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DAS HAT ABER GeDAXRT,
JUNGER MANN
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Bewul3tlosigkeiten konnen viele
Ursachen haben
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Beispiel 1
Ein 28jahriger Bundeswehrsoldat wird
bewul3tlos, nachdem er wahrend der
Gelobnisfeier 30 Minuten bewegungslos
gestanden hat.

Am Boden liegend erwacht er sofort
wieder und ist beschwerdefrel. Er berichtet
Uber eine der Bewul3tlosigkelt flr ca. 2
Minuten vorausgehende Symptomatik mit
Benommenheit, Schwachegefuhl,
Ausbruch kalten Schweisses und Ubelkeilt.
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Beispiel 2
Eine 61jahrige Patientin erlitt vor 2 Jahren
einen Herzinfarkt.

In den letzten beiden Tagen traten ohne
Brustschmerzen oder Luftnot zwel Episoden
einer plotzlichen Bewusstlosigkeit ohne
jeden Vorboten fur jewells knapp 60
Sekunden auf, einmal im Sitzen, einmal
morgens im Bett liegend.
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Beispiel 3

Ein 72jahriger Mann leidet nach Angaben seiner
Ehefrau seit 6 Monaten unter jewells
frihmorgens im Schlaf auftretenden kurzen
Verkrampfungen ohne Zungenbiss, Einnassen
oder Stuhlabgang.

Es besteht eine fehlende Erweckbarkeit fur ca.
30-60 Sekunden, dann normales Aufwachen mit
geringer Benommenheit fur mehrere Minuten.
Auftreten der bislang 4 Anfalle In
unregelmaldigen, mehrwochigen Abstanden.
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Bewul3tlosigkeit -

W
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e Vergiftung mh Lk T S

« Schlaganfall
o Unfall
« Synkope
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Definition der Synkope

Bewul3tlosigkeit
aufgrund einer
e vVorubergehenden

* globalen RE# (=8,
Minderdurchblutung des_ AN ¥or
Gehirn N

 mit raschem Beginn,
e kurzer Dauer und

e Spontaner
Wiedererholung
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Unterschied Synkope-Epilepsie

Beobachtung

Sehstirung vor
Bewusstseinsverlust

Initiales Schwitzen

Dauer der Bewusstseinsstirung
Dauver der Konvulsionen

Nach der Attacke

Muskelkater
Lateraler Zungenbiss

Spezielle Ausliser
(langes Stehen, Blutsehen)

Falls Konvulsionen

Synkope

hdaufig milchig oder
schwarz sehen
hdufig

meist < 1 Minute
melst < 20 Sekunden

rasche Reorientierung
keine Amnesie

nein
selten
hdufig

asynchron

Grand mal
ungewdhnlich

ungewdhnlich
meist = 1 Minute
meist = 1 Minute

Umddmmerung
Amnesie maglich

mglich
haufig
selten

synchron



e NCS:30-70%
e OH:10%
e Kardial 6-37%



Prognose

« Abhangig von
Grunderkrankung/Begleiterkrankungen
e Rezidiv:
ca 30 % nach 3 Jahren

Lebensqualitat:
« verschlechtert



Evaluation
Krankengeschichte

Ruhe-EKG
Langzeit-EKG

Ultraschall des Herzens
(Echokardiographie)

Kipptisch-Untersuchung

Implantierbares LZ-EKG
(Event-Rekorder)

Elektrophysiologische
Untersuchung



Kipptisch



Echokardiographie



Therapie

Krankengymnastik
Medikamente
Herzschrittmacher
Defibrillator (ICD)
Operation






Weltere Informationen

www.escardio.org

www.dgkardio.org



