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Jiebe Selbsthilfegruppen,

wieder einmal liegt der 10. Mai, der bundesweite
,rag gegen den Schlaganfall“ hinter uns.

Wie in jedem Jahr haben sind viele von lhnen
unserem Aufruf gefolgt und haben zum Thema
~otarke Patienten leben besser” informiert.

Exemplarisch berichten wir, wie in jedem Jahr
Uber einige Aktivitaten hier im Infobrief.

Nach der Sommerpause finden in diesem Jahr
noch zwei weitere SHG-Treffen statt. Gerne
nehmen wir dazu noch weitere Anmeldungen
entgegen.

Wir winschen lhnen viel SpalR beim Lesen und
eine schone Sommerzeit!

Sondra Wiesemann

P.S.: In der Zeit vom 29.06. — 17.07.2015 bin ich ur-
laubsbedingt nicht in der Stiftung zu erreichen. Vom
20.07. — 07.08.2015 befindet sich Herr Stricker im
Urlaub!

1. Neues aus der Stiftung

Liebe Selbsthilfegruppen,

seit dem 1. Mai 2015 ver-
starke ich das Fundrai-
sing-Team bei der Stiftung
Deutsche  Schlaganfall-
Hilfe in Gutersloh. In den
letzten Tagen wurde ich
sehr herzlich in der Stif-
tung aufgenommen und
eingearbeitet. Es ist be-
eindruckend, wie Vviele

AA Menschen, Engagement,
\ .. Wissen und Geschichten
unter dem Dach der Schlaganfall-Hilfe vereint sind.

Ich freue mich sehr, ein Teil von lhnen zu werden und
einen eigenen Beitrag zur Verbesserung der Situa-
tion von Betroffenen leisten zu kbnnen. Aus meiner
beruflichen Vergangenheit ist mir die medizinische
Hilfe sehr vertraut: Zuletzt habe ich fiir das HAMMER
FORUM gearbeitet — ein Verein, der sich der medizi-
nischen Hilfe fur Kinder in Krisengebieten widmet.
Mit einer Mischung aus Mut, Durchhaltevermégen
und Wissen kann man viel erreichen — also: auf
geht’s!

Viele GriulRe

Sabrina Johanniemann

2. Lotsen-Tagung zum Schlaganfall macht
deutlich:
Schlaganfall-Lotsen sind ein Erfolgsmodell

Schlaganfall-Patienten sind in der hauslichen Nach-
sorge oft nicht gut versorgt. Doch das soll sich an-
dern, waren sich die 200 Teilnehmer der 2. Lotsen-
Tagung Schlaganfall am 27. Mai 2015 in Gitersloh
einig. Politische Unterstitzung erhielten sie von
Nordrhein-Westfalens Gesundheitsministerin Bar-
bara Steffens. Sie betonte: ,Schlaganfall-Lotsen sind
ein Projekt mit Strahlkraft. Damit wird NRW zum Vor-
reiter".

270.000 Schlaganféalle jahrlich in Deutschland — die
Volkskrankheit ist der haufigste Grund fiir Behinde-
rungen im Erwachsenenalter. Fast zwei Drittel der
Uberlebenden sind dauerhaft auf Unterstiitzung,
Therapie, Hilfsmittel oder Pflege angewiesen.

In der Akutklinik und der Rehabilitation bestens ver-
sorgt, fallen viele Patienten nach Entlassung aus der
Klinik in ein tiefes Loch. Sie verstehen die Krankheit
und ihre Therapie nicht, sind psychisch labil und nur
schwer zu motivieren. In dieser Situation sollen sie
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selbst die Steuerung ihrer weiteren Behandlung
Ubernehmen — fur viele eine totale Uberforderung.

Seit Jahren warnt die Stiftung Deutsche Schlagan-
fall-Hilfe gemeinsam mit vielen Neurologen und Ver-
sorgungsforschern, dass hier nicht nur menschliche
Schicksale entstehen, sondern auch viel Geld ver-
schleudert wird. Werden Patienten gut begleitet und
ihre Behandlung koordiniert, lieRe sich deren Thera-
pietreue deutlich erhdéhen. Ein besseres Rehabilitati-
onsergebnis, geringerer Pflegebedarf und weniger
wiederholte Schlaganfalle waren das Ergebnis.

Auf der 2. Lotsen-Tagung Schlaganfall schilderten
die ersten Schlaganfall-Lotsen Erfahrungen aus ihrer
taglichen Praxis. Fazit: Patienten nehmen das Ange-
bot dankbar an und zeigen sich deutlich motivierter.
,Das Projekt setzt an den Schnittstellen der Versor-
gung an, wo Menschen in riesige Loécher fallen,"
sagte Ministerin Steffens. ,Sie bauen damit Briicken
fur Patienten und Angehdrige".

Dass Schlaganfall-Lotsen ein Erfolgsmodell sind, soll
in den kommenden drei bis finf Jahren in Ostwestfa-
len-Lippe auch wissenschaftlich bewiesen werden.
,Denn noch haben wir keine flachendeckenden Er-
fahrungswerte", erklarte Dr. Brigitte Mohn. Karsten
Menn von der Barmer GEK sagte der Kuratoriums-
vorsitzenden der Deutschen Schlaganfall-Hilfe Un-
terstitzung zu. Seine Kasse wird — gemeinsam mit
anderen Krankenkassen —im zweiten Halbjahr einen
S0 genannten Selektivvertrag zur Finanzierung der
Schlaganfall-Lotsen in Ostwestfalen-Lippe abschlie-
Ren.

A )
NRW-Gesundheitsministerin Barbara Steffens (Bildmitte)
mochte das Modell der Schlaganfall-Lotsen gemeinsam mit Dr.
Brigitte Mohn (Kuratorium Deutsche Schlaganfall-Hilfe) und Dr.
Michael Brinkmeier (Vorstand Deutsche Schlaganfall-Hilfe) in
die Flache bringen.

