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+ TASC-Force Schlaganfall +

Schlaganfall

Plötzliche Sprachstörung, einseitige 
Ge   fühlsstörungen, Halbseiten läh mung, 
Ge  sichtsfeldausfälle oder Orien  tie
rungs verlust: Etwa alle drei Minuten 
erleidet ein Mensch in Deutschland 
einen Schlaganfall (auch Gehirnschlag 
genannt). Es ist eine potenziell lebens
bedrohliche Situation, in die rund 
165.000 Deutsche jedes Jahr geraten.
 
Die häufigste Form des Schlaganfalls ist 
der Ischämische Schlaganfall. Durch 
eine plötzliche Minderdurchblutung 
wird das Gehirn nicht mehr ausrei
chend mit Sauerstoff und Glukose ver
sorgt, die zur Energiegewinnung benö
tigt werden. Ursache der Minder durch
blutung sind meist Einengungen oder 
Verschlüsse der hirnversorgenden 
Arte    rien. 

40 Prozent aller Patienten sterben im 
ersten Jahr. Mit 15 Prozent aller Todes
fälle ist der Schlaganfall in Deutschland 
nach dem Herzinfarkt und Krebs er
krankungen die dritthäufigste Todes
ursache. Die langfristige Prog nose ist 
dramatisch: Vor allem aufgrund des 
demografischen Wan dels gehen 
Hoch rechnungen von rund 290.000 
Schlaganfällen im Jahr 2050 aus. Der 
Schlaganfall ist auch die häufigste 
Ursache von 64.000 neuen Pfle ge 
fällen pro Jahr. Die Behand lungs kosten 
für einen Patienten belaufen sich auf 
durchschnittlich 43.000 Euro für das 
Krankenhaus und die Pflege.

R u n d b l i c k  Te l e m e d i z i n - N e t z w e r k

Satellitenklinik 

Die Symptome weisen auf einen Schlag
anfall hin? Jetzt läuft die Zeit. „Time is 
brain“, sagen Ärzte: „Zeit (verlust) 
bedeutet Gehirn(verlust)“. Die erfolg
versprechendste Akutthera pie ist die 
Thrombolyse, die binnen drei bis vier 
Stunden nach dem Schlag anfall die 
Arterienverengung lösen kann – falls 
es sich um einen ischä mi schen Schlag
anfall handelt – Bei einer Hirnblutung 
wäre die Thrombolyse fatal. 

Umso wichtiger ist die richtige und 
schnellstmögliche Diagnose. Doch auf 
Schlag anfälle spezialisierte Klinik ab
teilun gen (Stroke Units) sind oft über 
100 Kilometer entfernt, während das 
Netz kleinerer Kliniken relativ dicht 
ist. Deshalb hat TASC  (Tele me dical 
Acute Stroke Care) eine Telemedi zin
platt form entwickelt, die die behan
delten Ärzte vor Ort (Bild oben) mit 
einer Stroke Unit verbindet. Bisher 
gibt es in SachsenAnhalt sechs dieser 
Satelliten kliniken: Aschers le ben, Burg, 
Gardele gen, Halberstadt, Sten dal und 
Zerbst.

TASC hat eine umfangreiche Telemedizin
plattform entwickelt, erprobt und in den 
Klinikalltag übertragen. Die Plattform ver
bindet den behandelnden Arzt in der 
Satellitenklinik direkt mit den Spezialisten 
in der Stroke Unit, die somit die Diagnose 
und die Akutversorgung virtuell steuern 
können. Während der so genannten Tele
konsile fallen bei den beteiligten Kliniken 
nahezu zeitgleich verschiedenartige 
Infor mationen an. Die in TASC entwickelte 
Technologie macht diese Informa tionen 
den beteiligten Ärzten konfliktfrei zu gän g
  lich, wobei die Übertragung von Patien
ten daten online und in Echtzeit er  folgt.

