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TRANZIENS ISZKEMIAS
ATTAK (TIA)

A tranziens iszkémias attak
vagy a TIA ugyanolyan tinetek-
kel jar mint a stroke, csak azok
atmenetiek. E tajékoztatd azt
mutatja be, hogy melyek a TIA
tlinetei, mi a teend6, ha ilyen
tineteket észlelnek, valamint
azt, hogy hogyan diagnosztizal-
jak és gyogyitjak.

Tranziens iszkémids attak

MI A TIA?

TIA esetében valamelyik agyi
érben keringési zavar alakul ki,
csak ez magatol megszlinik. A
TIA-t atmeneti jellege miatt so-
kan nem veszik komolyan, hol-
ott ez a stroke egyik f6 figyel-
meztetd jele.
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A STROKE JELEINEK FELISMERESE

A FAST TESZT

Face (arc):
Képes-e mosolyogni a vizsgalt személy?
Lefittyedt-e az arcanak fél oldala?

Arms (karok):

Fol tudja-e tartani mindkét karjat és
megtartja-e 6ket ebben a helyzetben?

Speech (beszéd):
Erthetéen beszél-e az illeté és érti-e amit
mondunk neki? Ertelmetlen-e a beszéde?

Time (idd):

Ha e harom jel valamelyikét észleli
surgésen tarcsazza a kovetkez6
telefonszamot: Segélyhivo szam,
ingyenes, mobilrol is kdzvetlenll hivhato:
104 vagy 112 (Orszagos Mentdszolgalat).




A FAST teszt megkonnyiti a
harom leggyakoribb stroke-ra
vagy TIA-ra utald jel felisme-
rését. De mas jelek is vannak
amelyeket ugyancsak komo-
lyan kell venni.

Ezek:

A test féloldali érzéketlensége
vagy zsibbadasa, beleértve a
végtagokat,

Szoéformalasi nehézség,
zavar az érthet6é mondatok
megformalasaban,

Latasvesztés az egyik, vagy
mindkét szemen, esetleg a
latotér egy részében,

Kettdslatas, nyelészavar,
szédiilés, egyensulyzavar,

Stroke barkit, barmelyik élet-
korban sujthat. Ilyen esetben
minden masodperc szamit. Ha
a felsoroltak kozul barmelyik
stroke-ra utalo jelet észreveszi,
ne varjon. Rogton hivja a 104-
es vagy 112-es szamot.

Tranziens iszkémids attak

A tinetek megjelenésekor
nincs mddszer megtudnia,
hogy TIA, vagy a klasszikus ér-
telemben vett stroke sujtotta-e.
Ha onnél vagy valaki masnal
mutatkozik a stroke vagy a TIA
barmelyik tlinete, hivnia kell a
kovetkez6 szamot:

Segélyhivé szam, ingyenes,

mobilrdl is kozvetlendl hivhato:

104 vagy 112 (Orszagos
Mentdszolgalat).

@M g
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Ha ugy gondolja, hogy korab-
ban TIA érte, am azdéta sem kért
orvosi segitséget, slirgésen je-
lentkezzen a haziorvosanal.

Hasonld tlineteket mas okok
is el6idézhetnek, mint a vér
alacsony cukorszintje, migrén,
belsé fil problémak vagy epi-
lepszias rohamok. Viszont nem
lehet biztos a kivalté okokban,
mig az orvosok ezt ki nem vizs-
galjak.
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Ml OKOZZA A TIA-T?

Ugyanugy mint a stroke-ot,
ugy a TIA-t is keringaszavar,
sok esetben kisebb-nagyobb
ér érelzarddasa okozza, ami
akadalyozza az agy egy részé-
nek vérellatasat. A kettd kozotti
kiilonbség abban van, hogy TIA
esetében a keringészavar ide-
iglenes - esetenként a vérrog
vagy 6nmagatdl feloldodik vagy
a véraram tovabbviszi, s az agyi
vérellatas rendezdédik és a tiu-
netek elmulnak.

Az érelzarddasnak leginkabb
vérrog az oka, de mas is lehet,
mint pl. ritkan (zsir, és légem-
bolia).

A vérrog ott alakulhat ki, ahol
az artériakban mar érelmesze-
sedés, un. plakk, szlkdlet van.
Ennek ateroszklerdzis az elne-
vezése. Ha szivbetegsége van,
mint a pitvarfibrillacid, a vérrog
a szivben is kialakulhat, s on-
nan sodrddhat az agyba.

Némely stroke-t és TIA-t agy
kis ereinek betegsége okozza,
ami az agyszovet hajszalerei-
nek sérilését jelenti.