Aus ganz Deutschland kamen Arzte, Therapeuten,
Pflegekréafte, Kassenvertreter und Funktiondre aus
dem Gesundheitswesen nach Gitersloh, um die
Schlaganfall-Nachsorge der Zukunft zu diskutieren.

2. Buchtipp

Fur Sie gelesen

16 geschenkte Jahre

Im Alter von 48 Jahren
erleidet Erika einen sehr
schweren Schlaganfall,
eine Hirnblutung. Etwa
neun Monate bleibt sie
im Krankenhaus, die
Arzte machen dem Ehe-
mann und den drei Kin-
dern keine Hoffnung
mehr. Erika liegt mit ho-
hem Fieber im Kranken-
bett, als die Familie sie

zum Sterben nach Hause
holt. Doch ihre Familie ist noch nicht bereit, die ge-
liebte Ehefrau und Mutter aufzugeben und Erika
selbst wohl auch nicht. Denn die aufopfernde Pflege
vor allem des Ehemannes holen Erika ins Leben zu-
rick. Nach einem Vierteljahr erholt sie sich immer
mehr, kann nach und nach Zeit sitzend im Rollstuhl
verbringen. Sie hat Spal am Lésen von Kreuzwort-
ratseln, wenn ihr die Familie hilft. Und sie kann sogar
mit ihrem Mann im Wohnmobil verreisen, 16 Jahre
werden den Beiden noch geschenkt. 33.000 Kilome-
ter fahren beide durch verschiedenste Lander, unter
anderem besuchen sie Rom und Santiago de Com-
postela. Das Erlebte hat der Ehemann in dem kleinen
Band ,16 geschenkte Jahre® verarbeitet — Gedichte
und Berichte wechseln sich ab. Ein eindrucksvoller
Band einer Zeitreise durch Jahre des Verzweifelns
und Hoffens, des glicklichen Zusammenlebens und
der Dankbarkeit. Das Dokument einer tiefen Liebe.
Winfried Kerkhoff: 16 geschenkte Jahre. Engels-
dorfer Verlag Leipzig 2014. 8,80 Euro.

Das Ziel ist Rotterdam

Ist Rotterdam zu weit? Nach einem Schlaganfall will
Jirgen Lippert seinen Traum einer Radtour nach
Rotterdam nicht aufgeben. Vier Jahre spéater hat sich
Jurgen Lippert ins Leben zuriickgekampft, 2013 ist
es soweit: Am Kolner Dom startet er die Tour mit sei-
ner Frau Gitta. Uber seine Erfahrungen und seine
Zielstrebigkeit hat der begeisterte Radfahrer ein
Buch geschrieben — um Menschen in einer ahnlichen
Situation Mut zu machen und ihnen Anregungen zu
geben, wie sie es schaffen koénnen, trotz eines
Schlaganfalls ein gutes Leben zu fiihren. Lehrreich
ist schon die Diagnose des Schlaganfalls, die sich bei
Jurgen Lippert lange hinzog. Dann Aufenthalt auf der
Intensivstation und Stroke Unit. Die Angst vor einem
weiteren Schlaganfall. Gefal3entziindung. Unzéhlige
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Untersuchungen. Physiotherapie im Krankenhaus,
Rehabilitation. Laufen ohne Gehhilfe, die Lebens-
geister erwachen wieder. Fortschritte, aber dann wie-
der Stagnation. Doch Jiurgen Lippert gibt nicht auf,
setzt sich immer neue Ziele. Irgendwann werden die
Spaziergange langer, er kann wieder Autofahren,
den Garten auf Vorder-
mann bringen und reisen.
Dann das erste Training
auf dem Fahrrad. Vier
Jahre nach dem Schlag-
anfall radelt er mit seiner
Frau durch Rotterdam —
Ziel erreicht! Ein hilfrei-
ches, gut strukturiertes
und Mut machendes Buch
mit vielen Tipps fur

Schlaganfall-Patienten.
Immer wieder kommen
auch Frau, Tochter und ein Freund zu Wort — diese
Perspektiven sind hilfreich und wichtig fir Angeho-
rige.

Jurgen Lippert: Das Ziel ist Rotterdam. Mein Weg
zuriick nach einem Schlaganfall. Edition Winter-
work Borsdorf. 12,90 Euro.

Online-Blog mit den Erfahrungen eines
Schlaganfall-Betroffenen

Im November 2011 erlitt Reinhold Kraft eine Hirnblu-
tung und ist seither zu 60 % schwerbehindert. Heute,
drei Jahre danach, stell er fir sich fest, dass er es
geschafft habe, trotz aller erlebten Einschrankungen
und Schwierigkeiten, wieder ein bewegtes und span-
nendes Leben zu fihren und sich des Lebens zu er-
freuen.

Klavierspielen trotz Schlaganfall

Diese Seite teilen

SimpleSite kostenlos
ausprobieren

“SimpleSite ist der

Probieren Sie SimpleSite
jetzt aus und erhalten Sie
einen Monat geschenkt.

Starten Sie jetzt lhre

kostenlose Probezeit!

Startseite des Blogs von Reinhold Kraft

Dass er heute wieder Klavierspielen und sogar wie-
der offentlich als Dinner-Pianist auftreten kann, ist

Ausdruck der Moéglichkeiten, die man trotz einer erlit-
tenen Behinderung hat. ,Man darf nicht aufgeben
und sich nicht entmutigen lassen® lautet sein Lebens-
motto.

Immer wieder stellt er fest, dass sich sehr viele
Schlaganfall-Patienten zurtickziehen, aus Depressi-
onen nicht mehr herauskommen und es nicht schaf-
fen, der neuen Situation positive Aspekte abzugewin-
nen. Sie machen es sich, aber vor allem auch lhren
Néachsten sehr schwer.

