Neuropddiatrie: Epilepsie bei Kindern

Universitatsmedizin Greifswald

Optimale Epilepsie-Behandlung durch ein
interprofessionelles Team

Mehrere Disziplinen arbeiten Hand in Hand - vom Kindesalter an bis hin zum Erwachsenenalter

Abends in einer Grundschule
in Mecklenburg-Vorpommern:
Die Elterngesprache stehen
an. Theos Eltern sitzen mit dem
Klassenlehrer im liebevoll ein-
gerichteten  Klassenzimmer
und werten die vergangenen
Wochen aus. Theo ist eigent-
lich ein guter Schiiler - er
bringt sich viel ein, ist phanta-
sievoll und stellt auch mal Fra-
gen. Doch in letzter Zeit ist
Theo gedanklich immer wie-
der abwesend. Der Lehrer be-
richtet den Eltern, er misse
Theo haufig ermahnen zuzu-
horen. Seine Konzentration
lasse nach. Und manchmal sto-
ren seine Abwesenheiten so-
gar den Unterricht — zum Bei-
spiel, wenn sich andere Schii-
lereinen Scherz aus Theos Ver-
halten machen. Seine Eltern
sind verunsichert. So kennen
sie ihren Sohn eigentlich gar
nicht und machen dem Lehrer
deutlich, daran gemeinem mit
ihrem Sohn arbeiten zu wollen.

Einige Wochen sind vergan-
gen. Verandert hat sich nichts.
Im Gegenteil: Auch zu Hause
fallen den Eltern Theos Abwe-
senheiten immer wieder auf.
Irgendwas stimmt nicht. Die
Eltern beschlieBen, zum Kin-
derarzt zu gehen und abzukla-
ren, ob moglicherweise eine
krankheitsbedingte Ursache
dahintersteckt. In der Tat
schatzt der Kinderarzt Theos
Abwesenheiten als auffallig
ein und veranlasst eine Uber-
weisung in die Neuropadiatrie
der Universitatskinderklinik
Greifswald.

Hier beschaftigt sich das
Team rund um Prof. Dr. Astrid
Bertsche insbesondere mit Epi-
lepsien bei Kindern. Dabei
spielen auch Behandlungen
von besonders komplexen Epi-
lepsieformen eine wichtige
Rolle. Ein Team aus Psycholo-
gen, Sozialarbeitern und The-
rapeuten ist involviert, um die
Gesamtsituation des Kindes
und der Familie berticksichti-
gen zu konnen. Das Besondere
an der Greifswalder Abteilung
fiir Neuropddiatrie und Stoff-
wechselerkrankungen: die
sehrenge Zusammenarbeit mit
der Klinik fiir Neurologie, die
eine altersiibergreifende Be-
trachtungsweise bei Patienten
ermoglicht.

Monitoring-Einheit hilft
erkrankten Kindern

So werden in der sogenannten
Epilepsie-Monitoring-Einheit
der Neurologie aktuell zwei
Betten der Kinder- und Ju-
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Das neuropdadiatrische Team Dr. Norbert Utzig, Prof. Astrid Bertsche, Dr. Phoebe Makiello und Pflegerin Hannah Kirschner (v.l.) fuhrt die tagliche Visite beim

achtjahrigen Tobias durch.

gendmedizin zur Video-Lang-
zeit-EEG-Ableitung bei Kin-
dern etabliert. Schon jetzt gibt
es die Moglichkeit, auch bei
Kindern Video-EEG-Ableitun-
gen Uber mehrere Tage durch-
zuftihren. Dies ist auch bei
Theo, bei dem Prof. Bertsche
epileptische Anfdlle als Ursa-
che der ,Aussetzer” vermutet,
erfolgt. Damit konnte zunachst
festgestellt werden, dass es
sich bei seinen Abwesenheits-
zustanden um sogenannte Ab-
sencen, also kurze epileptische
Anfalle mit Bewusstseinsver-
lust, handelt. Im Verlauf wurde
mit Hilfe des Video-EEG-Mo-
nitorings dann auch das An-
sprechen auf die medikamen-
tose Therapie uberpruft.

Die Epilepsie-Monitoring-

Einheit der Universitatsmedi-
zin Greifswald ermoglicht es,

Prof. Astrid Bertsche, Leiterin der
Abteilung fur Neuropéadiatrie und
Stoffwechselerkrankungen.

dass EEGs tiber mehrere Tage
und mit Video abgeleitet wer-
den konnen. Anfallsverdachti-
ge Situationen konnen da-
durch geklart werden. Also:
Handelt es sich tiberhaupt um
Anfdlle? Und wenn es Anfalle
sind: Um welche Artvon Anfal-
len handelt es sich? Dadurch
wird eine gezielte und auf die
individuellen Bediirfnisse des
Patienten zugeschnittene The-
rapie ermoglicht. ,Es gibt zum
Beispiel auch Patienten, die
sehr schwer zu behandeln sind
und bereits viele Medikamen-
te einnehmen”, berichtet Prof.
Dr. Astrid Bertsche, Abtei-
lungsleiterin der Neuropddiat-
rie. ,Unter solch einem Moni-
toring konnen wir gemeinsam
im Team dann tberprifen, was
man verbessern kann und was
passiert, wenn bestimmte Me-
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dikamente verandertwerden”,
so Bertsche. Ebenso ist es mog-
lich, bei Patienten, bei denen
ein Routine-EEG keine ausrei-
chende Klarung erbringt, so-
genannte Provokationsmetho-
den anzuwenden. ,Hyperven-
tilation, wenn die Kinder ver-
tieft atmen missen, ist dabei
eine Moglichkeit”, erklart
Bertsche weiter. Eine weitere
Provokationsmethode ist der
Schlafentzug. Hier werden die
kleinen Patienten nachts sehr
frih geweckt und schlafen
dann im EEG ein. ,Das ist eine
sehr sinnvolle Methode, denn
zum einen konnen Verande-
rungen im Schlaf beurteilt wer-
den, zum anderen koOnnen

