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APOMORPHIN PUMPE
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LEVODOPA PUMPE TIEFE HIRNSTIMULATION

Univ.-Doz. Dr.Willi Gerschlager,
Neurologe inWien

Parkinson
besser im Griff

Auch wenn diese Krankheit bereits weiter
fortgeschritten ist, kann manmit speziellen
Therapien für einen leichterenAlltag sorgen

R und um die Parkinson-
Erkrankung gibt es
noch viele Fragezei-

chen. So weiß man nicht ge-
nau, warum das Leiden
überhaupt entsteht – nur ein
Teil an Betroffenen hat eine
genetische Neigung. Auch
kann man Parkinson nach
heutigem Stand der Wissen-
schaft nicht aufhalten oder
heilen. „Die Erkrankung ist
aber grundsätzlich sehr gut
medikamentös behandel-
bar“, macht der Wiener
Neurologe Univ.-Doz. Dr.
Willi Gerschlager Mut.
„Neben herkömmlichen
Therapien wie Tabletten
und Pflaster gibt es auch
beim fortgeschrittenen Lei-
den weitere Behandlungs-
möglichkeiten.“
Grundsätzlich wird die
Krankheit durch Verringe-
rung des Teils im Gehirn,
der zur Koordination von
Bewegungen beiträgt, verur-
sacht. Die Nervenzellen in
diesem Bereich sind norma-

lerweise an der Produktion
und Speicherung des Neuro-
transmitters Dopamin betei-
ligt. Durch den Abbau der
Nervenzellen wird nicht aus-
reichend davon produziert.
Doch der Körper braucht
den Botenstoff, um Bewe-
gungsabläufe steuern zu
können. Fällt das Dopamin
weg, führt das zu Störungen
in der Motorik. Diese Prob-
leme erkennt man man als
Anzeichen der Krankheit.

Zittern, Störungen
in den Bewegungsmustern
„Meistens kommt ein Pa-
tient zum Arzt, weil er eben
Symptome wie Zittern oder
steife Muskeln aufweist.
Seine Bewegungen erfolgen
langsam und unkoordiniert.
Wenn man diese Beschwer-
den bemerkt, ist das Leiden
aber bereits fortgeschritten“,
erläutert Doz. Gerschlager.
Betroffen von dieser Diag-
nose sind Menschen um die
50 bis 60 Jahre, hierzulande

schlager. „Andererseits sind
bei zu viel Dopamin im Blut
Überbewegungen möglich.“
Daher ist es wichtig, die
Therapie beim Neurologen
laufend anpassen zu lassen.

Verschiedene
Pumpensysteme
„Bei Fortschreiten der Er-
krankung stoßen Tabletten
oftmals an ihre Grenzen und
eine gleichmäßige Wirk-
stoffabgabe über Pumpen-
systeme oder eine so ge-
nannte tiefe Hirnstimula-
tion kann Abhilfe schaffen“,
erklärt der Experte.
Es gibt kaum direkte Ver-

gleiche der verschiedenen
Methoden, aber eine Limi-
tation bezüglich des Alters.
Die tiefe Hirnstimulation
führen Ärzte ab 70 Jahren
eher nicht mehr durch.
„Hier wird eine Elektrode
direkt im Gehirn ange-
bracht. Über ihre elektri-
schen Impulse regulieren
sich überaktive Bereiche und

etwa 25.000. Parkinson ver-
zeichnet weltweit die größ-
ten Zuwachsraten einer
neurologischen Krankheit –
da wir immer älter werden.
Den meisten Patienten
kann mit Medikamenten ge-
holfen werden, mit denen
das Dopamin in den Körper
zugeführt wird. Vor allem
die Anfänge der Therapie
sind gekennzeichnet von
großen Erfolgen. Man
spricht von 60 bis 100 Pro-
zent Besserung der Sympto-
me. Nach einiger Zeit, die
sehr individuell ausfällt,
passiert es aber, dass die ein-
genommenen Medikamente
nicht mehr ausreichend hel-
fen und Wirkschwankungen
auftreten.
„Dann vermag es einer-

seits zu sogenannten ,medi-
kamentösen OFFs‘ zu kom-
men, bei denen plötzlich
gleichsam nichts mehr geht.
Die Patienten sind in der
Bewegung eingefroren, zit-
tern“, erläutert Doz. Ger-

weil die Magenpassage
übergangen wird.“ Für
Notfälle gibt es noch den
Apomorphin Pen. Diesen
kann man als Notfallmedi-
kament verabreichen,
wenn die Patienten wäh-
rend einer OFF-Phase we-
der vor noch zurück kön-
nen.
Für die Zukunft forschen

Wissenschafter auf Hoch-
touren daran, die Krank-
heit, etwa mit Immunthe-
rapien, aufhalten zu kön-
nen. Medikamente sollen
künftig außerdem in Zu-
kunft vermehrt als Pflaster,
als Depot im Unterhautge-
webe oder via Nasenspray
zur Verfügung stehen.