Aus diesem Grund hat er Anfang 2015 eine Internet-
seite gestartet und seine Aufzeichnungen in einen
Blog eingearbeitet, den er permanent weiterfihren
will. Dadurch kann er eigene Entwicklungen und Ver-
besserungen und neue Erkenntnisse weiterhin kom-
munizieren. Die Internetadresse mit dem Blog ist
Uber folgenden Link erreichbar:
www.aufgeben-nie.de

3. Jubilaen 2015

5 Jahre

25.04.2010
Kinder & Jugendliche mit Schlaganfall
Selbsthilfegruppe f.Betroffene in Hessen

05.05.2010
SHG fir junge Schadel-Hirn-Verletzte Darmstadt

03.05.2010
Aphasie-SHG St. Wendel

10 Jahre

04.04.2005
Schlaganfall-SHG Nordhorn

12.04.2000
SHG Schlaganfallbetroffener Koblenz

17.04.2000
Schlaganfall-SHG Main-Kinzig

01.05.2005
Sonnenstrahl
Schlaganfall-SHG Recklinghausen

01.06.2005
SHG fur Schlaganfallbetroffene und
Angehdrige Torgelow

07.06.2005



http://www.aufgeben-nie.de/

Schlaganfall-SHG Ibbenbilren

15 Jahre

01.04.2000
Schlaganfall-SHG Beelitz und Umgebung

01.04.2000
Schlaganfall-SHG Hildburghausen

20.04.2000
SHG Schlaganfall & Aphasie Rostock-
Lutten-Klein
05.05.2000
SHG fir Schlaganfallbetroffene und deren
Angehdrige Ravensburg

06.05.2000
Aphasie und Schlaganfall-SHG Elztal

08.05.2000
Schlaganfall-SHG Bad Aibling/
Rosenheim e. V.

08.05.2000
Schlaganfall-SHG Passau

08.05.2000
Schlaganfall SHG Garmisch-Partenkirchen

10.05.2000
Schlaganfall-SHG Paderborn

27.05.2000
Schlaganfall-SHG Schweinfurt |

20 Jahre

01.04.1995
Schlaganfall-SHG Leipzig |

15.04.1995
Aphasiker und
Schlaganfall-SHG Herford Il
16.04.1995
Schlaganfall-SHG Aphasie Bochum

03.05.1995
Schlaganfall-SHG Olching

11.05.1995
Schlaganfall-SHG "WIR" Kdin

Allen Gruppen senden wir an dieser Stelle unsere
herzlichsten Glickwilnsche!

Auch lhre Gruppe hat im 2. Quartal 2015 ihr Jubi-
laum gefeiert und ist hier nicht aufgefuihrt? Dann ge-
ben Sie uns bitte Bescheid. Vermutlich liegen uns
dann nicht die korrekten Daten vor.

4. Berichte aus den Regionen

Jeder Tag ist ein Geschenk

Selbsthilfegruppe WIR Kaéln feiert 20-jahri-
ges Bestehen

Kurt Nahrendorf und Josef Fischer griindeten 1995
in Koln die Gruppe ,\WIR" fir Schlaganfall- und Hirn-
verletzungsbetroffene. Wahrend Fischer die Gruppe
kurze Zeit spater verliel3, leitet Kurt Nahrendorf sie
bis heute. Am 9. Mai 2915 konnten also 20 Jahre
Selbsthilfearbeit gefeiert werden: im Beisein von Bir-
germeisterin Elfi Scho-Antwerpes, Stefan Stricker
von der Schlaganfall-Hilfe, den Gruppenmitgliedern
und weiteren Gasten.

WIR feiert neben dem grofRen 20-jahrigen Jubilaum
auch noch ein ,kleines®, namlich 15 Jahre Infomaga-
zin. Regelmafig stellt Kurt Nahrendorf die wichtigs-
ten Informationen rund um den Schlaganfall und die
Gruppe in diesem Magazin zusammen. Nun hat er
eine Jubilaumsausgabe gestaltet. Darin enthalten:
ein eindrucksvoller Rickblick auf das Gruppenleben
mit vielen Farbfotos, aktuelle Informationen Uber
Schlaganfall, tber Vorsorge und Sport und nattrlich
der Text des WIR-Lieds (die Gruppe hat ein eigenes
Lied nach der Melodie von ,Mein Vater war ein Wan-
dersmann...).

Jedes Jahr steht bei WIR unter einem Motto. Im Ju-
bildumsjahr lautet es: ,Vergangenheit ist Geschichte,
Zukunft ist Geheimnis, jeder Tag ist ein Geschenk".
Das bedeutet: nach vorne schauen und das Beste
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aus seinem Leben zu machen. Das versuchen die
Mitglieder der Gruppe nach Kraften bei den regelma-
RBigen Treffen, mit Sport und Informationsveranstal-
tungen.

Derzeit spielen einige Mitglieder Golf (diese Sportart
wirkt sich sehr positiv auf Schlaganfall-Patienten
aus), jedes Jahr im Mai findet ein Schnuppertag fur
Neueinsteiger statt. Ein anderer Teil der Gruppe hat
sich dem Kegeln verschrieben. Es ist geplant, ein
weiteres Angebot fir Sport an der frischen Luft zu
schaffen.

Bindeglied zur Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe
ist Kurt Nahrendorf, der sich stets mit den neuesten
Informationen versorgt und diese an die Gruppenmit-
glieder weitergibt. Allein das verbleibende Programm
fir 2015 kann sich sehen lassen. Nach dem traditio-
nellen Sommerfest im Juni folgen u.a.: ,Judo trotz
Schlaganfall®, ,Anwendung eines Defibrillators*, Fort-
bildungsausflug zur Gesellschaft fiir Gerontotechnik
nach Iserlohn und Ende des Jahres die Adventsfeier
im Evangelischen Krankenhaus Koéln-Weyertal.

Die Treffen der Gruppe sind jeden 2. Mittwoch eines
Monats um 15 Uhr im Evangelischen Krankenhaus
Weyertal, Koln.

