Initiative
Schlaganfallvorsorge
Bei Vorhofflimmern handeln

Leitfragen fur Patienten mit Vorhofflimmern.
Die Beantwortung dieser Fragen ersetzt kein Arztgesprach, sondern hilft Ihnen lediglich dabei,
Ihren Arzt gezielt Uber wichtige Aspekte zu informieren.

. Weilt
Ja - Nein ich nicht

Liegt bei Ihnen eine dauerhafte
Herzschwache vor? O O O
Haben Sie Bluthochdruck? O O O
Sind Sie Uber 65 Jahre alt? O O
Sind Sie eine Frau? O O
Sind Sie von der Zuckerkrankheit
(Diabetes mellitus) betroffen? O O O
Hatten Sie bereits einen Schlaganfall oder eine O O O
vorubergehende Durchblutungsstorung des Gehirns?
Hatten Sie bereits einen Herzinfarkt oder liegt O O O
eine arterielle Gefalerkrankung vor?

Wenn Sie mindestens eine Frage mit ,Ja“ oder ,Weil} ich nicht* beantwortet haben, kénnte Ihr
Risiko fur einen Schlaganfall erhdht sein. Nehmen Sie diese Antworten mit in Ihr nachstes Arztge-
sprach. Auch wenn Sie alle Fragen mit ,Nein“ beantwortet haben, sollte Ihr Arzt dartber informiert
sein, dass Sie Vorhofflimmern haben, da diese Erkrankung allein bereits ein erhéhtes Schlagan-
fallrisiko mit sich bringen kann. Er wird lhr Schlaganfallrisiko einschatzen und geeignete Vorsorge-
mafinahmen einleiten.

Information fur den behandelnden Arzt

Ihr Patient hat diese Leitfragen auf www.schlaganfall-verhindern.de beantwortet, um Hinweise fur sein Schlaganfallrisiko bei
Vorhofflimmern zu ermitteln. Diese Fragen sind angelehnt an den CHA DS _-VASc-Score. Bitte tiberprifen Sie die Risikofaktoren
lhres Patienten mit diesem Score. Die ,Initiative Schlaganfallvorsorge. Bei Vorhofflimmern handeln* méchte Sie und lhre Vorhofflim-
mern-Patienten mit Informationen zum Vorhofflimmern und zum Leben mit der Erkrankung unterstiitzen.

Eine umfassende Broschire und weitere Informationen flir Ihre Patienten bietet die Website
www.schlaganfall-verhindern.de
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