Ultraschall kann Schlaganfälle verhindern

DEGUM: Warnsymptome sofort vom Facharzt abklären lassen

Bei Patienten mit hohem Schlaganfallrisiko kann eine Ultraschalluntersuchung (Sonographie) lebensrettend sein. Darauf weist die Deutsche Gesellschaft für Ultraschall in der Medizin (DEGUM) hin. Werden nach alarmierenden Anzeichen wie Sehstörungen, Sprachverlust oder Taubheitsgefühlen per Ultraschall Durchblutungsstörungen in den Hirngefäßen festgestellt, lassen sich Schlaganfälle und  Folgeschäden oft noch verhindern. 

Ein Schlaganfall kündigt sich oft durch Warnsymptome an, die meist nach einigen Minuten wieder vergehen. Alarmsignale wie kurzzeitige Lähmungen, Seh- oder Sprachstörungen werden als transitorische ischämische Attacke, kurz TIA, bezeichnet. Sie dürften nicht auf die leichte Schulter genommen werden, warnt Priv.-Doz. Dr. Christian Arning von der DEGUM: „Zehn Prozent der Patienten mit einer TIA erleiden innerhalb von drei Monaten einen Schlaganfall, die Hälfte von ihnen bereits nach wenigen Tagen.” Trotzdem bleiben diese Patienten häufig unbehandelt, weil es ihnen nach kurzer Zeit wieder gut geht. „Dabei ist eine solche TIA ein Notfall, der auf schnellstem Wege diagnostisch abgeklärt werden muss.” 

Zu dieser Diagnostik gehört  immer eine Ultraschalluntersuchung der Gefäße und des Herzens. Die Neurosonologie – die Anwendung von Ultraschalldiagnostik bei neurologischen Erkrankungen – hat sich in den letzten Jahren technisch rasant entwickelt und ist in der Schlaganfalldiagnostik von zentraler Bedeutung. Gefäßverengungen und -verschlüsse an hirnversorgenden Arterien wie der Halsschlagader sind häufig Ursache eines Schlaganfalls. Sie können neurosonologisch schnell und sicher dargestellt und im Verlauf beobachtet werden. Darüber hinaus lässt sich mit Ultraschall das Hirngewebe durch den Schädelknochen im Bild darstellen, so dass auch die tief im Gehirn verlaufenden Arterien untersucht werden können. Das Verfahren belastet den Patienten nicht, kann beliebig wiederholt und ohne besondere Umstände sogar am Krankenbett durchgeführt werden.

Zunehmend stehen für solche Zwecke so genannte Farb-Duplex-Sonographie-Geräte zur Verfügung. „Damit wird die Blutströmungsgeschwindigkeit festgestellt, die Aufschluss über mögliche Gefäßverengungen gibt. Gleichzeitig können die Gefäßwände sowie Verengungen oder Blutgerinnsel sichtbar gemacht werden”, erklärt Dr. Arning. 

Wichtiger noch als die Qualität der Geräte ist in der Schlaganfalldiagnostik die Erfahrung des Arztes, der ein solches Gerät nutzt. „Ohne die nötige Qualifikation kann es hier sehr leicht zu verhängnisvollen Fehlinterpretationen kommen”, sagt Dr. Arning. DEGUM-Mitglieder jedoch, so Arning, sind in aller Regel besonders erfahren im Umgang mit Ultraschallgeräten. „Insbesondere dann, wenn sie ein spezielles DEGUM-Zertifikat erworben haben.” 