Vorstandssitzung des Schlaganfall-
Landesverbands NRW in der
Aatalklinik Wiinnenberg

Am 21. Mai traf sich der Vorstand des Schlaganfall
Landesverbandes NRW e.V. in der Aatalklinik in Bad
Winnenberg. Anlass des Treffens war eine regulare
Vorstandssitzung des Landesverbandes, die erstma-
lig nicht in Linen, sondern an einem anderen Ort
stattfand. "Wir muissen uns bewegen", so Klaus
Thielker, 1. Vorsitzender des Landesverbandes.
Denn neben der Ublichen Routine wurde auch Uber
neue Therapie-Konzepte mit dem neuen Chefarzt
der Aatalklinik, Dr. Rudiger Buschfort, gesprochen.
"Diese Art einer Vorstandssitzung wird nicht die
letzte gewesen sein”, verspricht Klaus Thielker.

Ije? Vorstand des Landesverbands NRW vor der Klini
Wiinnenberg

-

K in Bad

»Tag gegen den Schlaganfall“ in Verl

Erfolgreicher Aktionstag: die Stuhle des Ratssaa-
les im ostwestfalischen Verl reichten nicht aus
far die Besucher der Infoveranstaltung.

Anette Harnischfeger, Sprecherin der Schlaganfall-
Selbsthilfegruppen im Kreis Gutersloh, hatte die Info-
veranstaltung organisiert. Mitveranstalter waren die
Stadt Verl und die Deutsche Schlaganfall-Hilfe.
Rechtsanwalt Ralf Muller (Gltersloh) erlauterte, wel-
che Rechte Patienten haben. Dr. Rudiger Buschfort
(Bad Winnenberg) stelte moderne Verfahren der
Rehabilitation vor, und Beate Doérl und Ursula Dres-
selhaus (beide Verl) erklarten, welche Mdglichkeiten
die Logopadie und die Physiotherapie bieten. Dar-
Uiber hinaus gab es verschiedene Demonstrationen
und viel Infomaterial.

Die Veranstalter und Referenten der Infoveranstaltung in
Verl waren zufrieden.

»Starke Patienten leben besser*
Selbsthilfegruppe organisierte Vortrag im
Rathaussaal Mitterfelden zum bundesweiten
Tag gegen den Schlaganfall

MITTERFELDEN - Die Selbsthilfegruppe Schlagan-
fallbetroffener im Berchtesgadener Land e.V. hat im
Rahmen ihrer aktivitétsintensiven Vereinsarbeit und
richtungsweisenden Aufgabe zur Krankheitsbewalti-
gung des Risikofaktors ,Schlaganfall* zum bundes-
weiten Tag gegen den Schlaganfall zu einem 6ffent-
lichen und bestens organisierten Vortrag eingeladen.
Als Referent des Vortrages konnte Dr. Jochen Quin-
tern, Leitender Oberarzt im Medical Park Loipl, Fach-
klinik far Neurologie, Bischofswiesen, gewonnen
werden.

Obwohl jahrlich rund 270.000 Menschen in Deutsch-
land einen Schlaganfall erleiden, wird dieses
schlimme Krankheitsbild scheinbar noch immer nicht
bewusst wahr genommen, jedenfalls nicht, solange
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man sich gesund und fit fuhlt oder in der Familie kein
solcher Krankheitsfall eingetreten ist. Anders war es
nicht zu erklaren, dass bei weitem nicht alle Stiihle
im Rathaussaal Mitterfelden besetzt waren.

Eigentlich sehr bedauerlich, denn die Selbsthilfe-
gruppe hatte sich mit einem zusatzlichen Infostand
sehr viel Muhe gegeben. Viele kostenlose aufkla-
rende und ratgebende Broschliren zur Krankheit,
Therapie und Alltag, aber auch die Erkennungswerte
von Symptome, die auf einen Schlaganfall hindeuten
koénnen, lagen Ubersichtlich geordnet auf. Sollte sich
eine solche Diagnose bestétigen, gilt es Uber die
Schlaganfallversorgung Bescheid zu wissen. Hierzu
waren ebenso Orientierungshilfen und Tipps fir Be-
troffene und Angehorige erhaltlich. Zur Erinnerung
an die Veranstaltung lagen auch kleine Prasente zur
Mitnahme bereit.

Eingangs entbot Monika Herbst, Leiterin der Selbst-
hilfegruppe Schlaganfallbetroffener, einen Willkom-
mensgruld an die 19 Interessierten, unter ihnen Ro-
semarie Bernauer. Die 3. Birgermeisterin der Ge-
meinde Ainring Ubernahm die Vertretung fir den ter-
minlich verhinderten 1. Blrgermeister Hans Eschl-
berger. In ihrem GruBwort wies sie die Anwesenden
darauf hin, dass es im Landkreis fir viele Krankhei-
ten ebenfalls Selbsthilfegruppen gebe, die alle unter
dem Dach der Kontakt- und Informationsstelle fur
Selbsthilfe im Berchtesgadener Land zusammenge-
fasst seien und gute Arbeit leisten. Speziell die
Schlaganfallselbsthilfegruppe habe ihren festen
Platz in der Gemeinde Aunring im BRK-Haus in Mit-
terfelden an der Industriestral3e 6a.

Bayerischer Verpang
s:nlaq:nhllhllnmnlr

igantall

eV

Zum bundesweiten Tag gegen den Schlaganfall unter dem Motto
L,Starke Patienten leben besser* referierte im Rathaussaal Mitter-
felden Uber die verschiedenen Arten eines Schlaganfalles sowie
die Risikofaktoren Dr. Jochen Quintern aus Bischofswiesen. Be-
grufdt wurde der Leitende Oberarzt im Medical Park Loipl, Fach-
klinik far Neurologie, von Monika Herbst (links), Leiterin der
Selbsthilfegruppe Schlaganfallbetroffener im Berchtesgadener
Land und 3. Blirgermeisterin Rosemarie Bernauer.

Foto: Schlosser

Dr. Jochen Quintern veranschaulichte in seinem Vor-
trag eingehend die verschiedenen Arten eines

Schlaganfalles sowie die Risikofaktoren. Wie viele
Herz-Kreislauf-Erkrankungen spielen hier die ge-
wichtigste Rolle hoher Blutdruck, Herzrhythmussto-
rungen, Rauchen, Zuckerkrankheit, erhthte Blut-
fette, Stress, auch erbliche Vorbelastung, wenn El-
tern oder GrofReltern von einem Schlaganfall betrof-
fen waren.