Dr. Eva Greil-Schähs

das verringert Wirk-
schwankungen“, so Doz.
Gerschlager. „Die Apomor-
phin Pumpe gibt den Wirk-
stoff mittels tragbarer
Pumpe über den Katheter
direkt in das Unterhautge-
webe ab. An der Einstich-
stelle kann es zu Hautirri-
tationen kommen. Oft
übernehmen dieses ,Ste-
chen‘ Angehörige oder
Pflegepersonen. Die Levo-
dopa-Pumpe ,fädeln‘ wir
mittels kurzem Eingriff
über Bauchdecke und Ma-
gen in den Dünndarm ein.
Dort wird der Wirkstoff di-
rekt aufgenommen, und es
kommt dadurch zu einer
raschen und gleichmäßigen
Wirkung von Levodopa,

Das Zittern der Hände stellt ein Hauptsymptomdar ImGehirn werden bestimmte Bereiche abgebaut
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Studienteilnehmer gesucht!
ÜBERGEWICHTIGE
MÄNNER (BMI =
25 kg/m²) mit niedrigem
Testosteron (kann später
noch bestimmtwerden),
Typ-2- oder Prädiabetes
(HbA1c 5,7–9,0%) imAl-
ter von 18–75 Jahren kön-
nen sich für eine klinische
Studie melden. Diese

untersucht eine 12-mo-
natige zugelasseneTes-
tosterontherapie auf Le-
ber-, Körperfett- undGe-
wichtsreduktion sowie
auf den Fett- und Zucker-
stoffwechsel. Probanden
erhalten alle Ergebnisse
sowie eine Fahrtkosten-
entschädigung.

Kontakt: Magdalena Bastian, Fabian Leiter, Dr. Jürgen Harreiter
S 01 40400/ 20690 (Werktags 10–13 h anrufen), fabian.leiter@
meduniwien.ac.at, juergen.harreiter@meduniwien.ac.at

UMGANG MIT ARZNEIMITTELN LEICHT GEMACHT
Mein Medikament

Ein neues Leben
Rudolf S. ist trotz seiner Parkinson-
Erkrankung voller Tatendrang

M it einem fröhlichen
Lächeln kommt Ru-

dolf S. mit dem Rollator
die Straße hinunter. In Be-
gleitung seiner Gattin er-
zählt er heute seine Ge-
schichte. Diese hat vor 18
Jahren mit der Diagnose
Parkinson begonnen. „Na-
türlich war das damals ein
Schock fürmich. Ichwar ja
erst 50 Jahre alt und hatte
viele Pläne. Aber es ist, wie
es ist, und ich bemühe
mich, das Beste daraus zu
machen.“Dannergänzt er:
„Seit fastzweiJahrenführe
ich ein neues Leben. Da-
mals habe ichmich aufAn-
raten meines Neurologen
entschlossen, gegen mei-
nen fortgeschrittenen Par-
kinson eine sogenannte
Pumpe einzusetzen.“

In Bewegung mit
mehr Energie und Kraft
Und strahlend fügt er hin-
zu:„Seitdamalshatsichal-
les komplett verändert.
Ohne die Behandlung mit
der Pumpe wäre ich nicht
da, wowie ich jetzt bin. Ich
konnte das Besteck nicht
mehr halten, musste alle
dreiStundenessenundwar
dennoch immer wieder in
diesen ,Off-Phasen‘. Mit
demWissen vonheute hät-

te ichmichschonfrüher für
eine Art der gerätegestütz-
ten Therapien für meine
fortgeschrittene Parkin-
sonerkrankung entschie-
den.“ Auf die Frage, wie
sein Alltag jetzt aussieht,
sprudelt es aus ihmheraus:
„Ich bin jeden Tag unter-
wegs.Bewegung ist ja gera-
de bei Parkinson ganz
wichtig. Zur Sicherheit ha-
be ich auf der Straße stets
meinen Rollator dabei.
Aber inderWohnungkann
ich mich frei bewegen. Je-
den Tag trainiere ich in
meinem eigens eingerich-
teten Fitnessraum. End-
lich kann ich wieder ko-
chen, das hat mir wirklich
gefehlt. Und natürlich
unser Garten, der gibt mir
stets Energie und Kraft.
Sogar in der Therme war
ich schon.“
Hat er Tipps für andere
Patienten? „Man braucht
einen Arzt, zu dem man
Vertrauen hat und der sich
auskennt. Tägliche Bewe-
gung ist wichtig, da darf
man nicht locker lassen.
Und ich verstecke meine
Krankheit nicht. Aber das
Wichtigste sind liebeMen-
schen um einen herum.“
Dabei wirft er seiner Frau
einen dankbarenBlick zu.

Mehr über diese
Therapiemöglich-
keiten finden Sie im
Selpers-Kurs unter:
selpers.com/ kurs/
fortgeschrittener-
morbus-parkinson
oderQR-Codemit
demHandy scannen.

Herr S. ist wieder mobil dank
moderner Pumpentherapie.
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