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Hirnblutung
was nun?
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Eine Hirnblutung ist fiir die Betroffenen und ihre Angehdrigen ein Schicksalsschlag. Meist

werden die Betroffenen unmittelbar aus dem Leben gerissen. Eine umgehend eingeleitete

Behandlung ist fiir die weitere Prognose ausschlaggebend.

Eine Hirnblutung ist ein Bluterguf (ein sogenanntes
Hématom) im Gehirn, der entsteht, wenn ein Blutgefaf
platzt. Es kommt zu Funktionsstdrungen im betroffenen
Gebiet, teilweise stirbt das Hirngewebe ab. Das Gehirn
wird neben dem knochernen Schadel durch drei Hirn-
hédute geschiitzt: die feste Hirnhaut (Dura mater), die die
Schddelknochen von innen auskleidet, die Spinnen-
gewebshaut (Arachnoidea) und die weiche Hirnhaut

(Pia mater), die direkt dem Gehirn aufliegt. Je nach Ort
der Blutung werden drei Krankheitsbilder unterschieden:

Das intrazerebrale Himatom (ICB)

Bei einer Hirnmassenblutung, dem sogenannten intraze-
rebralen Haimatom, bildet sich direkt im Gehirn ein Blut-
ergufl. Meist sind relativ grofe Bereiche von der Blutung
betroffen. Die Symptome sind abhdngig davon, welche
Gehirnanteile betroffen sind. Insgesamt dhneln sie denen
eines Schlaganfalls, der durch einen Gefafverschluf
entsteht: Am héufigsten sind halbseitige Lihmungen,
Sprach- und Schluckstérungen, Ubelkeit, Erbrechen und
Sehstérungen. Einer der Hauptrisikofaktoren fir ein
intrazerebrales Himatom ist ein dauerhaft erhohter
Bluthochdruck: Durch ihn nimmt die Elastizitat der
Gefafwinde ab. Plétzlich auftretende Blutdrucksteige-
rungen oder kérperliche Anstrengungen konnen in

solchen Féllen leicht eine Hirnblutung auslésen.

Die Subarachnoidalblutung (SAB)

Bei einer Subarachnoidalblutung bildet sich ein Himatom
zwischen der weichen Hirnhaut, die dem Gehirn direkt
anliegt, und der Spinnengewebshaut. Bemerkbar macht
sich die Subarachnoidalblutung durch schlagartig auf-
tretende heftigste Kopfschmerzen. Dazu kommen Ubel-
keit, Erbrechen, Schweifausbruch und Nackensteife.
Ausgeldst wird eine Subarachnoidalblutung héufig durch
sogenannte Hirnaneurysmen. Das sind Aussackungen der
Gefiafe an der Schadelbasis, deren Wande leicht einreiflen

kénnen.
Das epidurale und das subdurale Himatom

Diese Blutergiisse bilden sich entweder iiber (epidural)
oder unter der harten Hirnhaut (subdural), die dem
Schddelknochen von innen anliegt. Neben Kopfschmer-
zen kénnen — wie auch bei der intrazerebralen Blutung —
je nach betroffenem Hirnareal unterschiedlichste Symp-
tome auftreten. Bei grofen Blutungen tritt eine Bewuft-
seinstriibung bis hin zur Bewuftlosigkeit auf. Epidurale
und subdurale Himatome sind oft Folge von Verletzungen

oder treten bei Gerinnungsstérungen auf.
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Gesundheit bewegt uns.



Notfall Hirnblutung!

Jede Form der Hirnblutung ist ein lebensbedrohlicher
Notfall. Sie erfordert eine schnelle, stationare Behand-
lung und gehoért unbedingt in die Hiande eines Spezia-
listen. Unmittelbar nach Auftreten der ersten Symptome
beginnen die Hirnzellen abzusterben. Je langer man also
mit einer Behandlung wartet, desto mehr Zellen gehen
zugrunde. Bei manchen Blutungen bildet sich in der Nahe
des Hamatoms eine Hirnschwellung aus. Durch dieses
sogenannte Hirnddem kann es zu starken Drucksteige-
rungen innerhalb des Schédels kommen, die das Gehirn
noch zusatzlich schddigen. In einem solchen Fall werden
entwiassernde Infusionen eingesetzt, bei starken Druck-
erh6hungen ist manchmal sogar eine Operation notwen-
dig, um den Bluterguf zu beseitigen. Besonders bei Sub-
arachnoidalblutungen kann es zu einem Hirnwasserstau
kommen. Dieser sogenannte Hydrocephalus muf unter
Umstédnden ebenfalls operativ behandelt werden. Ferner
sollten Bluthochdruck und Gerinnungsstérungen thera-

piert werden.

An wen kann ich mich wenden?

Rehabilitation —
der Weg zuriick ins alte Leben

Wenn die ersten kritischen Tage voriiber sind, beginnt
bereits am Krankenbett die Frithrehabilitation. Ergo-
therapeuten, Krankengymnasten und Sprachtherapeuten
helfen den Betroffenen dabei, die verloren gegangenen
Funktionen wieder zu erlernen. Je frither diese Rehabi-
litation beginnt, desto besser. Ob eine Langzeitrehabi-
litation sinnvoll ist, hangt vom Ausmaf der erlittenen
Nervenschédden ab. Einige Patienten erholen sich rasch
wieder vollstandig, andere bendtigen zum Teil Monate
und Jahre, bis sie ihre Alltagsaktivitdten wieder selbst

in den Griff bekommen. Gerade der Verlauf in den ersten
Wochen ist fir eine realistische Einschétzung der Pro-
gnose von Bedeutung, die wesentlich von Ort und GréRe

der Blutung abhéngt.

Zu Beginn der Behandlung erscheint die Situation oft ausweglos. In solchen schwierigen Lebenssituationen ist es

besonders wichtig, da man kompetent begleitet wird. Das CentralMed-Gesundheitsteam will Thnen und Thren

Angehoérigen dabei helfen, das Zusammenspiel zwischen Akutklinik und Rehabilitationseinrichtung zu optimieren

und so die Riickkehr in den Alltag und das Berufsleben zu ermdglichen.
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