Werden Risikofaktoren reduziert, so seien 70 Pro-
zent der Schlaganfélle vermeidbar. Nach einer Akut-
behandlung im Krankenhaus folge in der Regel eine
stationare Rehabilitationsmafnahme in einer Reha-
Klinik fur Neurologie. In einem interdisziplinaren
Therapeutenteam werden die motorischen, sprachli-
chen oder kognitiven Ausfalle entsprechend thera-
piert.

Monika Herbst gab abschlieRend den Anwesenden
noch einen Spruch von Altbundesprasident Richard
von Weizsacker mit auf den Weg: ,Gesundheit ist ein
Geschenk, das uns jederzeit genommen werden
kann“. Wie sie weiter sagte, hatten sich die Anwe-
senden bestens informieren kdnnen und gut infor-
mierte Patienten leben nach dem Motto des diesjéh-
rigen Schlaganfalltages langer. Sie bedankte sich
beim Referenten und fur die Aufmerksamkeit der Zu-
horer. lhrer Empfehlung zur Vertiefung des Themas
galt der Mithahme des ausgelegten Infomaterials der
Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe.

Die Selbsthilfegruppe Schlaganfallbetroffener BGL
trifft sich regelmafig einmal am dritten Samstag des
Monats im Rot-Kreuz-Haus in Mitterfelden, jeweils ab
14 Uhr zum gemeinsamen Erfahrungsaustausch un-
ter dem Hauptziel und Slogan ,Miteinander — Frei-
nander®

Die Selbsthilfegruppe “Schlaganfall/Aphasie
Meerane/Crimmitschau berichtet:

Der Birgerverein Meerane hatte am 11. Marz 2015
den Vertreter des DRK, Herrn Schmieder fur eine
Veranstaltung gewinnen kdnnen.

Im Mittelpunkt standen “Lebensrettende-Sofort-Mal3-
nahmen”. Unsere Selbsthilfegruppe nutzte die Gele-
genheit, um vorhandene Kenntnisse wieder aufzufri-
schen. Eine Auswertung dazu fand in der Selbsthilfe-
gruppe statt.

Wir waren am 4.Mai 2015 im Alippi Sanitatshaus
Zwickau. Das Sanitatshaus hat ein Projekt zur bes-
seren Versorgung von Schlaganfallbetroffenen ins
Leben gerufen. In einem uns uberreichten Ordner,
der uns als Informationsquelle und damit auch als
Wegweiser dient finden wir Inhaltsschwerpunkte, um
noch besser die zahlreichen Hilfsmittel nutzen zu
kénnen.



Fir uns ist die Geschéftsstelle in Meerane der nachs-
ten Ansprechpartner. Von hier aus werden Kontakte
zu den erforderlichen Fachleuten geknupft, um weite
Wege zu vermeiden.

Geschéftsfuhrer Alippi GmbH und Ansprechpartner der Selbst-
hilfegruppen

Selbsthilfegruppe Schlaganfall/Aphasie
Meerane/Crimmitschau auf Tour.

Am 30. April 2015 fuhren wir auf Einladung des CDU-
Landtagsabgeordneten Gerold Otto gemeinsam mit
der Selbsthilfegruppe Zwickau nach Dresden. Wir
waren Zuhorer im Plenarsaal bei einer Abstimmung
zum Untersuchungsausschuss. Anschliel3end disku-
tierten die Abgeordneten Uber den wachsenden An-
stieg von Rechts- und Linksradikalen in Sachsen.

Die 3 CDU-Abgeordneten Herr Otto, Frau Springer
und Herr Loffler empfingen uns im Sitzungssaal der
CDU und stellten sich den Fragen der Anwesenden.
Sie berichteten Uber ihren politischen Werdegang in
ihrem Wahlkreis.

Nach der darauf folgenden Stadtrundfahrt durch
Dresden nahmen wir das Mittagessen ein. Gestarkt
fuhren wir zum Panometer. Das 360° Panorama
fihrte uns auf eine Zeitreise in das Jahr 1945 nach
den Bombardements im Februar. Das Ausmald der
Zerstorungen ist unfassbar. Umso mehr freuen wir
uns, was fur ein schones neues Dresden in den letz-
ten Jahren entstanden ist.

Expertengesprach auf de mylife in Bremen
am 09.05.2015

Passend zum ,Tag gegen den Schlaganfall* konnten
viele Informationen rund um den Schlaganfall auch
auf der diesjahrigen mylife in Bremen platziert wer-
den: am Freitag, 08.05. erlauterte unsere Kollegin
aus dem Bereich Pravention in einem Vortrag ,Risi-
kofaktoren, Frihsymptomatik und Praventionsstrate-
gien“. Am Samstag, 09.05. wurden Frau Dr. Brunner
aus der Stroke Unit in Bremen, Herr Krohn vom Lan-
desverband der Selbsthilfegruppen Niedersachsen
und Leiter der Gruppen in Hambergen und Bremer-
forde und unsere Kollegin, Frau Dr. Begerow, in ei-
nem moderierten Expertengesprach auf der Haupt-
bihne befragt.

Von Interesse waren
o Madoglichkeiten zur Rickkehr ins Leben nach
Schlaganfall
e derzeitige Versorgungsengpasse
o die stetige Zunahme jungerer Schlaganfallpa-
tientinnen und Patienten
o die Mdoglichkeiten, durch Lebensstilverande-
rungen sowohl dem ersten Schlaganfall vor-
zubeugen, als auch eine erfolgreiche sekun-
dare Pravention zu betreiben.
¢ An Herrn Krohn wurden zusatzlich noch die
Fragen gerichtet,
o was die Selbsthilfe leistet und was
ihre Ziele sind
o wie sie sich finanziert
o und welcher Vorteil von Landesver-
banden ausgeht.
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An allen drei Messetagen konnten sich die Besucher
am Stand des Landesverbandes durch Herrn Krohn
und Herrn Bottcher beraten und beschenken lassen.
-Wir haben wieder sehr interessante und hilfreiche
Kontakte geknipft und, wie ich glaube, auch einigen
Personen unterstlitzende Informationen mit auf den



Weg gegeben®, restimierten die beiden Herren aus
dem Norden.

