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Schaufensterkrankheit - 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Grundlagen

• Motor - Benzin 

• Muskel - Sauerstoff 

• Kreislauf - Transportweg 

• Erytrozyten - Taxi  

• Stau - Gefäßverschluß 
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Schaufensterkrankheit (pAVK)

• 20% über dem 65.ten Lebensjahr  

• Nur jeder 3. hat Symptome 

• Aber viele schränken ihr Leben so 
ein, dass sie keine Beschwerden 
haben  

• Lebenserwartung 10 Jahre kürzer! 

• Markererkrankung



Die starke Gemeinschaft für Ihre Gesundheit +++ Gemeinschaftskrankenhaus Bonn - Die starke Gemeinschaft für Ihre Gesundheit +++ Gemeinschaftskrankenhaus Bonn - Die starke Gemeinschaft für Ihre Gesundheit 

Schaufensterkrankheit

• Ausgelöst durch eine krankhafte 
Verengung der Beinarterien 

• Zu wenig Blut (Sauerstoff) im Muskel 

• Bei Belastung – Schmerz 

• Gehpause
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Risikofaktoren

• Älter werden    100% 
• Rauchen        80% 
• Bewegungsmangel                 60% 
• Übergewicht      50% 
• Diabetes mellitus     46% 
• Bluthochdruck           31% 
• Erhöhte Blutfette     30% 
• Erbliche Veranlagung    10%
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        „No sports“
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Verlauf der Erkrankung

• Keine Symptome      (Stadium I) 

• Schmerzen bei Belastung   (Stadium II) 

Bei 10% kommt es im weiteren Verlauf zu 

• Schmerzen in Ruhe          (Stadium III) 

• Wunden / Nekrose            (Stadium IV)
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Hinweise

• Gehstrecke  

• Beschwerden – wo? 

• Bergaufgehen möglich? 

• Kalte Füße, Mißempfindungen 

• Schlecht heilende Wunden 

• Ruheschmerzen



Die starke Gemeinschaft für Ihre Gesundheit +++ Gemeinschaftskrankenhaus Bonn - Die starke Gemeinschaft für Ihre Gesundheit +++ Gemeinschaftskrankenhaus Bonn - Die starke Gemeinschaft für Ihre Gesundheit 

Diagnostik                      Pulsstatus
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Diagnostik Klinisch
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Diagnostik Klinisch
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Diagnostik Klinisch
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Diagnostik Ultraschall 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Diagnostik Kernspin
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Andere Ursachen?
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 Fallbeispiel

• H. L. 1953 geboren 

• Nikotin, Fettstoffwechselstörung 

• Gehstrecke > 250 Meter 

• Schmerzen linke Wade 

• Bisher keine Medikamente 

• „ Will eine Bypassoperation!“
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Verschluss der Beinarterie
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Therapie

Stadium II: konservativ  
• Behandlung der Risikofaktoren  
• Thromocytenaggregationshemmer, Statine 
• Gehtraining 

Nur wenn das nicht ausreicht: Intervention oder 
Operation nach ausführlicher Aufklärung!
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Gehtraining

• Tägliches Intervallgehtraining 

• Symptomlimitiert bis zur Schmerzgrenze 

• Dann Pause 

• Erfolg hängt von der Motivation ab 

• Möglichst ambulantes Rehaprogramm 

• Keine Personenbeförderungsautomaten 
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„Hund auf Rezept“
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 Beckenarterie
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Oberschenkelarterie
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Tiefe  Oberschenkelarterie
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Ausschälung des Gefäßes (TEA)
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Ausschälung und Patch
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Oberschenkel - Bypass mit Vene
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Ergebnisse nach 5 Jahren

Oberhalb Kniegelenk: 

•Vene    75% 

•PTFE    50% 

Unterhalb Kniegelenk: 

•Vene    70%    

•PTFE    40%
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Markererkrankung

Stadium II   50% KHK 
Stadium III/IV   90% KHK 

Haupttodesursache:  
Herzinfarkt  60% 
Schlaganfall   10%
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Winston Churchill  
(30.11.1874 – 24.01.1965)

• Zitat „no sports“ nicht belegt! 

