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Schlaganfall erkennen
und handeln

Ein Schlaganfall ist lebens-
bedrohlich und jede Minute
zdhlt. Die FAST-Methode hilft
dabei, Warnzeichen schnell zu
erkennen: Face (Gesicht): La-
chelt eine Gesichtshéalfte nicht?
Arms (Arme): Kann die betrof-
fene Person beide Arme he-
ben? Speech (Sprache): Ist die
Sprache verwaschen oder un-
verstindlich? Time (Zeit): Zeit
ist Hirn! Bei einem oder meh-
reren Symptomen sofort den
Notruf 112 wéhlen, selbst wenn
die Symptome plotzlich wieder
verschwinden. Es kann sich um
den Vorboten TIA handeln.
Auch Kinder konnen einen
Schlaganfall erleiden. Warnzei-
chen sind plétzliche Lahmun-
gen, Sprach- oder Schlucksto-
rungen, ungeklérte epileptische
Anfélle, auffillige Verhaltens-
dnderungen oder starke Kopf-
schmerzen. Bei Verdacht eben-
falls sofort den Notruf 112
wadhlen.
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SCHLAGANFALL

Aus heiterem Himmel

Melanie Czarnik

Schlaganfille gelten als Krankheit
des Alters - doch immer haufiger
trifft es auch jingere Menschen.
Welche Risikofaktoren man kennen
muss und warum jede Minute zahlt,
zeigt die Geschichte von Chantal
Keller, Prasidentin des Hilfevereins
Blétz asbl.

Chantal Keller erschrickt, als ihr
das Glas aus der Hand fallt. Plétzlich
hat sie jegliches Gefiihl in ihrem rech-
ten Arm verloren. Doch so schnell,
wie es gekommen ist, verschwindet
das Symptom wieder. Die 47-jéhrige
Frau ist mit ihrem Partner fiir ein paar
Tage in Amsterdam im Urlaub und
beschliefst ihren Hausarzt aufzusu-
chen, sobald sie wieder zuhause sind.
SchlieRlich ist sie zu jung fir etwas
Ernstes, wie einen Herzinfarkt oder
einen Schlaganfall. Eine Fehleinschét-
zung, die ihr Leben in eine vollig neue
Bahn leiten wird. Nur ein paar Stun-
den spéter trifft sie wortwortlich der
Schlag: Sie erleidet einen Schlaganfall.
Von jetzt an z&hlt jede Minute.

»Zeit ist Hirn“, erklart Chantal Kel-
ler, 18 Jahre spéter und zitiert damit
einen Merksatz, den Neurolog*innen
in Bezug auf Schlaganfélle gerne ver-
wenden. Er bedeutet, dass nach einem
Schlaganfall so schnell wie mdéglich
eine A&rztliche Behandlung erfolgen
muss, um den Schaden am Gehirn
bestmdéglich zu minimieren. ,Es ist ei-
gentlich sehr seltsam, dass ich damals
so gehandelt habe. Ich war ja ausgebil-
dete Krankenpflegerin®, erziahlt Keller.
Als sie in Amsterdam das Glas fallen
lief3, hatte sie keinen einfachen Schwé-
cheanfall - sie erlebte damals eine
transitorische ischdmische Attacke
(TIA), manchmal auch Mini-Schlag-
anfall genannt, ausgelost durch einen
unerkannten Herzinfarkt. Eine plotz-
liche, kurz andauernde neurologische
Erkrankung, die durch eine kleine, vo-
ribergehende Blockade in einem Blut-
gefafd im Gehirn verursacht wird. Sie
ist eines der Vorzeichen eines bevor-
stehenden Schlaganfalls und sollte in

jedem Fall ernst genommen werden.
»2Man kann nicht wissen, wie lange
man noch Zeit hat“, erklart Keller, ,bei
mir waren es ein paar Stunden. Es hét-
te aber auch sofort danach passieren
konnen oder erst in ein paar Tagen.“