Die Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe bedankt
sich bei Herrn Krohn und Herrn Bottcher sowie bei
Frau Dr. Brunner fur das tolle Engagement!

Information Uber Aktivitaten der
Selbsthilfegruppe fiur Schlaganfallbetroffene
und Angehorige in Potsdam zum
'Tag gegen den Schlaganfall' 2015

Die SHG hat den 'Tag gegen den Schlaganfall' zum
Anlass genommen, unter Verwendung der von der
Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe zur Verfliigung
gestellten Materialien an zwei Tagen an zwei unter-
schiedlichen Orten im Stadtgebiet von Potsdam in
der Offentlichkeit auf die Thematik der Prophylaxe,
Therapie und Rehabilitation bei Schlaganfall auf-
merksam zu machen.

Am 07. Mai waren zwei Mitglieder der SHG von 10
Uhr bis 15 Uhr in der Apotheke am Schlaatz tatig, am
11. Mai waren es drei Mitglieder der SHG von 10 Uhr
bis 15 Uhr in der Wilhelm-Apotheke. Diese beiden
Apotheken hatten sich auf die Bitte der SHG hin so-
fort bereit erklart, im Kundenraum einen Informati-
onsstand aufzubauen und wahrend ihrer Kundenge-
sprache gezielt auf die Informations-moglichkeiten
hinzuweisen. Die Tatsache, dass Betroffene selbst
das Gesprach und themenbezogene Informationen
anboten, erwies sich in vielen Féllen als hilfreich.

Die Zusammenarbeit mit diesen beiden Apotheken
hat ausgezeichnet funktioniert. Die dortigen Mitarbei-
ter zeigten sich sehr hilfsbereit, und sie auf3erten ihre
Bereitschaft, auch bei kiinftigen ahnlichen Veranstal-
tungen Unterstutzung zu gewahren.

Die Bereitschaft der Apotheken-Kunden, vom Infor-
mationsangebot Gebrauch zu machen, war sehr un-
terschiedlich. Neben grof3em Interesse gab es auch
nicht wenig Gleichgultigkeit und sogar Ablehnung.

Wir bedanken uns bei der Stiftung Deutsche Schlag-
anfall-Hilfe fir das bereitgestellte Informationsmate-
rial und sind im Rahmen unserer regelmafigen Ver-
anstaltungen auch im néchsten Jahr gern wieder
zum 'Tag gegen den Schlaganfall' aktiv.

5. Nutzliches / Praktisches / Wissens-
wertes

Vereins-Aktion der ING.DiBa Bank
Selbsthilfegruppen mit dem Status e.V. kén-
nen sich bewerben und haben die Chance
auf 1.000 EUR

Die ING.DiBa Bank spendet jeweils 1.000 EUR an
insgesamt 1.000 Vereine, die sich bei der Aktion
,DiBaDu und Dein Verein“ bewerben und dann im 6f-
fentlichen Abstimmungsverfahren auf den Platzen 1
bis 1.000 gelangen. Auch die Selbsthilfegruppen der
Schlaganfall-Hilfe kdnnen sich eigenstandig bewer-
ben. Voraussetzung ist, dass Ihre Selbsthilfe-Gruppe
als Verein organisiert ist und Uber einen aktuellen Be-
scheid der Finanzbehdrde verfiigt. Die Bewerbung
erfolgt im Internet unter www.ing-diba.de/verein Hier
findet auch die Abstimmung statt: Dazu missen Un-
terstitzer ihre Telefonnummer hinterlegen, dann er-
halten sie einen Code und drei Stimmen zur freien
Abstimmung.

Aufgabe der teilnehmenden Selbsthilfegruppen ist
es, kraftig die Werbetrommel fiir ihre gute Sache zu
rihren und maoglichst viele Unterstitzer bis zum 30.
Juni 2015 zu aktivieren. Wir winschen allen Teilneh-
mern viel Erfolg!



http://www.ing-diba.de/verein

Ergebnis einer Studie zum Diabetes-Risiko:
Bitte keine Softdrinks

Wer regelmafiig stiRe Getranke zu sich nimmt, lauft
Gefahr, an Diabetes zu erkranken. Das ergab eine
Analyse der EPIC-Studie mit fast 26.000 Teilneh-
mern. Je Portion eines Softdrinks oder eines kuiinstli-
che gesuf3ten Getranks pro Tag stieg das Diabetes-
risiko um 21 Prozent. Noch héher war das Risiko bei
gesiuften Milchgetranken (22 Prozent). Gesufter
Kaffee oder Tee, aber auch Fruchtsafte erhbhen das
Diabetesrisiko aber nicht. Den Zucker dabei durch
SuRstoff zu ersetzen, schafft Gbrigens keine Abhilfe.

Quelle: Diabetologica 2015; MMW-Fotschr.Med. 2015: 157 (9)

Ergebnisse einer Studie:
Luftverschmutzung fuhrt zu einer
Zunahme von Schlaganféllen

Wissenschatftlicher der Universitat Edinburgh unter-
suchten 94 Studien, bei denen die Schlaganfall-Hau-
figkeit mit der Luftqualitdt in Beziehung gesetzt
wurde. Insgesamt waren 6,2 Millionen Schlaganfalle
aus 28 Landern in die Untersuchung eingegangen.
Fur fast alle Schadstoffe zeigte sich bei erhdhten
Konzentrationen eine deutlich erhéhte Anzahl von
Schlaganfall-Neuerkrankungen. Besonders Staub,
dessen Partikel klein genug sind, um tber die Lunge
in den Blutkreislau zu gelangen. Sind gefahrlich.
Denn schon bei winzigen Mengen kann es zu einem
verringerten zerebralen Blutfluss kommen. Daher ist
Vorsicht geboten bei erhéhten Konzentrationen von
Feinstaub, Kohlenmonoxid, Stickoxid und Schwefel-
oxid. Aktuelle Informationen tber die Schadstoffkon-
zentration in Ihrer Umgebung erhalten Sie beim Um-
weltbundesamt. www.umweltbundesamt.de.