• Fechten, Kricket, Polo,                   
Schwimmen, Reiten, Boxen,                             
Fuchsjagd mit über 70. 

• „Ein kluger Mann macht nicht               
alle Fehler selbst. Er gibt auch     
anderen eine Chance!“                                                                                                                                       
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Interventionelle Schlaganfallbehandlung

Stent-Retrieving
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Schlaganfall Behandlung der Region 

Quelle: weisseliste.de     

 
großer 
Infarkt

kleiner 
Infarkt

Blutung
Summe

Med. 
Lyse

Uni Bonn 359 145 44 548 38

Euskirchen 382 202 24 608 31

Sieglar 345 180 26 451 19

Asbach 222 163   385  

LVR/GKH Bonn 506 174 52 732 28

Summe 1814 864 146 2724 116
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Anatomie des Hirns
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Was machen Sie?
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Time is Brain

Ziel: 

schnellstmögliche Wiedereröffnung des 
verschlossenen Gefäßes 
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Wann stirbt das Hirngewebe? 

JCBFM 2000;20:1276-93.JCBFM 2000;20:1276-93.
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Perfusions-/Diffusionsbildgebung im MRT 
Mismatch-Konzept

DWIDWI MTTMTT TTPTTP FLAIR-TSEFLAIR-TSE

Perfusion - Diffusion = 

gefährdetes Areal  

(“tissue at ris
k”)
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Fragen an die bildgebende Diagnostik

• Blutung oder Ischämie?

• Gefäßenge / -verschluss?

• potentiell rettbares Gewebe?  

“tissue at risk”



Blutung oder Infarkt 

80% 
Engstellen oder Gerinnsel   

20% 
Hirnblutung
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Welche Therapieoptionen gibt es beim Infarkt?

• Medikamentöse Lysetherapie  

• Interventionelle Katheterbehandlung  
(Entfernung des Embolus)



Wovon hängt der Lyseerfolg ab?

• Zeitpunkt der Therapie 

• Beschaffenheit des Gerinnsels  

• Größe des Gerinnsels  

  < 4 mm: 2/3 medikamentös auflösbar 

   > 8mm; 1% medikamentös auflösbar* 

• Lokalisation des Gefäßverschlusses

Grenzen der Lyse

*Rieder et al Stroke 2011
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Mechanische Entfernung des Gerinnsels

Lokalisation:
• A. basilaris
• Carotis-T
• M1-Segment

Zeitfenster:
• 4,5 (>6 h) Stunden  
   nach Symptombeginn
• Diagnostik zeigt noch vitales, 
   rettbares Hirngewebe
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Gibt es noch rettbares Gewebe? 

DWIDWI MTTMTT TTPTTP FLAIR-TSEFLAIR-TSE

Perfu
sion - D

iffu
sion = 

gefährdetes Areal  

(“tissue at ri
sk”)
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Film
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Double-Stentretriever
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prä post 



EXTEND 1AT h e  n e w  e ngl a nd  j o u r na l  o f  m e dic i n e

n engl j med nejm.org8

standard care, there is further potential to 
streamline the “door-to-puncture” process and 
perhaps achieve even greater clinical benefits.

The rate of successful revascularization im-
mediately after the procedure (86% of patients 
had a restoration of flow to >50% of the stroke-
affected territory) was higher in our study than 
in previous randomized trials but is consistent 
with registry studies in which the Solitaire FR 
stent retriever was used.5 This finding probably 
relates to the use of earlier-generation devices 
and techniques in the IMS-3 and the Mechanical 
Retrieval and Recanalization of Stroke Clots Using 
Embolectomy (MR RESCUE) trials. The reperfu-
sion rate in our study was also higher than the 
58% reported in MR CLEAN, in which stent re-
trievers were used in 81.5% of patients. There is 
some evidence that the success of recanalization 
is increased in patients with good collateral flow,26 
which correlates strongly with the presence of a 
“mismatch” pattern on perfusion imaging be-
tween a small, irreversibly injured ischemic core 
and a larger perfusion lesion indicating the pres-
ence of salvageable ischemic penumbra.27 The 
imaging selection of patients may therefore have 
chosen patients with a better chance of recana-
lization.