Az érfalakon belll lerakdda-
sok képzdédnek, ami az érfalak
megvastagodasahoz vezet. Ha
teljesen elzarddnak kialakulhat
a stroke vagy a TIA. ATIA jeleit
agyveérzés is kivalthatja, de ez
nem megszokott.

A stroke nem csak érelzarddas,
hanem agyvérzés okozta ka-
tasztrofat is jelent. Ez ritkan TIA
képében jelenik meg, ezért is
indokolt a siirg6s kivizsgalas. A
TIA olykor lataszavarral jar. Ez
foként abban az esetben tortén-
het meg, ha a szemet ellato ér-
ben keletkezik a keringészavar,
ami ideiglenes latasvesztéssel
jar. Ennek elnevezése amauro-
sis fugax vagy atmeneti vaksag.
Az emberek gyakran ezt ugy
fogalmazzak meg, hogy olyan
érzésiik tdmadt, mintha egyik
szemik elé6tt hirtelen fliggonyt
eresztettek volna le. El6fordul-
hat, hogy az agyban a latas-
kozpont séril, aminek mindkét
szemen latas-
vesztés a ko-
vetkezménye.
Mds mddon
féloldali lato-




térkiesés is felléphet. Kettos-
latas esetén nem a latopalya,
hanem a szemmozgatd idegek
karosodnak.

HOGYAN DIAGNOSZTIZALHATO
ES GYOGYITHATO A TIA?

Elsd teendd

Azonnal forduljon haziorvosa-
hoz, vagy kozvetlenil a neuro-
l6gushoz. A TIA esetén hatva-
nyozott a stroke veszélye. Nagy
a valdszinlisége, hogy ismétlo-
dik, sot végleges tiinetet okozo
stroke alakul ki.

Ezért fontos, hogy orvoshoz for-
duljon. TIA utan 6tbél négy eset-
ben megakadalyozhato a stroke,
ha megtdrténnek a pontos vizs-
galatok és megkezdddik hattér-
ben allo betegség kezelése.

Tranziens iszkémids attak

A SZAKORVOS
MEGALLAPITASA

Szinte biztos, hogy neuroldgus
szakorvoshoz utaljak. Sok kor-
haznak és némely szakrendeld-
nek van stroke szakambulanci-
aja.

Ha a szakorvos gyanitja, hogy
ont TIA érte, vagy esetleg a ti-
neteket mas korok valtotta ki
(melyek kizarasa sziikséges),
feltehetéen koponya CT és nya-
ki ér ultrahang vizsgalat torté-
nik.
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A komputer tomografia (CT)
alapjan lehetséges, hogy egyes
korokok elkilonitése céljabdl
magneses rezonancia Vizs-
galatra (MRI) is szikség lesz.
Mindkét mddszer az 6n agyarol
készit felvételeket és segit az
orvosnak kizarni a tlinetek mas
okat.

Tovabbi vizsgalatokra is sza-
mithat:

Elektrokardiogramm (EKG):
a szivmukaodeés ellenérzése,

Nyaki ér ultrahang: a nyaki
erek abrazolasa, keringésik
vizsgalata, szlkiletlik
kimutatasa

A vér vizsgalata feldleli:

A vérképet
A véralvadast,
A vér cukorszintjét,

A koleszterinszintet.

Ha TIA-t diagnosztizaltak, ak-
kor a szakorvos beszélni fog
onnel azokrdl a rizikéfaktorok-
rol amelyek novelik a stroke
veszélyét, s arrol, mit tehet el-
leniik.

Ez azt jelentheti, hogy
gyogyszeres kezelésre vagy
életmaodvaltasra van
sziksége, mint a dohanyzas
elhagyasa, tobb testmozgas, a
szeszes italok fogyasztasanak
csokkentése, vagy ezek
mindegyike.

HOGYAN HAT KI EZ A
TOVABBI ELETEMRE?

Megfeleld kezeléssel varhatoan
és hosszantartd kovetkezme-
nyek nem maradnak vissza. A
tovabbiakban azonban rend-
szeres orvosi ellenorzésre lesz
sziiksége.



Sokaknal a TIA emocionalis
megrazkodtatassal jar. Az Uj-
boli TIA-t6l vagy stroke-tdl,
esetleges munkaképtelenség-
tol vald félelem, mind-mind
olyan természetes érzelmi ha-
tas, amit sok ember érez.

Segithet a beszélgetés olya-
nokkal, akik mar atestek
stroke-on és megértéssel
vannak On irant.