Quelle: MMW-Fortschr.Med. 2015: 157 (6).

Herzinfarkt und Schlaganfall vermeiden:
Niemand profitiert so sehr wie die Alteren
von einer Blutdrucksenkung

Berlin, April 2015 —Drei von vier Menschen zwischen
70 und 79 Jahren haben einen zu hohen Blutdruck.
Fir sie besteht ein erhodhtes Risiko fur schwere Herz-
Kreislauf-Erkrankungen, wie Schlaganfalle oder
Herzinfarkte. Deshalb ist eine rechtzeitige medika-
mentdse Bluthochdrucktherapie flr altere Patienten,
ab 60 Jahren bis weit darliber hinaus, besonders
sinnvoll. So lasst sich schon bei einer Reduktion des
systolischen Blutdrucks auf 143 mmHg das Schlag-
anfallrisiko um mehr als ein Drittel senken. Wie eine
optimale Behandlung aussieht und vor allem altere
Patienten davon profitieren kdnnen, erlautern Exper-
ten auf einer Pressekonferenz der Deutschen Hoch-

druckliga e.V. DHL® — Deutsche Gesellschaft fir Hy-
pertonie und Pravention am 11. Mai 2015 in Berlin im
Vorfeld des diesjéhrigen Welt Hypertonie Tages.

Etwa ein Drittel aller Deutschen leidet unter Blut-
hochdruck (Hypertonie). Dabei steigt der Anteil mit
dem Lebensalter: Von den tber 70-Jahrigen haben
drei von vier eine Hypertonie. Das liegt unter ande-
rem daran, dass die urspringlich elastischen Wande
der Blutgefal3e immer starrer und unflexibler werden.
Doch ebenfalls fur &ltere Patienten ist es fur eine me-
dikamentdse Bluthochdrucktherapie nicht zu spat, e-
her im Gegenteil. Denn eine solche Behandlung
senkt auch im Alter das Risiko fir typische Folgeer-
krankungen von Bluthochdruck: bei Herzinfarkt um
mehr als 25 Prozent und bei Schlaganfall um ein Drit-
tel. ,Wissenschaftlich erwiesen ist das jedoch erst
seit den 1990er-Jahren®, sagt Professor Dr. med.
Burkhard Weisser, Vorstandsmitglied der DHL® und
Direktor des Instituts fir Sportwissenschaft an der
Universitat Kiel. Erst dann héatten unter anderem die
schwedische STOP-Hypertension- und die amerika-
nische SHEP-Studie gezeigt, dass altere Bluthoch-
druckpatienten deutlich von einer Blutdrucksenkung
profitieren. ,Die Daten aus mehreren Studien haben
dazu gefihrt, dass in nationalen und internationalen
Leitlinien auch fir Gber 60-Jahrige das Therapieziel
von einem Blutdruck von héchstens 140 mmHg fest-
gelegt wurde®, erklart der Experte.

Die HYVET-Studie hat dartiber hinaus gezeigt, dass
sogar bei Patienten im Alter von 80 Jahren oder mehr
das Schlaganfall- und Herzinfarktrisiko durch eine
Blutdrucksenkung deutlich verringert werden kann.
»Allerdings wird bei ihnen nur eine Blutdrucksenkung
auf 150 mmHg angestrebt®, betont Weisser.

Grundsatzlich wird bei alteren Patienten eine mog-
lichst behutsame Senkung des Blutdrucks empfoh-
len. Denn einerseits steigt mit den Lebensjahren die
Wahrscheinlichkeit von  Nebenwirkungen wie
Schwindel oder Benommenheit. Andererseits lasst
im Alter die Funktion der Nieren und der Leber nach,
wodurch Medikamente langsamer abgebaut sowie
verzdgert ausgeschieden werden und deren Kon-
zentration im Blut schneller zunimmt. Aufl3erdem
mussen bei alteren Patienten eher weitere Erkran-
kungen berticksichtigt werden. ,Deshalb kann es ge-
rade fur Altere sinnvoll sein, die Therapie mit nicht-
medikamentésen MalRnahmen zu beginnen®, erklart
Weisser. Wie fur alle Bluthochdruckpatienten seien
Allgemeinmal3inahmen zu empfehlen, vor allem aus-
reichend Bewegung und eine mdglichst obst- und ge-
musereiche Erndahrung mit wenig Salz und tierischen
Fetten.


http://www.umweltbundesamt.de/

Revolution in der Schlaganfall-Therapie:
Verfahren kann Langzeitschaden durch
Schlaganfall verhindern

Jedes Jahr erleiden Uber 250.000 Deutsche einen
sogenannten ischamischen Schlaganfall, bei dem
ein Gerinnsel die Blutversorgung des Gehirns blo-
ckiert. Jeder dritte Patient muss danach mit starken
geistigen und korperlichen Einschrankungen leben.
Wissenschaftler suchen schon lange nach einer
Mdglichkeit, Langzeitschaden zu verhindern. Jetzt
lasst ein kleines, flexibles Drahtgitter hoffen. Eine
Methode, mit der es gelingt, Patienten mit schweren
Schlaganféllen zu retten und vor bleibenden Schéa-
den zu bewahren: Es scheint, als sei die Wissen-
schaft so weit. "Immer mehr Studien zeigen, dass wir
auf die endovaskuléare Therapie hoffen durfen”, er-
klart Professor Hans-Christoph Diener, Direktor der
Neurologischen Klinik der Universitatsmedizin in Es-
sen und Sprecher der Deutschen Gesellschaft fur
Neurologie (DGN).

Man konne durchaus von einer Revolution in der
Schlaganfall-Therapie sprechen, so der Experte.
Doch was genau macht dieses Verfahren so beson-
ders? "Es ist die Kombination aus Medikamenten
und einem Stent, die so erfolgversprechend ist", er-
klart Diener. Bei einem Schlaganfall verhindert ein
Gerinnsel eine ausreichende Blutversorgung des
Gehirns.

