir lhnen auch Adressen von Selbsthilfegruppen, die
lhnen nach der Entlassung aus der St. Mauritius Therapieklinik hel-
fend zur Seite stehen.

Wir hoffen, lhnen mit diesen Informationen ein Stiick weiterge-
holfen zu haben. Bitte scheuen Sie sich nicht, uns bei dariiber hin-
ausgehenden Fragen anzusprechen.

Alles Gute wiinscht das Team der St. Mauritius Therapieklinik.



St. Mauritius Therapieklinik
Strimper StraBBe 111
40670 Meerbusch

Telefon (02159) 679-0
Telefax (02159) 679-15 66

neurologie@stmtk.de
www.stmtk.de
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