Nemzeti Stroke Prevencids
és Rehabilitacios Liga

A Nemzeti Stroke Prevencios
és Rehabilitacios Liga 1993-
ban lett alapitva, ezen a néven
2011 ota makodink.

VezetGség tagjai:

Elnok:

Dr. Folyovich Andras PhD, osz-
talyvezeté féorvos.

Dr. Béres-Molnar Katalin Anna
PhD, Bodnar Eszter Rita

A stroke Magyarorszagon az
egyik legnagyobb egészségligyi
teher. Evente 30 000 Uj agyi
katasztrofa esemény kovetke-
zik be. 2 millidan élnek stroke
utani bénultsaggal és 3 millié a
veszélyeztettek szama.

Tranziens iszkémids attak

Kilonésen nehéz a helyzet a
vidéken élok szamara, ahol ne-
hezebb az ellatdshoz valé hoz-
zajutas lehetdsége és lakossag
informaltsaga sem tokéletes.

A Nemzeti Stroke Liga f6 célja,
hogy az informaciok minden-
kihez eljussanak, fiiggetlendl
attol, hogy tagja-e a Liganak,
vagy sem, a hozzaférés minden
stroke paciens szamara biztosi-
tott.

CélkitGzésiink, hogy Magyar-
orszagon szignifikansan csok-
kenjen az agyi érkatasztrofak
szama, és személyre szabott
rehabilitacioban  részesiljon
minden stroke beteg.

Megfelelé képzéssel és a rizi-
ko faktorok személyre szabott
szlrésével a stroke esetek nagy
szazalékban csokkenthetdek.

Az akut stroke kezelésének un.
.idoablaka” (a kezelés alkal-
mazasanak maximalis idékor-
latja) miatt annak ismertetése
kdzérthetdo modon a gyogyulas
esélyeit noveli.
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Mivel a stroke-on atesettek
40%-a mozgasaban sulyosan
korlatozott, ezért az amerikai
stroke egyesiilet utmutatasa
alapjan Mozgasjavité gyogytor-
na flzetet dolgoztunk ki, ez a
honlapunkon és papiralapon is
elérhetd.

m
|

Mivel minden negyedik stroke
esemény a munkaképes ko-
ruakat érinti, ezért gyakorlati
utmutatd flizetlink van a mun-
kavallalok visszatéréséhez a
munka vildgaba - személyes
tapasztalatokra épitve.

MUikodésunk f6 teriletei:

Stroke prevencios és szliré
programok

Stroke napi felvilagositd
eléadasok

Stroke centrumok bemutatasa,
elérhetdségei

Elsédleges prevencio, riziko
faktorok ismertetése

Egészségigyi és wellness
centrumok bazisanak
letrehozasa

Online kommunikacio
erdsitése, weboldal,
Facebook, telefonugyelet

Oktatd anyagok terjesztése

Slirgésségi stroke centrumok
adatbazisa

A Nemzeti Stroke Liga alapitd
tagja a Magyarorszagi Nemze-
ti Betegférumnak (NBF), a Be-
tegszervezetek Magyarorszagi
Egyesiiletének (BEM0SZ),

Nagyon fontosnak tartjuk, hogy
a nemzetkozi kutatasok ered-
ményei Magyarorszagon is is-
mertek legyenek, igy ezeket
az edukacids anyagokat



rendszeresen forditjuk magyar
nyelvre és tesszik kozzé
honlapunkon is. Nemzetkozi
szinten tagjai vagyunk a SAFE-
nek és részt veszink az EPF
kapacitas épité programjaban.

A kronikus betegeket ellatod
magyarorszagi tarsszervezetek-
kel is allandé kapcsolatban
vagyunk (Afazia Klub; Oszteo-
pordzis Egyesiilet, Nemzetkozi
Petd Intézet).

Adataink:

Név: Nemzeti Stroke
Prevencios és Rehabilitacios
Liga

Rovid név: Nemzeti Stroke
Liga

Cim: Eszak-Kozép-budai
Centrum Uj Szent Janos
Korhaz és Szakrendel6
Neurolégiai Osztaly - Stroke
Centrum

1125 Budapest, Dids arok 1-3

E-mail cim:
info@strokeliga.hu

Weboldal:
strokeliga.hu

Telefon: (+36 1) 458-45-34

Tranziens iszkémids attak

TIA UTAN ELERHET-E
A STROKE?

A TIA annak a jele, hogy az agy
vérellatasaval gond van, tehat
mindenkinél, akinél megtortént
a TIA, nagyobb a stroke veszé-
lye.

