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Transkranielle Doppler- (TCD) und
Farbduplexsonographie

Mit der TCD kdnnen Stenosen der basalen Gehirnarterien (Arteriae cerebri media, anterior,
posterior, Arteriae basilaris und vertebralis) durch Bestimmung der Blutflussgeschwindigkeit
festgestellt werden. Die transkranielle Farbduplexsonographie stellt eine Erweiterung der
TCD dar. Es handelt sich hierbei um die zweidimensionale farbkodierte Abbildung von Ge-
hirngefalien. Mit dieser Methode lassen sich Stenosen oder Verschlisse der Gehirnarterien
praziser darstellen als mit der TCD. Im Einzelfall kbnnen sogar intrakranielle Gefalimissbil-
dungen (Angiome), GefalRwandaussackungen (Aneurysmen) oder Blutergiisse (Hamatome)
festgestellt werden. Beide Methoden haben ihren festen Platz in der Schlaganfalldiagnostik
und kénnen gut als Screeningmethoden bei Kopfschmerzpatienten eingesetzt werden.

Besondere Einrichtungen

Stroke Unit mit 6 Betten: Die Durchfuhrung der systemischen Lysetherapie bei einer akuten

zerebralen Ischamie, die Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls, die rasche differen-

tialdiagnostische Klarung der Schlaganfallursache und der Beginn der Frihrehabilitation wer-
den durch das spezialisierte Schlaganfall-Team sichergestellt.
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Wachstation mit 6 Betten: Die intensivmedizinische Behandlung von Erkrankungen, im
Rahmen derer noch keine kiinstlichen Beatmung durchgefiihrt werden muss (epileptische
Anfalle, Herpes-Enzephalitis, Bewusstseinstriibung ungeklarter Atiologie, Polyneuritis) wird
auf der Wachstation sichergestellt.

Intensivneurologie: 10 Betten interdisziplinare Intensivstation; Leitung durch die Medizini-
sche Klinik | (Direktor: Prof. Dr. med. T. Bonzel). Patienten mit primar neurologischen inten-
sivmedizinischen Erkrankungen (z.B. bakterielle Meningitis/Enzephalitis, Status epilepticus)
werden federfliihrend durch das Team der Klinik fir Neurologie behandelt.

GefaR-Board: das diagnostische und therapeutische Vorgehen bei Patienten mit zerebro-
vaskularen Erkrankungen wird interdisziplinar entschieden (Neurologie, Neuroradiologie, Ge-
falchirurgie, Neurochirurgie).

Neuroonkologie-Board: das diagnostische und therapeutische Vorgehen bei Patienten Ge-
hirntumoren wird interdisziplinar entschieden (Neurologie, Neurochirurgie, Neurora-diologie,
Strahlentherapie).

Schéadelbasiszentrum: eine weitere Intensivierung der Zusammenarbeit aller Disziplinen,
die sich mit Erkrankungen der Schadelbasis zwischen Hirnschadel und Gesichtsschadel be-
fassen, sind die HNO, Neurochirurgie, Neuroradiologie, Neurologie, Strahlentherapie/Radio-
onkologie, Pathologie und Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie



