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Gute Ausgangslage, grofde Herausforderungen

Bericht vom 9. Hessischen Schlaganfall-Symposium

,Der fachliche Austausch beim 9. Schlag-
anfallsymposium in Frankfurt unterstrich
die Bedeutung von Kooperation und kon-
tinuierlicher Fortbildung als Basis einer pa-
tientenzentrierten Versorgung uber Sek-
torengrenzen hinweg“, sagt Dr.med.
Christian Schwark, Vizeprasident der Lan-
desirztekammer Hessen (LAKH).

Die Landesarbeitsgemeinschaft Quali-
tatssicherung Hessen (LAGQH) und die
LAKH hatten Fachleute aus Medizin, Ret-
tungsdienst, Rehabilitation, Krankenkas-
sen, Ministerium sowie Selbsthilfeorgani-
sationen in die Landesdrztekammer nach
Frankfurt eingeladen. Schon bei der Be-
griifdung betonten die Veranstalter, dass
eine hochwertige Schlaganfallversorgung
in Hessen auf einem stark vernetzten Sys-
tem von Rettungsdienst, Akutbehand-
lung, Rehabilitation und Nachsorge be-
ruht — und dass diese Strukturen auch an-
gesichts der aktuellen Krankenhausre-
form zukunftssicher weiterentwickelt
werden missen.

Im ersten thematischen Block ging es um
die Frage, wie die Versorgung in Hessen
im Kontext des neuen Krankenhaus-
Strukturgesetzes (KHVVG/KHAG) be-
wertet und eingeordnet werden kann.
Dr. med. Bjorn Misselwitz (LAGQH) stell-
te zur Einflihrung aktuelle Daten zur sta-
tiondren Schlaganfallversorgung in Hes-
sen vor und zeigte die Entwicklungen der
letzten 20 Jahre auf. Dr. Ben Michael Risch
vom Hessischen Gesundheitsministerium
ging auf das KHVVG bzw. KHAG und die
Auswirkungen auf die Schlaganfallversor-
gung in Hessen ein. Prof. Dr. med. Steffen
Gramminger (Hessische Krankenhausge-
sellschaft) erliuterte die strukturellen
Rahmenbedingungen, bevor Prof. Dr.
med. Tobias Neumann-Haefelin die He-
rausforderungen aus Sicht der Deutschen
Schlaganfallgesellschaft darstellte.

In einer Podiumsdiskussion mit Schwark
und den oben genannten Referenten so-
wie Petra Hummel (Hausirztinnen- und
Hausirzteverband Hessen), Rainer Sand
(Verband der Ersatzkassen) und Hans
Niepotter (Schlaganfall-Selbsthilfe Kreis
Bergstrafe) wurde deutlich, wie regionale
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Netzwerke und interdisziplindare Koopera-
tionen die Versorgung starken und an die
Anforderungen der Reform anpassen
konnen.

Ein Schwerpunktthema war die praklini-
sche Versorgung. J6rg Blau (Main-Taunus-
Kreis) zeigte auf, wie Krankenhausstruk-
turen die rettungsdienstliche Versorgung
beeinflussen. Dr. med. Christian Claudi
(Uniklinik GieRen) stellte das prihospitale
Schlaganfallkonzept fiir Hessen vor. PD
Dr. med. Ferdinand Bohmann (Uniklinik
Frankfurt) gab Einblicke in funktionieren-
de Netzwerkstrukturen am Beispiel des
Interdisziplindiren Neurovaskuldren Netz-
werkes Rhein-Main (INVN).

Im letzten Symposiumsabschnitt riickte
die stationdre Rehabilitation in den Fokus.
Prof. Dr. med. Gerhard-Michael von Reu-
tern (Bad Nauheim) gab einen histori-
schen Uberblick iiber die Entwicklung der
Stroke-Units in Hessen im Kontext zu de-
ren akuttherapeutischen und rehabilitati-
ven Versorgungsansatzen, bevor Dr. med.
Jens Allendorfer (Asklepioskliniken Bad
Salzhausen) die aktuelle Versorgungsrea-
litdt im Bereich der stationdren Rehabilita-
tion nach Schlaganfall reflektierte und den
LJrichtigen Weg* fiir die Patientinnen und
Patienten diskutierte. Er machte deutlich,
dass trotz bemerkenswerter Fortschritte
in der Akutversorgung ein Riickgang der

Reha-Nutzung nach Schlaganfall in Hes-
sen zu beobachten ist. Den Abschluss bil-
dete ein wissenschaftlicher Vortrag von
Prof. Dr. med. Christian Grefkes-Hermann
(Uniklinik Frankfurt) zur kortikalen Reor-
ganisation und Funktionserholung nach
Schlaganfall, der die neurologischen Me-
chanismen der Rehabilitation und neuro-
biologischen Erholungsprozesse anschau-
lich erlduterte.

Fazit der Veranstalter: Hessen verfiigt
ber ein starkes, interprofessionell ver-
netztes Versorgungsnetz, das Akutmedi-
zin, Rettungsdienst, Rehabilitation und
Nachsorge eng verzahnt. Gleichzeitig
steht die Gesundheitsversorgung vor
strukturellen Herausforderungen, die es
mit koordiniertem Engagement aus Poli-
tik, Gesundheitswesen und Praxis zu be-
wadltigen gilt.
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