Wendepunkt Schlaganfall

Meike Hornke

Teilhabe-Coach und Heilpraktikerin fir Psychotheraple (MITT). Sie erlitt mit 40 Jahren
einen Schlaganfall. Heute sehult siein ihrem Untemehmen Wendepunkt Schiaganfall*
chosoziale Alltagsbegleitung fiir Betroffene. Angeharige
und Selbsthitfe und Firmen-Coachiig zur beruflichen Wiedereingliederung,

Fachkrafte, bietet

Kolumne

~Oenav genommen?”

Kennen Sie die Redewendung: ,Sich nicht die Butter
vom Brot nehmen lassen?“

Gerade das kann nach schwerwiegenden Lebenser-
eignissen, die eine Einbindung von Fachleuten erfor-
dern, passieren. Eine Schadigung des Gehirns zum
Beispiel nach einem Schadel-Hirntrauma kann zu
Verlusten spezifischer kognitiver, motorischer sowie
emotionaler Fahigkeiten und Fertigkeiten flihren und
damit auch zur Einschréankung der Selbststandigkeit.
Das krankt viele Betroffene.

Stellen Sie sich vor, Sie befinden sich nach einer
erworbenen Hirnschadigung im Krankenhaus. Der Arzt
sieht sich das MRT (Magnetresonanztomographie) an.
Er teilt Ihnen seine Diagnose mit. Im Anschluss erfolgt
eine Prognose in Bezug auf die zuklinftige, méglicher-
weise verénderte, Teilhabe am Leben.

In meinem Fall lautete diese damals: ,Leider werden
Sie wohl nie wieder arbeiten kénnen, Frau Hornke.*
Diese Nachricht erhielt ich mit 40 Jahren auf der
Stroke-Unit im Krankenhaus nach einem Schiaganfall.
Ich war beruflich erfolgreich, verheiratet und Mutter.
Diese Vorhersage des Neurologen riss mir komplett
den Boden unter den FifRen weg.

Viele meiner Gesprache mit Angehdrigen und Betrof-
fenen bestétigten ahnliche Erfahrungen in Bezug auf
Prognosen zu moéglichen Auswirkungen auf die zukinf-
tige Teilhabe am Leben.

Gerade die Folgen einer erworbenen Hirnschéadi-
gung, noch dazu ungewollt und meist plétzlich, flihren
haufig zu einem Verlust des eigenen Lebenskonzeptes
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und einer Krankung der personlichen Identitét. Doch
das steht meist nicht im Fokus und ist dennoch so
entscheidend fiir den weiteren Genesungsverlauf.

Eine Prognose ist demnach ein méchtiges ,Instru-
ment“. Mit ihr kdnnen sogenannte ,personenbezo-
gene Faktoren“ gefordert oder gehemmt werden.
Diese sind unter anderem Motivation, Flexibilitat,
Umsteliungsfahigkeit und Antrieb.

Es gibt viele Betroffene, die die Prognose ,unmag-
lich“, dennoch méglich machen. Wie kann das sein?

Unser Gehirn unterliegt der sogenannten Neuroplas-
tizitat. Ist ein Hirnareal in seiner Funktion gestort,
versuchen benachbarte Areale, die Funktion des
geschadigten Hirnareals zu lbernehmen. Was durch
motorisches Training, gezielte Ubungen und Stimula-
tion bis ins hohe Alter gefordert werden kann: Sprich,
nichts muss, aber alles kann.

Unsere innere Einstellung im Umgang mit Krank-
heitsfolgen hat einen immensen Einfluss auf den wei-
teren Genesungsverlauf. Einen positiven Genesungs-
verlauf bedingen zum Beispiel lohnenswerte Zielen,
Willensstérke, Mut, Disziplin und Geduld, gerade nach
Rlckschritten. Nehmen Sie Hilfe an. So ist es mir nach
vielen Jahren gelungen, nicht nur wieder zu arbeiten,
sondern mich sogar mit Mitte 40 beruflich neu
auszurichten.

Lassen Sie sich also auch nicht ,die Butter vom Brot
nehmen.“ Bewahren Sie sich lhre Selbstbestimmtheit
und setzen Sie |lhre eigenen Interessen durch.

Es lohnt sich!
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