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Qualitatssicherung in der
Schlaganfallversorgung

Das Berliner Schlaganfall-Register

Jedes Jahr erleiden etwa 7000-8000 Menschen in Berlin einen ersten Schlaganfall (85%
Hirninfarkte/TIAs, 10% Hirnblutungen, 5% Subarachnoidalblutungen). EinschlieBlich
der Rezidive ist sogar von jahrlich 9.000-10.000 Schlaganfallpatienten auszugehen.
Basierend auf neueren epidemiologischen Daten sind cerebrovaskuldre Akutereignisse
mittlerweile mindestens ebenso hdufig wie kardiovaskulére. Da sich die ganz iiberwie-
gende Mehrheit vor allem ischdmischer Schlaganfille im héheren Lebensalter ereignet,
ist aufgrund der demografischen Entwicklung sowie der Tatsache, dass Berlin mit fast
19% einen relativ hohen Bevélkerungsanteil > 65 Jahre hat, in den kommenden Jahr-
zehnten mit einer weiteren Zunahme der Inzidenz zu rechnen. Der Schlaganfall ist
zudem die dritthaufigste Todesursache sowie die hiufigste Ursache fiir eine erworbene
Behinderung bei Erwachsenen, so dass ihm auch eine groRBe sozio6konomische Be-
deutung zukommt.

urch die Behandlung auf einer

Schlaganfall-Spezialstation (Stroke
Unit) l3sst sich die Prognose des Schlag-
anfalls nachweislich verbessern. In Berlin
gibt es derzeit 14 Krankenhauser mit
neurologischer Abteilung, die eine
Stroke Unit betreiben. Bereits 1999 griin-
dete sich eine Arbeitsgemeinschaft (AG)
Berliner Stroke Units als zundchst locke-
rer Verbund mit dem Ziel, ein Forum zur
Koordination und Verbesserung der
Schlaganfallbehandlung in Berlin sowie
zur Fortbildung und Diskussion aktueller
Themen zu schaffen.
Auf Anregung der Senatsverwaltung
fur Gesundheit, Frauen und Soziales ko-
operiert die AG bereits seit Ende 2000
mit dem Referat QM/QS der Arzte-
kammer Berlin. Im September 2006
konstituierte sich aus der AG die an der
Arztekammer angesiedelte Berliner
Schlaganfallkommission, die mittler-
weile 14 Mitglieder hat und somit alle
Stroke Units in Berlin umfasst (s. Abb.).
Zu den ersten Beschliissen zahlte der
Beitritt als Berliner Schlaganfall-Register
(BSR) zur Arbeitsgemeinschaft
Deutscher Schlaganfallregister (ADSR),
einem bundesweiten Netzwerk regiona-
ler Schlaganfallregister, in dem bereits
seit mehreren Jahren Daten zur Akut-
versorgung des Schlaganfalls erhoben
werden. Grundlage ist ein einheitlicher
Basisdatensatz, der Daten zu den Be-
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reichen Prahospitalphase, klinischer
Schweregrad, akute Diagnostik und
Therapie, Komplikationen und frithreha-
bilitative MaBnahmen erfasst. Primares
Ziel ist dabei nicht, die wissenschaftlich
ohnehin belegte Uberlegenheit einer
Stroke-Unit-Behandlung nachzuweisen,
sondern vielmehr die Erfassung von
Struktur- und Prozessqualitat, da die teil-

nehmenden Kliniken die Moglichkeit
zum Vergleich untereinander sowie
Uberregional erhalten.

In Berlin begann die systematische Da-
tenerhebung im Rahmen des BSR an 13
Standorten im Friihjahr 2007, wobei bis-
her ausschlieBlich Daten zur Akutphase
erhoben werden. Erfasst werden alle
Patienten, die aufgrund einer innerhalb
der letzten sieben Tage erlittenen TIA,
eines Hirninfarktes, einer Hirn- oder
Subarachnoidalblutung oder einer cere-
bralen Venenthrombose in einer der
Stroke Units behandelt wurden. Da diese
neurologisch bzw. neurologisch-internis-
tisch oder in Kooperation mit der
Anasthesie gefiihrt werden, sind Hirn-
oder Subarachnoidalblutungen unter-
reprasentiert. Die Dokumentation er-
folgt an allen Standorten EDV-basiert,
was die alle sechs Monate erfolgende
Auswertung erleichtert.