Our study, which was conducted at multiple 

centers with varying levels of imaging expertise, 
shows the practicality and generalizability of fully 
automated image processing. The time that is 
required to acquire, process, and interpret images 
is largely a function of computer-network speed 
and processing power, and should be less than 
15 minutes.12 Analysis of the CT perfusion im-
ages occurred in parallel with administration of 
alteplase so that there was no treatment delay.28

Strengths of our study include the selection of 
patients who were most likely to benefit from 
reperfusion, earlier intervention, and a standard-
ized stent-retriever intervention with more com-
plete revascularization. Also, the routine assess-
ment of reperfusion at 24 hours has the advantage 
of being quantitative, blinded, and objective be-
cause of the automated software that was used. 
The 24-hour interval provides assurance that re-
occlusion after initial successful recanalization is 
uncommon in such patients. Previous studies 
have been restricted to assessing angiographic 
reperfusion rates in only the endovascular group 
or, in some cases, recanalization at 24 hours in 
a subgroup of patients.2

Limitations of the study include the inability 
to perform subgroup analyses, given the small 
number of patients. Such analyses will require 
individual patient meta-analysis of multiple tri-
als. We cannot rule out the possibility that some 
of the patients who were excluded from the trial 
on the basis of a large ischemic core or absence 
of significant salvageable ischemic brain tissue 
might have benefited from endovascular therapy. 
Purely volume-based criteria do not account for 
the location of the core, which is also relevant to 
the clinical outcome.29 The early termination of 
the trial does create potential for overestima-
tion of the effect size. However, the investiga-
tors believed that the new information from the 
MR CLEAN trial ethically mandated review by 
the independent data and safety monitoring board. 
The details of the statistical stopping rule were 
highly conservative and were agreed on between 
investigators and the data and safety monitor-
ing board in advance of accessing the data.

In conclusion, we found that patients with 
ischemic stroke with a proximal cerebral arterial 
occlusion and salvageable tissue on CT perfusion 
imaging had improved reperfusion, early neuro-
logic recovery, and functional outcome if endovas-
cular thrombectomy with the Solitaire FR stent 
retriever was performed without delay after the 

Endovascular-Therapy Group

Alteplase-Only Group
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Figure 2. Scores on the Modified Rankin Scale at 90 Days in the Intention-
to-Treat Population.

Shown are the percentages of patients in the endovascular-therapy group 
and the alteplase-only group with scores from 0 to 6 on the modified 
Rankin scale as follows: 0, no symptoms; 1, no clinically significant disabil-
ity; 2, slight disability (able to handle own affairs without assistance but 
unable to carry out all previous activities); 3, moderate disability requiring 
some help (e.g., with shopping, cleaning, and finances but able to walk un-
assisted); 4, moderately severe disability (unable to attend to bodily needs 
without assistance and unable to walk unassisted); 5, severe disability (re-
quiring constant nursing care and attention); and 6, death. In the endovas-
cular group, no patients had a score of 5.
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72%

39%
Medikamentöse Therapie

Katheter Therapie



Verschluss der Hirnstammarterie

präinterventionell   postinterventionell 
lediglich mechan. Rekanalisation
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2 Tage postinterventionell

•Patient bei Bewusstsein

•geringer Nystagmus

•geringe Sehstörung

•geringe Ataxie



Stent Rekanalisation beim Hirninfarkt
schnelle Wiedereröffnung großer Hirnarterien 

signifikant höhere Wiedereröffnungsrate als alleinige Lyse 
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Teamwork in spezialisierten Zentren

Danke für Ihre Aufmerksamkeit