Neue Risikofaktoren

Es gibt zwei Arten von Schlagan-
féllen. Der ischdmische Schlaganfall,
der in 80 bis 85 Prozent der Falle vor-
kommt, wird durch eine Blockade des
Blutflusses zum Gehirn verursacht,
zum Beispiel durch ein Blutgerinnsel.
Der hdmorrhagische Schlaganfall ent-
steht durch eine Blutung im Gehirn,
etwa wenn ein Aneurysma platzt; er
ist seltener, fiihrt jedoch héufiger zum
Tod. In beiden Féllen ist das Problem
die Sauerstoffunterversorgung des
Gehirns, das in Folge beginnt, abzu-
sterben. Der Schlaganfall breitet sich
von der Blutung oder der Blockade
ausgehend aus und beféllt die umlie-
genden Hirnbereiche, die Folge sind
Lahmungserscheinungen, Sprachsto-
rungen, Sehstérungen und so weiter,
je nachdem welcher Bereich im Gehirn
betroffen ist. Das besonders tlickische
eines Schlaganfalls: Er kann in jedem
Alter zuschlagen. Obwohl er von vie-
len immer noch als Erkrankung des
Alters wahrgenommen wird, zeigen
verschiedene Studien aus den letzten
Jahren, dass weltweit etwa 15 Prozent
aller Schlaganfille Menschen unter 55
Jahren treffen — mit steigender Ten-
denz. In einigen Regionen hat sich die
Zahl der Schlaganfélle bei jiingeren
Erwachsenen in den letzten Jahren
dabei deutlich erhoht. Eine Studie
aus Oxfordshire (England) etwa ver-
zeichnete einen Anstieg um 67 Pro-
zent innerhalb von nur 16 Jahren. Die
Grunde dafiir sind vielfaltig: Neben ge-
netischen Faktoren spielen zunehmend
Bluthochdruck, Ubergewicht, Stress,
Bewegungsmangel, Diabetes aber auch
Umweltbelastungen eine Rolle.

Besonders stark von einer Ver-
jingung der Patient*innen betroffen

sind dabei Lédnder mit einem niedri-
gen oder mittleren SDI (Socio-demo-
graphic Index), der Einkommen, Bil-
dungsniveau und Geburtenrate einer
Region bemisst. So weisen Osteuropa,
Asien und Afrika siidlich der Sahara
sehr hohe Belastungen auf. Hier ist
die Zahl der Schlaganfélle in den ver-
gangenen Jahrzehnten vor allem auf-
grund modifizierbarer Risikofaktoren
wie Bluthochdruck, Ubergewicht und
erh6htem Cholesterin massiv gestie-
gen. Neuere Studien zeigen, dass auch
Umweltfaktoren wie Luftverschmut-
zung, extreme Temperaturen und Blei-
belastung eine immer grofiere Rolle
spielen. Feinstaubbelastung trug da-
bei dhnlich stark zu der Erhéhung des
Risikos auf einen hédmorrhagischen
Schlaganfall bei wie das Rauchen. Zu-
dem wurde gezeigt, dass tiber 80 Pro-
zent der Schlaganfille auf beeinfluss-
bare Faktoren zurtickzufithren sind.
»~Angesichts der wechselseitigen Ver-
bindungen zwischen Luftverschmut-
zung, Umgebungstemperatur und
Klimawandel kann die Dringlichkeit
von Klimaschutzmafinahmen nicht
tberschéatzt werden®, bringt es einer
der Studienautoren auf den Punkt.
Schlaganfallprdvention ist auf globa-
ler Ebene ldngst nicht mehr nur eine
Frage individuellen Verhaltens, son-
dern auch ein Auftrag an Umwelt- und
Klimapolitik.