Sämtliche Daten werden in die ent wickelte 
TelemedizinPatientenakte integriert. Be 
son ders wichtig: Auch die radiologischen 
Aufnahmen nach dem aktuellen DICOM
Standard sind Bestand teil der Patien
tenakte (Bild oben links). Die TASCTechno
logie führt damit erstmals die drei bisher 
unabhängigen und parallelen Daten in for
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mationsströme aus Text, Bild und Video 
(Bild oben rechts) zusammen – im Ver
gleich zur bisherigen Datenüber tragung 
per Fax und Telefon ein Quanten sprung. 

Weitere Bestandteile der TASCSoftware 
sind die gezielte Steuerung durch den 
Diagnoseprozess und zwei von TASC ent
wickelte Bausteine zur Entschei dungs 
unter  stützung. Ein System, das in der 
Akutphase eines Schlaganfalls die Wahr
scheinlichkeiten für verschiedene Schlag
anfalltypen wie Hirninfarkt oder blutung 
aufgrund der individuellen Symp  tome, 
Befunde und Vorerkrankungen ermittelt, 
wurde in einer Pilotstudie im TASCNetz
werk bereits erfolgreich evaluiert. Dane
ben wurde ein grafisches Modul ent
wickelt, das Neurosymptome und deren 
zeitliche Veränderungen erfasst und dar
stellt. 
Das Ziel: Eine schnellere, genauere Dia
gno se und eine raschere Therapie ein
leitung.

Das sachsenanhaltische TelemedizinNetzwerk ist marktreif. 
Wie funktioniert es ?

Stroke Unit

Über die von TASC entwickelte Tele
medizin plattform sind die Spezialis
ten der zentralen Stroke Unit im Uni
versitätsklinikum Magdeburg (Bild 
oben) mit den Satellitenkliniken ver
bunden. Bereits innerhalb der ersten 
30 bis 60 Minuten nach dem (virtuel
len) Eintreffen des Patienten in der 
Magdeburger Stroke Unit liegt die  
Dia   gnose vor, die Akuttherapie kann 
beginnen. Daneben erlaubt TASC 
auch die Einbindung eines regionalen 
Neben  zentrums, um z. B. bei Überlas
tung der Magdeburger Stroke Unit die 
Erstversorgung von Patienten der an 
geschlossenen Kliniken zu gewähr
leisten. Eine solche Kooperation be 
steht mit dem Klinikum Bernburg. 
Was letztlich simpel klingt, ist das Er 
gebnis einer zweieinhalbjährigen, 
in ter disziplinären Kooperation zwi
schen der Klinik für Neurologie, dem 
Institut für Neuroradiologie, dem 
Lehrstuhl für Entrepreneurship und 
dem Lehrstuhl für Medizinische Tele
matik und Medizintechnik an der Otto
vonGuerickeUniversität Magdeburg.
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Die TASCInitiative hat ein neues tele
medizinisches Netzwerk in Sachsen
Anhalt entwickelt, das eine schnelle 
Schlagan fall diagnose und wirksame 
Therapie auch in Regionen mit gerin
gerer Bevöl kerungsdichte ermög
licht. 166 Patienten wurden bisher 
durch das TASCNetzwerk behandelt, 
wovon drei Viertel dieser Patien ten 
profitiert haben. Ziel ist es, den Einsatz 
der Thrombolyse in den Satel li ten 
kliniken von zurzeit etwa zwei Pro
zent auf rund 20 Prozent der betroffe
nen Patienten auszuweiten. 

Zusammen mit der AOK wurde ein 
Ab  rechnungsmodell erstellt, das dem 
Vor    haben insgesamt eine betriebs
wirt     schaft liche Grundlage geben soll. 
Das ist gleich zeitig die Voraussetzung 
für die wirtschaftliche Verwertung 
der For schungs ergebnisse, auf die  
das Un  ter nehmen RegionProgramm 
„ForMaT – Forschung für den Markt 
im Team“ ganz besonders abzielt. 

Die Einbindung von Krankenhäusern 
im südlichen SachsenAnhalt ist der 
nächste Schritt. Kliniken in Halle/
Saale haben bereits ihr Interesse 
be kundet, ebenso wie andere deut
sche TelemedizinNetz werke. Deshalb 
arbeitet man in Magde burg derzeit an 
einer Ausgründung. Es dürfte auch 
diesmal schnell gehen bei TASC.
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