STROKE UNIT

Hinweise:

Unmittelbar nach der Akutbehandlung wird in
Abhangigkeit von Symptomen und Behinderungen
eine Rehabilitationsbehandlung durch unseren
Sozialdienst beantragt.

Unsere Sozialarbeiterin berat und unterstitzt die
Patienten und ihre Angehdérigen auch in weiteren
Angelegenheiten, z. B. bei Fragen mit der
Krankenversicherung (Pflegestufe, Pflegegeld
usw.) oder bei der Organisation von Pflegedienst
und Hilfsmittelversorgung.

Weil Patienten nach dem Schlaganfall oft
vermehrt mide sind, bitten wir, Besuche auf max.
zwei Personen zu begrenzen. Bitte beachten Sie
die Besuchszeiten (tagl. 14.30—-17.00 Uhr); in
Absprache mit dem Pflegepersonal kénnen diese
fur Sie angepasst werden.

Wegen moglicher Schluckstérungen sprechen
Sie bitte mit der zustandigen Pflegekraft, bevor
Sie Speisen oder Getranke mitbringen.

Bitte haben Sie Verstandnis, dass unsere Arzte
nicht mit jedem Angehodrigen einer Familie
einzelne Gesprache fihren kénnen. Nennen Sie
uns bitte einen festen Ansprechpartner, der ggf.
die Informationen weitergibt.
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Heinrich-Braun-Klinikum gemeinniitzige GmbH
Standort Zwickau | Karl-Keil-Straf3e
Karl-Keil-Stral3e 35

08060 Zwickau

Klinik fir Neurologie, Haus 2
Chefarzt Dr. med. Stefan Merkelbach

Kontakt Stroke Unit:

Haus 2 | 2. Etage | Station 02-2
Ansprechpartner: Oberarzt Andreas Kreuf&lem
Telefon: 0375 51-2750

E-Mail: neur@hbk-zwickau.de

Fir nahere Informationen besuchen Sie uns im
Internet: www.heinrich-braun-klinikum.de
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Was ist ein Scblaganfall 2

Unter einem Schlaganfall versteht man eine plétzli-
che Durchblutungsstérung des Gehirns. Er entsteht,
wenn hirnversorgende BlutgefaRe verstopft sind
(sog. ischamischer Schlaganfall) oder aber platzen
und eine Hirnblutung einsetzt. In beiden Fallen wer-
den Gehirn-zellen nicht ausreichend mit Sauerstoff
und Nahrstoffen versorgt. Schlagartig kommt es zum
Ausfall wichtiger Gehirnfunktionen und Gehirnzellen
beginnen abzusterben.

Schlaganfallstation:

Die Uberregional zertifizierte Stroke Unit ist unsere
spezialisierte Schlaganfallstation, auf der Patienten
mit Schlaganfallen betreut werden. Ziel der Stro-
ke Unit ist die rasche und umfassende Klarung der
Schlaganfallursache und deren gezielte Behandlung.
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Was sind Ursachen ﬁir einen Scblaganfall?

Haufige Ursachen fir eine Durchblutungsstérung
sind z. B. Verkalkungen der grof’en Schlagadern,
die das Gehirn mit Blut versorgen, Veranderungen
der kleinen Gehirngefae, Herzrhythmusstérungen,
die zur Entstehung von Blutgerinnseln und Embolien
fihren, dazu kommen seltene Ursachen, die im Ein-
zelfall zu klaren sind.

Haufige Ursachen fir Hirnblutungen sind erhéhter
Blutdruck, Gefalfehlbildungen oder Gerinnungssto-
rungen, u. a. auch infolge einer Behandlung mit z. B.
Falithrom.

Gezielt wird nach GefalRveranderungen (meist mit-
tels Ultraschall, aber auch mittels CT oder MRT),
nach Herzveranderungen (EKG, Langzeit-EKG, Ult-
raschall des Herzens) oder nach Laborauffalligkeiten
gesucht.

STROKE UNIT

Behandlun g:

Durch enge Kooperationen mit anderen Fachdiszi-
plinen des Klinikums sind alle relevanten Diagnos-
tik- und Therapieformen inklusive medikamentdser
Behandlung, Kathetertechniken (interventionelle
Neuroradiologie) und Operationsverfahren (Ge-
fal3-, Neurochirurgie) verflgbar.

Speziell fir die Patienten, die innerhalb eines Zeit-
fensters von 4,5 Stunden ab Beginn der Symptome
eingeliefert und entsprechend untersucht werden,
stehen speziellere und effektivere Moglichkeiten
der Schlaganfall-Behandlung zur Verfiigung (z. B.
iv.-Thrombolyse, interventionelle Thrombektomie).

Unser Pflegepersonal ist im Umgang mit Patien-
ten nach Schlaganfall besonders geschult. Phy-
sio- und Ergotherapeuten sowie Logopaden sind
in die Behandlung involviert, so dass rehabilitative
Maflinahmen direkt beginnen und dazu beitragen,
moglicherweise verbleibende Krankheitsfolgen so
gering wie moglich zu halten.
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