Framfarir i pjonustu vio

sjuklinga me0 slag

Slag er naestalgengasta ddnarorsok i heiminum
og helsta astaeda fotlunar.! Talid er ad fjordi hver
nulifandi einstaklingur 25 ara og eldri muni fa
slag 4 lifsleidinni.? [ Evrépu hefur verid sett fram
adgerdarazetlun vid slagi sem hefur pad markmid
a0 feekka fj6lda slaga um 10% fyrir ario 2030 og
baeta pjénustu vid pennan sjiklingahép.? Aeetl-
unin spannar 01l stig pjonustu vid sjaklinga, allt
fra fyrirbyggjandi adgerdoum ad svonefndu ,lifi
eftir slag.” Adkomu allra stiga heilbrigdispjonustu
parf til na pessum markmidum. Heegt er ad fyr-
irbyggja um 80% slaga med pvi a0 taka a aheettu-
pattum hjarta- og sedasjukdoma, med gdori bloo-
prystings- og sykursykisstjorn og heilbrigdum og
reyklausum lifstil.®> Pad er til mikils ad vinna!

Ageet grein 1 pessu tolubladi ,Brad slagmedferd
a Landspitala — hvar stondum vid og hvert stefn-
um vid?” lysir stoou slagpjonustu & Landspit-
ala arid 2022. Nidurstada greinarinnar er ad
Landspitali sé naleegt alpjodlegum gaedaviomio-
um hvad vardar brada slagpjonustu, en lengi megi
gott baeta.

Taugaleekningadeild Landspitala er eina deild
landsins sem sérheefir sig i pjonustu vio einstak-
linga sem fengid hafa slag. Nyleg grein i Lakna-
bladinu for yfir ségu slagmedferdar a Islandi.*
Sérstok starfsstod, slageining, er mikilvaegt med-
ferdarurraedi sem minnkar likur a dauda og fotl-
un i kjolfar slags.® Simenntun og sérheefing starfs-
folks er i fyrirrumi til ad tryggja oryggi sjtklinga
og veita bestu mogulegu medferd. I pvi skyni
er stefnt a opnun hageeslurymis a taugaleekn-
ingadeild fyrir sjuklinga sem fengid hafa slag.
Taugaleekningadeildin seekist eftir alpjodlegri
vottun a slageiningu og faglegri tttekt evropsku

Heimildir

slagsamtakana. Hjukrunarfreedingar taugaleekn-
ingadeildar fengu nylega vidurkenningu fra
Evropsku slagsamtokunum fyrir framurskarandi
storf { pagu slagmedferdar.

Straumhvorf urdu i bradamedferd vid slagi

med tilkomu segaleysandi lyfs og segabrottnams.

Markmid bradamedferdar vid blodpurrdarslagi
er a0 endurheimta bl6dfleedi til heilans og bjarga
lifveenlegum heilavef fr varanlegum skada.
medferd vid bradu slagi skiptir hver mintta mali
par sem & hverri minttu deyja um 2 milljonir
heilafrumna. Til skamms tima var segaleysandi
medferd vid slag bundin vio pa

sem komu til medferdar innan 4,5
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klukkustunda fra upphafi einkenna
og medferd med segabrottndmi inn-
an vid 6 klukkustundum fra upphafi
einkenna.®” Nylegar rannsoknir hafa
synt ad sjuklingar hafa gagn af gjof
segaleysandi lyfs allt ad 9 klukku-
stundum eftir byrjun einkenna, svo
og peir sem vakna med einkenni
slags eda par sem upphafstimi ein-

Straumhvorf urdu i bradamedferd
vid slagi med tilkomu segaleysandi
lyfs og segabrottndms. Markmid
brddamedferdar vid blodpurrdarslagi
er ad opna aftur fyrir blodfladi

til heilans og bjarga lifvenlegum
heilavef fra varanlegum skada.

kenna er ekki pekktur.?* Avinningur

af segabrottndami i bradu slagi er

nu kominn upp i sélarhring.'® Petta

byggist medal annars a sérteekum myndrann-
soknum, sem hafa ni pegar verid innleiddar a
Landspitala. Naverandi verklagsreglur byggd-
ar 4 pessum brautrydjandi rannséknum vikka
verulega ut hop slagsjuklinga, sem hafa gagn
af bradamedferd vio slagi. Petta er stort fram-
faraskref sem mun draga tr fétlun og dauda
vegna slags.
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