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Chefarzt Dr. Rainer Poburski (IL), und Oberarzt Nikola Popovic besuchen einen Patienten auf der Stroke Linit,
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Jeder Schlaganfall ist ein Notfall

Neurologe Dr. Rainer Poburski betont, dass es wichtig ist, Symptome ernst zu
nehmen. 2014 kamen 400 Patienten mit Verdacht auf einen Schlaganfall ins EVK

Vim Sabine Kruse

Ein paar Tage erst ist es her, da ging
bei dem  BO-Fihrigen Hattinger
nichts mehr. Er sprach verwa-
schen, die linke Kirperseite war ge-
lihmit. Inzwischen ist er wieder aul
den Beinen - als ob er nie cinen
Schlaganfall pehabt hitie. Es sind
solche Fille, die Dr. Rainer Poburs-
ki (62). Chefarzt der Klinik fir
Meurologic am  Evangelischen
Krankenhaus (EvK), immerwicder
«den Sinn unserer Titigkeit erken-
nen lassen™. Weil sie zeigen, wie
wichtig s ist, dass cin Schlaganfall
schnellstmisglich behandelt wird.
Diec Drei-Stunden-Frist ist aus
medizinischer Sichi dabei das ent-
scheidende Zeitfenster. So lange
haben Schlaganfall-Paticnten eine
guie Chance, dass Arzie das Bluige
rinscl, das ihre GefiBe verstopfi
und den Schlaganfall auslast, voll-
stindig auflosen kiinnen. Gesund-
heitliche Dauerschiden durch die
Erkrankung lassen sich so abmil-

dern odergar komplett verhindemn.
Zwar habe sich das Bewussisein
dafiir, dass bei cinem Schlaganfall
die Zeit zihly, inzwischen put
ctablicrt hat“, betont Poburski an-
lisslich des  Tags gegen den
Schlaganfall® am gestrigen Sonn-
tag. Dennoch komme es immer
wicder vor, dass Betroffene Warn-
symptome nicht ermst nihmen.
Und etwa glaubten: Wenn ein star-
ker akuter Koplschmerz, cine
Sprach- oder Gangstirung nach
zehn, 15 Minuten von selbsl weg-
geht, miisse man nicht ins Kran-
kenhaws. Doch genau das sei
falsch, warnt der Mediziner, Denn
oft folge asuf den ersten cin weiterer,
heftigerer  Schlaganfall. Zudem
wirkt dic Lyse-Therapie - bei dieser
wird dem Patienten ein Medika-
ment verabreicht, dass das Blutge-
rinsel aufliisen soll = am besten un-
mitielbar nach dem Schlaganiall.
2014 aberkonntc sic am EvK nur
28 Mal durchgefiihn werden. Zwar
gebe os fiir die Behandlung viele

modizinische Ausschlusskriterien.
Den Riickgang gegendiber 2013, als
45 Lysc-Therapien durchgefithrt
wutden, fihrt Poburski aber daraafl
zuriick, dass vicle Betroffene zu
spiit ins EvK kamen. , Jeder Schlag:
anfall ist ein MNotfall, bei dem man
den Notarzt rufen sollie - sofort.”
Rund 400 Paticnien mit Ver
dacht auf cinen Schlaganfall - aus
Hattingen und den angrenzenden
Stidten - wurden im vergangenen
Jahr im EvK behandelt, in 100 Fil-
len gaben die Arzte schon bald Ent-
warnung: Die digser Erkrankung

gleichenden Symplome hatten an-
dere Ursachen: einen fichrigen In-
fekt, einen cpileptischen Anfall,
cineschwere Migriine-Attaclke. Die
iibrigen 300 Frauen und Manner
wurden aufl einer Spezialsiation
(wStroke Unit“) behandelt und
wiihrend der ersten Tage besonders
intensiv dberwacht. 250, sagt Po-
burski, konnien das EvE schlicB-
lich ohne oder mit aur kleinen Ein-
schrinkungen verlassen.

Wie der 80-Jihrige, dessen Frau
gleich nach Auftreten der Schlag-
anfall-Symptome den Notarzt rief.

Risikofaktoren fiir einen Schlaganfall

: W Mit zunehmenden Alter steigt
: das Risike fiir einen Schlaganfall,
: die meisten in 2014 am EvK mit
: dieser Erkrankung Behandelten

¢ waren 70 Jahre und &lter,

© M Als Risikofaktoren fiir einen

Schlaganfall seit langem bekannt
sind auch Rauchen, Bluthech-
druck, Diabetes, Ubergewicht,

B Aber auch ein unbehandeltes :
Vorhofflimmern kann Schlagan-
fille auskisen.



