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Kann eine verengte Halsschlag-
ader gesdubert werden?
Wie wird das gemacht?

A: Etwa finf Prozent aller Hirn-
infarkte  (,Schlaganfall®) werden
durch  erhebliche Einengungen
der Halsschlagadern aufgrund von
Gefiliverengung verursacht. Risi-
kofaktoren fur die Bildung der so-
genannten Plaques, das sind Ab-
lagerungen, sind Rauchen, hoher
Blutdruck, erhohte Blutfette und zu
hoher Blutzucker. Der Grad der Ein-
engung der Halsschlagader (Karotis)
ist entscheidend fir die individuell
optimale Behandlung. Zur genauen
Diagnose ist eine Ultraschallunter-
suchung durch einen erfahrenen
Gefilsspezialisten erforderlich.

Ist die Halsschlagader zu 50 Pro-
zent oder mehr eingeengt, wird eine
medikamentose © Behandlung mit
100 mg Acetylsalicylsaure pro Tag
sowie die Einnahme eines Medika-
mentes zur Senkung erhohter Blue
fettwerte empfohlen.

Bei Patienten mit aktuellen neuro-
logischen Ausfallerscheinungen und
einer mindestens siebzigprozen-
tigen Karotis-Einengung ist Saube-
rung, also eine Entfernung der Ab-
lagerungen, die den Blutfluss durch
die Halsschlagader behindern, be-
sonders anzuraten. Der dafiir notige
Eingriff, die Karotis-Endarterekto-
mie, kann sowohl durch Einnihen
eines Kunststoff-Flickens oder auch
ohne Fremdmaterial als sogenannte
Karotis-Eversionsendarterektomie
stattfinden. Die Operation erfolgt
in allgemeiner oder in ortlicher
Narkose. Bei Patienten mit hohem
Operationsrisiko wird heute, als Al-
ternative zur Operation, oft ein so-
genannter Stent, also ein Metallgit
ter, eingefiihrt. Das hilt die Arterie
offen und sichert damit den Blut
\ﬂuss durch die Halsschlagader.




