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Der schwierige Fall – Herausforderung 
in Diagnostik und Therapie beim Schlaganfall 

H. Pilz

Am 26. März 2010 spätabends wurde ein 50-jähriger Patient 
mit ausgeprägten Halbseitenzeichen links und deutlich ver-
waschener Sprache bei Verdacht auf Insult mit der Sanität 
im LKH Feldkirch eingeliefert. Anamnestisch ließen sich bei 
dem im Skiurlaub befindlichen Patienten plötzlich am Abend 
aufgetretene Halbseitenzeichen links (betont brachiozephal) 
und eine Aphasie erheben, sodaß umgehend der Notarzt ver-
ständigt worden war. Der Patient hatte nachmittags nach in-
tensiver körperlicher Anstrengung (Skifahren) über heftige 
Kopfschmerzen und später auch über Erschöpfungssympto-
me geklagt.

Im Status waren neben der ausgeprägten neurologischen 
Symp tomatik und einem RR von 147/93 mmHg keine Pa-
thologien feststellbar. Im EKG zeigte sich ein normfrequen-
ter Sinusrhythmus bei unauffälligem Kurvenverlauf, das 
Herz-Echo war oB. Bei dem bisher gesunden Patienten wur-
de nach dem Framingham-Risiko-Kalkulator ein nur leicht 
erhöhtes kardiovaskuläres Risiko festgestellt, bei negativer 
Familien anamnese, bisher normotensiven Blutdruckwerten, 
Blutfetten im Normbereich und negativer Raucheranamne-
se, lediglich der Bauchumfang lag etwas über der Norm-
grenze.

Die unmittelbar nach Eintreffen im Krankenhaus und insge-
samt ca. 3 Stunden nach dem Ereignis durchgeführte CT-An-
gio zeigte einen Verschluß der Art. cerebri media rechts, in 
Folge wurde eine intravenöse systemische Lyse durchgeführt. 
Als es ca.1 Stunde nach der Lyse zu einem Grand-mal-Anfall 
kam, sollte nun mittels Kontroll-CT eine rezente Blutung aus-
geschlossen werden. Dies gelang auch, allerdings stellte sich 
nun ein kompletter Verschluß der A. carotis int. rechts dar. In-
teressanterweise waren 4 Wochen vor dem Ereignis bei dem 
Patienten im Rahmen einer Durchuntersuchung blande Karo-
tiden festgestellt worden.

Bei Revision der bei Aufnahme durchgeführten CT-Angio 
wurde jetzt der Verdacht auf Vorliegen einer Karotisdis sektion 
ausgesprochen. Dissektionen stellen die zweithäufigste Ursa-
che für Insulte bei jüngeren Patienten – am häufigsten zwi-
schen dem 40. und 50. Lebensjahr – dar, wobei in 75 % der 
Fälle die Karotis, in 25 % die Art. vertebralis betroffen ist. 
Häufigste Auslösefaktoren sind Manipulationen oder Trau-
mata im Bereich der Halswirbelsäule. Im Rahmen einer inten-
siven Evalua tion konnte sich der Patient an einen Sturz beim 
Skifahren mit Aufprall im Thorax-/Halsbereich wenige Tage 
vor dem Ereignis erinnern. Nun wurde eine posttraumatische 
(Spontan-) Dissektion der A. carotis interna mit Embolisa tion 
in das Gefäßgebiet der A. cerebri media als Triggerfaktor des 
Insults postuliert. Die Karotisthrombose hatte sich offenbar 
erst im weiteren Verlauf entwickelt.

In den folgenden 24 Stunden kam es zur kompletten Remis-
sion der Halbseitensymptomatik, nach 36 Stunden hatte sich 
auch der AZ deutlich gebessert, sodaß der Patient am 4. Tag 
post Insult entlassen werden konnte, um sich anschließend ei-
ner neurologischen und internistischen Durchuntersuchung zu 
unterziehen. Der Patient war für 1 Jahr unter Marcoumarthe-
rapie, anschließend wurde eine Thrombozytenaggregations-
hemmer- sowie eine hochdosierte AT1-Blockertherapie ini-
tiiert, da seit dem Insult die Blutdruckwerte ohne Therapie 
deutlich über der Normgrenze lagen.

Klinisch-neurologisch ist der Patient völlig beschwerdefrei, er 
kann seinem Beruf als Internist wieder uneingeschränkt nach-
gehen.
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