Ein weiterer von Umwelt und In-
dividualfaktoren unabhéingiger Risi-
kofaktor ist in den letzten Jahren da-
zugekommen. Eine [Langzeitstudie deg
National Institutes of Health (NIH) er-
gab, dass eine Covid-19-Infektion das
Risiko fiir Herzinfarkt und Schlagan-
fall bis zu drei Jahre nach Erkrankung
deutlich erhoht, besonders bei schwe-
ren Verldufen. Auch eine
hische Fall-Kontroll-Studid aus New
York City zeigte, dass Covid-19 das
Risiko fiir einen akuten ischdmischen
Schlaganfall im Folgejahr deutlich
erhohte, und zwar unabhingig von
anderen Kklassischen Risikofaktoren
wie Bluthochdruck oder Diabetes. Infi-



https://www.healthdata.org/news-events/newsroom/news-releases/lancet-neurology-air-pollution-high-temperatures-and-metabolic
https://www.nih.gov/news-events/news-releases/first-wave-covid-19-increased-risk-heart-attack-stroke-three-years-later
https://www.nih.gov/news-events/news-releases/first-wave-covid-19-increased-risk-heart-attack-stroke-three-years-later
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC7658882/pdf/zj41361.pdf
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC7658882/pdf/zj41361.pdf
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Nach einem Schlaganfall muss
das Gehirn umbauen.

zierte hatten ein fast vierfach hoheres
Schlaganfallrisiko als nicht infizierte
Personen. Die Expert*innen vermu-
ten, dass eine tberschiefSende Ent-
ziindungsreaktion und eine verstark-
te Blutgerinnung durch das Virus die
Blutgeféafse schadigen. Auch genetische
Faktoren konnten eine Rolle spielen:
Menschen mit den Blutgruppen A, B
oder AB waren laut den Forschenden
besonders gefdhrdet. Angesichts der
hohen weltweiten Infektionszahlen
sehen Wissenschaftler*innen die Not-
wendigkeit, Infektionserkrankungen
wie Covid-19 kiinftig als unabhén-
gigen, zusdtzlichen Risikofaktor fir
Herz-Kreislauf-Erkrankungen ernst zu
nehmen.

Die Lage in Luxemburg

Obwohl Luxemburg, als Land mit
hohem SDI, gegeniiber anderen gut
dasteht, erleiden auch hierzulande
téglich etwa vier Menschen einen
Schlaganfall. Da es kein nationales
Schlaganfallregister gibt, basiert der
Schlaganfallhilfeverein Blétz diese
Zahl auf Schéitzungen, die aus Infor-
mationen der Krankenhduser stam-
men. Dass die genauen Zahlen von
Schlaganféllen und damit verbunde-
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Seit 12 Jahren Prdsidentin des Schlaganfall-
Hilfevereins Blétz: Chantal Keller.

nen Todesfédllen hierzulande nicht
verfolgt werden, ist nur einer der Kri-
tikpunkte von Blétz, der Verein den
Chantal Keller zusammen mit anderen
Betroffenen 2013, finf Jahre nach ih-
rem eigenen Schlaganfall, gegriindet
hat. ,Nach meinem Schlaganfall konn-
te ich nach einem Jahr ungefdhr hun-
dert Worter sprechen. Alle Sprachen
waren weg und es gab niemanden, der
verstand, warum ich nicht sprechen
konnte, erzahlt sie. Da es in Luxem-
burg damals zwar eine Krankenh-
ausversorgung, aber dariiber hinaus
kein unterstiitzendes Netzwerk gab,
beschloss sie eines zu griinden. Betrof-
fene und ihre Angehdrigen bendtigen
auch weit nach dem Ereignis selbst,
eine intensive Férderung. Das gilt so-
wohl auf koérperliche als auch auf psy-
chosozialer Ebene.

Lebensgewohnheiten,  Arbeitsfa-
higkeit, Beziehungsdynamiken: Ein
Blétz asbl

Der Verein Blétz asbl unterstiitzt
Menschen, die einen Schlaganfall er-
litten haben, ihre Angehdrigen und
sucht engagierte Freiwillige. Am 17.
Mai finden zwei Veranstaltungen im
Centre Culturel Huncheringen statt:
eine Einfithrung fiir neue Freiwillige
und ein Informationsvormittag fir
Familien von Kindern mit Schlagan-
fall. Beide Veranstaltungen sind kos-
tenlos. Weitere Informationen finden
Sie auf bletz.lu.