Ganz neu ist diese Therapie nicht. In grof3en Schlag-
anfall-Zentren kommt sie immer wieder zum Einsatz.
Auch kleinere Stroke-Units haben Arzte, die auf die-
ses Verfahren eingestellt sind. Uber den tats&chli-
chen Vorteil fir den Patienten wurde in Fachkreisen
allerdings diskutiert. "Bisher war nur der Nutzen noch
nicht eindeutig belegt. Doch nun konnten insgesamt
sechs Studien spektakulare Therapieerfolge aufzei-
gen", sagt der Experte.

Bisher setzen Arzte hauptséchlich Medikamente ein,
die in eine Vene gespritzt werden, um das Gerinnsel
in den HirngefalRen zu beseitigen. Doch in etwa zehn
Prozent der Falle reicht diese Mal3nahme nicht aus.
"Kann das Medikament das Gerinnsel nicht auflésen,
kommt der Stent zum Einsatz®, sagt der Experte. Da-
bei handelt es sich um ein kleines Drahtgitter, das
aufgerollt ist und dem Patienten tber einen Mikroka-
theter von der Leiste durch die Aorta bis zu dem blo-
ckierten Blutgefald geschoben wird. Das Besondere:
"Ein kleiner Draht durchst63t den Blutpfropf. Dann
wird der Stent entfaltet und verhakt sich in dem Blut-
gerinnsel. So kann es von dem Operateur komplett
aus dem Korper entfernt und die Blutzufuhr zum Ge-
hirn normalisiert werden®, erklart Diener den Eingriff.
Zudem offnet sich hinter den Gerinnsel ein kleiner
Ballon. Dieser verhindert, dass kleinste Teile des Ge-
rinnsels weiter in das Gehirn geschwemmt werden.

Anders als bei Stents, die bei einem kranken Herzen
zum Einsatz kommen, verbleibt dieser nicht im Kor-
per des Patienten, sondern hilft lediglich bei der Ent-
fernung der Blockade. "Das funktioniert, da die ver-
stopfte Ader nicht aufgrund einer Verkalkung dauer-
haft gedehnt werden muss, wie das beim Herzen der
Fall ist. Es geht hier hauptsachlich um die S&uberung
der betroffenen Stelle", verdeutlicht der Neurologe.

Ist der Eingriff erfolgreich, wird die Versorgung des
Gehirns mit Sauerstoff und N&hrstoffen wieder her-
gestellt. "Bleibenden Schaden kann so vorgebeugt
werden", erklart Diener. Etwa eine Dreiviertelstunde
dauert der Eingriff. Wichtig ist, dass er in einem Zeit-
rahmen von unter sechs Stunden nach dem Schlag-
anfall durchgefiihrt wird. Danach sind die Schéaden
Zu grof3.

Allerdings profitiert nicht jeder Patient mit einem is-
chamischen Schlaganfall von dem Verfahren. "Es
sind etwa sechs bis zehn Prozent der Betroffenen,
denen dieses Verfahren Leid erspart”, weild der Neu-
rologe. Denn der Stent kann nur in den groReren Ar-
terien des Gehirns eingesetzt werden. Doch nicht nur
bei kleinen Gefal3en wird es schwierig. Bei Patienten,
die unter einer schweren Arteriosklerose leiden und
deren Arterien so stark verkalkt sind, dass der Kathe-
ter nicht hindurch kommt, ist die Therapie ebenfalls
nicht durchfihrbar. "AuRerdem gibt es Schlaganfalle,
die so heftig verlaufen, dass ein grof3er Teil des Ge-
hirngewebes sehr schnell abstirbt. Da kann auch der
Stent nicht mehr helfen", bedauert Diener.

Doch nicht nur die Arzte spielen eine bedeutende
Rolle bei der Rettung des Patienten. Nur wenn der
Schlaganfall rechtzeitig erkannt und Hilfe gerufen
wird, stehen die Chancen fir den Betroffenen gut.
"Bei Verdacht auf einen Schlaganfall durfen Sie auf
keinen Fall zdgern. Rufen Sie sofort den Notruf unter
112", betont Diener.
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Ubersicht Seminare 2015

Datum Thema Referent Ort Anmeldeschluss
25.08.2015 SHG-Treffen Miinster Stefan Stricker I\Fﬂrggszt';'tze"*a“s 30.06.2015
02.09.2015 SHG-Treffen Fulda Stefan Stricker ES{ggOtE' Kolpinghaus 21.07.2015
Veranstalter:

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe

Carl-Miele-Str. 210
33311 Gutersloh

Telefon: 052 41 /97 70-0
Telefax: 05241 /97 70-7 77
E-Mail: info@schlaganfall-hilfe.de
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STIFTUNG

S
Anmeldeformular fir das Seminarprogramm 2015
DEUTSCHE
SCHLAGANFALL
HILFE
Antwort:
Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe Telefon: : 05241 / 97 70-15
z. H. Frau Sandra Wiesemann Telefax: 05241 /816 817-15
Carl-Miele-Str. 210
33311 Giitersloh
(Bitte das gewunschte Seminar durch Ankreuzen auswéahlen!)
Datum Thema Referent Ort
0 25.08.2015 SHG-Treffen Minster Stefan Stricker Franz-Hitze-Haus Minster
0 02.09.2015 SHG-Treffen Fulda Stefan Stricker Parkhotel Kolpinghaus
Fulda

Ich moéchte mich anmelden und an dem angekreuzten Seminar teilnehmen:

Name:

StralRe

PLZ, Ort

Telefon: Fax:
Ich bin:
O Diabetiker O

Ich mdchte jemanden mitbringen:

E-Mail:

Vegetarier O

Name:

Stral3e

PLZ, Ort

Telefon: Fax:

Meine Begleitung ist:
a Diabetiker O

Ich mdéchte folgende Themen vorschlagen:

E-Mail:

Vegetarier O

Rollstuhlfahrer

Rollstuhlfahrer
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