Obwohl nicht in allen Kliniken bereits
am 1. Januar 2007 mit der Datenerhe-
bung begonnen wurde, konnten die
Daten von 5.659 Patienten ausgewertet
und im April 2008 anlasslich der Jahres-
tagung der ADSR prasentiert werden.
Mehr als die Halfte der Patienten war
liber 70 Jahre alt (Median 71,5), in mehr
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Standorte Stroke Units Adresse 24h-Schlaganfall-
Zufahrt Rettungsstelle Telefon

Charité Benjamin Franklin
Charité Mitte

Charité Virchow Klinikum
DRK Kopenick

Ev. KH Konigin Elisabeth Herzberge
Helios Klinikum Buch
Parkklinik Weissensee
Vivantes Auguste Viktoria
Vivantes Friedrichshain
Vivantes Humboldt
Vivantes Neukolln
Vivantes Spandau
Vivantes Urban

Unfallkrankenhaus Marzahn

als 9o% der Ereignisse handelte es sich
um cerebrale Ischamien (74% Hirnin-
farkte, 19% TIA). Jeder sechste Patient ge-
langte binnen 2 Stunden nach Erkran-
kungsbeginn in die Klinik, knapp 30% in-
nerhalb von drei Stunden. Die Rate
thrombolysierter Patienten (bezogen auf
alle Patienten mit Hirninfarkt) betrug
6,4%.In mehr als 80% aller Fille wurde
innerhalb der ersten sechs Stunden nach
Aufnahme ein CCT oder MRT durchge-
fihrt, bei mehr als 9o% erfolgte eine
Evaluation der hirnversorgenden GefaRe
mittels Ultraschall und/oder MRT. 87%
der Patienten mit cerebraler Ischdmie er-
hielten binnen 48 Stunden nach Aufnah-
me einen Thrombozytenfunktionshem-
mer, bei mehr als 90% der Patienten mit
Vorhofflimmern war bei Entlassung oder
Verlegung eine orale Antikoagulation ein-
geleitet bzw. empfohlen worden. Die
Verweildauer lag im Median bei 7,8 Tagen
und mit 4,3% war die Sterblichkeit wah-
rend der stationdren Behandlung niedrig.
Ein Vergleich mit anderen Registern zeigt,
dass die ganz liberwiegende Mehrheit
der Ergebnisse mit diesen vergleichbar
war. Bei Auswertung der Qualitatsindi-
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katoren ,friihe Mobilisierung®, ,,Scree-
ning auf das Vorliegen einer Schluck-
stérung” sowie ,Einleitung friihrehabili-
tativer MaRBnahmen” (Logopadie, Ergo-
und Physiotherapie) schnitten die
Berliner Kliniken im Vergleich sogar deut-
lich besser ab. Die zwischen den einzel-
nen Berliner Kliniken festgestellten
Unterschiede lieRen sich ganz Uiberwie-
gend auf regionale Merkmale (zum
Beispiel Einzugsbereich) zuriickfiihren.
Mit der Anfang 2008 begonnenen,
ganzjahrigen Dokumentation in allen
Zentren diirfte die Versorgungsqualitat
von etwa zwei Drittel aller Schlaganfalle
in Berlin erfasst werden. Durch Koope-
ration mit der Berliner Feuerwehr wird
daran gearbeitet, den Anteil der in einer
Stroke Unit behandelten Schlaganfall-
patienten zu erh6hen. Zudem ware mit-
tel- und langfristig eine Evaluation der
Patienten auch im langeren Follow-up
wiinschenswert, was bisher aus Kapa-
zitatsgriinden nicht geleistet werden
konnte. Durch eine geplante Kooperation
mit dem Centrum fiir Schlaganfall-
forschung Berlin der Charité lasst sich
dies aber moglicherweise realisieren.
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Sprecher der Schlaganfall-Kommission

Priv.-Doz. Dr. Hans-Christian Koennecke
Chefarzt Neurologie am Ev. Krankenhaus
Konigin Elisabeth Herzberge

030/5472 4200
h.koennecke@keh-berlin.de

Georg Walter

Oberarzt Neurologie am Vivantes Klinikum
Spandau

030/13013 2671

georg.walter@vivantes.de
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