A kockazat a TIA utani napok-
ban a legkifejezettebb, s éppen
azért siirg6s a pontos megal-
lapitds, mert az esetek felénél
a TIA-t kovetd 24 dra leforga-
sa alatt bekovetkezik a stroke.
Tizenkét emberbdl egyet, a TIA
utan egy héten belil stroke is
sUjthat.

iéhédidd i@

Ha az ont ért TIA-t slirgésen ki-
vizsgaltak és megkezdték a ke-
zelést, akkor a stroke veszélyét
nagyban csokkentették.
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MIT TEHETEK, HOGY AZ UJBOLI
TIA, VAGY A STROKE VESZE-
LYET CSOKKENTSEM?

A szembesiilés a TIA kivaltd
okaival hozzasegit ahhoz, hogy
megértse miképpen csokkent-
heti azokat a rizikéfaktorokat
amelyek miatt stroke vagy Uj-
boli TIA kovetkezhet be.

Ha TIA érte, orvosi vizsgalatok-
kal allapitjak meg, hogy egész-
séglgyi allapotdaban milyen
okok mutatnak a stroke veszé-
lyére. Ha az alabb felsoroltak-
bol barmelyik allapot jelen van,
kezelni kezdik, hogy csokken-
ték az ujabb stroke veszélyét.

A veszélyt jelento allapotok:

ng

Magas vérnyomas,

Pitvarfibrillacio
(szivritmuszavar)

Diabétesz,

Magas
koleszterinszint.

A rizikd csokkentésének egyik
leghatékonyabb mddja az, hogy
betartsa az eloirt kezelést.

Tanacsot kell kapnia arra is,
hogy a masodik TIA vagy stro-
ke kockazatanak elkeriilésé-
hez még mit tegyen. Vannak
akiknek fogyniuk kell, moz-
gasgyakorlatokat  végeznilk,
lemondani a dohanyzasrdl,
vagy csokkenteni a szeszes
italok fogyasztasat. Mindezek
hozzasegitenek a jobb egész-
ségi allapothoz és gyakran azt
is eredményezik, hogy jobban
érezze magat.

2 @ X
Ha barmilyen kérdése van, vagy
a gyogyszerek miatt aggadik,
ismét forduljon az orvosahoz
vagy a gyogyszerészhez és
kérdezzen télik. Mondja el, ha
gondban van az orvossagok
nemkivanatos  mellékhatasa
miatt, amelyek gyakran ma-
sikkal helyettesitheték. Sose
hagyja abba a gyogyszersze-

dést mielott az orvosaval be-
szélt volna.



Sokan ,riasztéjelnek” tekin-
tik a TIA-t, figyelmeztet6ként
arra, hogy tartds valtozasokat
vigyenek be életmddjukba.
Sok olyan informacionk van,
amelyek segithetnek.

Példaul ahhoz, hogy leszokjon
a dohanyzasrol, mert ez dnre
tekintve lényeges,
haziorvosatdl is mindig kaphat
tdmogatast, de segithetnek a
dohanyzas elhagyasat tamoga-
t6 helyi szervezetek is.
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A TIA utani elsé napokban és
hetekben a legnagyobb a stro-
ke veszélye, kiilondsképpen az
elsé 24-t6l 48 oraig tartd ido-
szakban. Siirgésen kérjen se-
gitséget.

Ha ugy gondolja, hogy TIA érte,
am utana nem kért orvosi
segitséget, slirgésen
jelentkezzen a haziorvosanal.

JEGYEZZE MEG!

A TIA ugyanugy agyi
keringészavar, mint a stroke,
csak tlnetei rovidebb ideig
tartanak.

Ugyanugy mind stroke-nal, TIA
esetében is gyors orvosi se-
gitségre van sziikség. Ha Onnél
vagy barki masnal a stroke tlnetei
mutatkoznak, ezt a szamot kell
suirg6ésen hivnia:
Segélyhivé szam, ingyenes,
mobilrdl is kdzvetlenul hivhato:
104 vagy 112
(Orszagos Men-tészolgalat).



LEPJEN VELUNK KAPCSOLATBA!

NEMZETI
STROKE
LIGA

Név:
Nemzeti Stroke Prevencids és Rehabilitacios Liga

Rovid név:
Nemzeti Stroke Liga

Cim:
Eszak-Kozép-budai Centrum Uj Szent
Janos Kdrhaz és Szakrendeld
Neuroldgiai Osztaly - Stroke Centrum
1125 Budapest, Diésarok 1-3

E-mail cim:
info@strokeliga.hu

Weboldal:
strokeliga.hu

Telefon:
(+36 1) 458-45-34

EInok:
Dr. Folyovich Andras PhD
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