Schlaganfall ist ein Ereignis, der von
einen Moment auf den anderen alles
dndert. Neben monatlichen Treffen,
zu Sport und anderen Aktivititen,
bietet Blétz deshalb auch zehn neuro-
psychologische Sitzungen an, finf fiir
Betroffene und finf fiir ihre Angeho-
rigen, die oftmals auch unbezahlte
Care-Arbeit leisten. Sitzungen also, die
Nach- und Vorsorgeleistung zugleich
darstellen und trotzdem nicht von der
CNS getragen wird. ,,120 bis 150 Euro
pro Sitzung sind viel Geld, gerade fiir
Menschen mit Frihpension oder Er-
werbsunfahigkeit“ sagt Keller. Der
Verein finanziert sein Angebot iiber
Spenden und eine Bezuschussung vom
Gesundheitsministerium.

Dass auch hier immer mehr Men-
schen unter 55 Jahren betroffen sind,
sieht Keller in ihrer téglichen Arbeit.
,Das ist das grofle Missverstandnis:
Viele denken, ein Schlaganfall betrifft
nur alte Menschen. Das stimmt aber
nicht.“ Unabhéngig von der globa-
len Entwicklung der Verjiingung von
Patient*innen, gab und gibt es auch
Kinder und Jugendliche, die betrof-
fen sind, in Luxemburg geht Blétz
von sieben bis zehn Betroffenen pro
Jahr in dieser Altersgruppe aus, selbst
wenn keine Risikofaktoren oder Vor-
erkrankungen vorliegen. Auch die
Geschlechtszugehorigkeit hat Auswir-
kungen auf das Schlaganfallrisiko.
Anders als bei Médnnern, gibt es bei
Frauen verschiedene Lebensphasen
in denen sie, hormonell bedingt, ein
hoheres Risiko laufen, einen Schlagan-
fall zu erleiden. Dazu gehért zum Bei-
spiel die Phase kurz vor und wéhrend
der Menopause, aber auch wiahrend
der Schwangerschaft und Stillzeit.
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Verschiedene Medikamente, wie die
Antibabypille, erhéhen das Risiko. Es
ist wichtig, gerade in diesen Phasen
andere negative Faktoren, wie Rau-
chen, Alkoholkonsum und ungesunde
Erndhrung zu vermeiden, da diese
zu Bluthochdruck fiihren. Einer der
Hauptfaktoren fiir Schlaganfall und
Herzinfarkt und zum Gliick auch ein
Biomarker, der sich schnell und ein-
fach zuhause messen lasst sowie medi-
kamentos gut zu behandeln ist. Proble-
me tauchen dann auf, wenn Menschen
auf eigene Faust Medikamente abset-
zen, zum Beispiel wegen auftretenden
Nebenwirkungen. ,Leider erleben wir
das immer wieder — und es kann todli-
che Folgen haben®, sagt Keller.

Im Gespriach wird Kklar, dass die
Grindung des Schlaganfall-Hilfever-
eins fir Chantal Keller etwas war, das
ihrem Leben einen neuen Sinn und
eine komplett neue Richtung gegeben
hat. Sie hat fir andere geschaffen,
was ihr damals gefehlt hat. Ein Enga-
gement, das ihr im Januar die Ehrung
zur Luxemburgerin des Jahres einge-
bracht hat. Trotz, oder vielleicht gera-
de wegen allem, was sie selbst erlebt
hat und im Kontakt mit anderen Be-
troffenen weiterhin erféhrt, schopft
sie Kraft aus der Erkenntnis, wozu der
menschliche Korper fahig ist: ,,Das Ge-
hirn ist wirklich faszinierend: Es kann
neue Aufgaben iibernehmen, die vor-
her nicht moglich waren. Das ist un-
glaublich. Das Gehirn ist perfekt.”
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