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Pflegende und unterstiitzende Angehorige
von Menschen mit einem Schlaganfall sind
extremen Belastungen ausgesetzt - kérper-
lichen, seelischen und sozialen. Dabei liber-
nehmen sie eine tragende Rolle: Sie schlieBBen
Versorgungsliicken, weil sie Briicken bauen
zwischen den Patientinnen und Patienten,
dem medizinischen Fachpersonal und dem
Familienalltag. Rund um die Uhr. 365 Tage
im Jahr.

ALLE INFOS HIER:

HIER HABEN ANGEHORIGE EINE STIMME

Zuhdren, gehdért werden, selbst mal Themasein:
Die Initiative macht sich stark fiir pflegende
Angehdrige, damit sie sich stark machen kénnen
fdr thre Liebsten, die von einem Schlaganfall
betroffen sind. Sie klart auf und bietet konkrete
Hilfestellung und Alltagstipps.
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Patientinnen und Patienten,
pflegende Angehédrige
und Experten im Dialog




AUF EINEN SCHLAG
IST ALLES ANDERS
.LE,
MIT LEBEN.

Ein Schlaganfall kann in Sekunden das
ganze Leben fir immer verdndern.
Betroffene sind mit zum Teil massiven,
oftmals bleibenden Einschrankungen
konfrontiert. Angehérige stehen hilflos
und Uberfordert da. Und fragen sich:
Wie soll es weitergehen? Wie schaffen
wir gemeinsam den neuen Alltag -
schaffe ICH das liberhaupt?

Fakt ist: Fiir Menschen mit einem Schlag-
anfall ist der Weg zur neuen Normalitat
ohne pflegende oder unterstiitzende
Angehdérige nur schwer machbar. Selbst
wenn die Reha gut 1duft. Und man sich
langsam an die Beeintrachtigungen
gewohnt. Denn die eigentliche Heraus-
forderung beginnt dann, wenn die
medizinische Versorgung nicht mehr
rund um die Uhr gegeben ist: zu Hause.

Das Problem: Angehodrige filihlen sich
haufig in die Rolle eines ,Therapie-
Managers“ gedrangt, obwohl ihnen
selbst alles fremd ist und sie ihr Leben
von jetzt auf gleich umkrempeln miissen.
Sie sind oft allein mit ihren Sorgen und
Noéten, die kaum mehr Raum finden.

) DRAN AN
"TROFFENEN:

WARUM ANGEHORIGE

ENTSCHEIDEND SIND

Menschen mit einem Schlaganfall erleiden
tiefgreifende neurologische Stérungen
mit weitreichenden Auswirkungen. Viele
sind direkt erkennbar, andere entwickeln
oder verstarken sich erst mit der Zeit. Und
alle bedeuten enormen Leidensdruck und
massive EinbuBBen an Lebensqualitat.

Umso wichtiger ist ein aufmerksames Be-
obachten durch pflegende Angehérige -
weil sie ihren erkranken Mitmenschen
besonders nahestehen und selbst feinste
Verdanderungen wahrnehmen. Als Lebens-
Begleiter kénnen sie den Behandlern wichtige
Therapie-Impulse geben und rechtzeitige
Unterstiitzung ermadglichen, ehe sich Symp-
tome verschlimmern.
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SPASTIK
UND KRAMPFE -

UNTERSCHATZTE
SCHLAGANFALL-
FOLGEN MIT HOHEM
LEIDENSDRUCK

Nach einem Schlaganfall entwickeln 30 bis
40 Prozent der Menschen eine spastische
Bewegungsstorung - ein Problem, das vielen
Betroffenen und Angehérigen sehr zu
schaffen macht. Die Verkrampfungen sind
unangenehm und schmerzhaft, und sie fiihren
haufig zu sozialer Ausgrenzung und Stigma-
tisierung aufgrund der verdnderten Korper-
haltung.

RegelmaBige Kontrolluntersuchungen - alle
drei bis sechs Monate in spezialisierten
Zentren durchgefiihrt - kénnen allen helfen,
den Krankheitsverlauf besser im Blick zu be-
halten und alle Méglichkeiten in der Behand-
lung auszuschoépfen.

ANSPRECHEN,
WAS BELASTET:

Sie nehmen Veranderungen in der
Beweglichkeit oder bei der
Entwicklung von Schmerzen wahr?

Bitte reden Sie mit dem behandelnden
Hausarzt /Hauséarztin, Neurologen
oder direkt in der Schlaganfall-
Ambulanz oder Ambulanz fir
Bewegungsstorungen dariiber -

je friher, desto besser!