durch den Stress des Schlafent-
zugs Veranderungen praktisch
herausgekitzelt werden”, er-
klart die Abteilungsleiterin.
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Prof. Felix von Podewils (r., Klinik fir Neurologie) und Prof. Astrid Bertsche
(l.) arbeiten gemeinsam mit Pfleger Stephan Schletze in der Epilepsie-Moni-

toring-Einheit.

Forschung an der Universitatsmedizin Greifswald

Die Neuropadiatrie der Uni-
versitatskinderklinik Greifs-
wald ist Mitglied des BMBEF-
geforderten Zentrums fur
Kinder- und Jugendgesund-
heit. Forschungsschwer-
punkte der Neuropddiatrie
sind Arzneimitteltherapiesi-
cherheit und sozialpadiatri-
sche Aspekte in der Kinder-
epileptologie.

Hier wird in multizentri-
schen Projekten unter ande-
rem erforscht, wie Beein-
trachtigungen im Alltag
durch unerwiinschte Wir-
kungen der medikamento-
sen Epilepsietherapie redu-
ziert werden konnen. Zu-
dem arbeitet die Neuropadi-
atrie an Forschungsverbiin-
den zur Aufklarung gene-

tisch bedingter Epilepsien
mit.

Ein ganz besonderer Fo-
kus liegt auf telemedizini-
schen Projekten, die insbe-
sondere in Zusammenarbeit
mit der Community Medici-
ne und der Neurologie statt-
finden. Im durch den ge-
meinsamen Bundesaus-
schuss geforderten Projekt
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Und wie ging es mit Theo
weiter? Nachdem eine behand-
lungsbedtrftige Epilepsie bei
ihm  diagnostiziert wurde,
konnte - in Abhdngigkeit der
Epilepsieart und des Nebenwir-
kungsprofils — ein geeignetes
Medikament fiir ihn gefunden
werden. Dies geschieht meist
stationar und naturlich auch in
enger Absprache mit der Fami-
lie. Damit man die Nebenwir-
kungen so gering wie moglich
halt, werden die Medikamente
langsam eindosiert.

Damit der altersbedingte
Ubergang gelingt

Theo wird auch weiterhin bei
dem Greifswalder Team gut
aufgehoben sein - selbst, wenn
er eines Tages erwachsen ist.
Denn auch hier arbeiten die
Neuropadiatrie und Neurolo-
gie Hand in Hand. Durch einen
gemeinsam entwickelten und
individuell angepassten Tran-
sitionsprozess wird bei jugend-
lichen Patienten der Ubergang
von der Kinder- und Jugendkli-
nik in die Erwachsenenneuro-
logie gestaltet. Diese gemein-
samen Termine und Bespre-
chungen zwischen Neuropadi-
atrie und Neurologie finden re-
gelmaBig statt. Transitions-
sprechstunden stellen auch
kinftig einen wesentlichen
Pfeiler der altersiibergreifen-
den Behandlung von Patienten
mit Epilepsie an der Universi-
tatsmedizin Greifswald dar.

ANZEIGE

Schwerpunkte der
Neuropdadiatrie

An der Neuropadiatrie der
Universitatskinderklinik
Greifswald werden insbeson-
dere Epilepsien und Ent-
wicklungsstérungen behan-
delt. Daneben beschaftigt
sich das Team ebenso mit
komplexen neuropadiatri-
schen Erkrankungen aller
Art, neuromuskularen Er-
krankungen, autoimmunolo-
gischen Erkrankungen wie
Multipler Sklerose, Kopf-
schmerzen und akuten Er-
krankungen auBerhalb von
Anféllen (z.B. Meningitis
oder Enzephalitis).

Mehrere Saulen bilden den
Grundstein flr eine optimale
Behandlung des Patienten.
Zum einen die stationare
Versorgung und damit die
Akutversorgung von neuro-
padiatrischen Notfallen aller
Art. Zum anderen spielt die
spezialisierte Versorgung
von Epilepsiepatientenim
Rahmen von Komplexbe-
handlungen eine tragende
Rolle in der Neuropadiatrie
in Greifswald. Zudem gibt es
ein umfangreiches ambulan-
tes Behandlungsangebot im
Rahmen der neuropadiatri-
schen Sprechstunden.

Absence-Anfille sind eine
Form der Epilepsie

Die kindliche Absence-Epi-
lepsie ist eine Form der Epi-
lepsie, die durch kurze Be-
wusstseinspausen charakte-
risiert ist. Sie tritt haufig zwi-
schen dem vierten und zehn-
ten Lebensjahr auf. Die Be-
wusstseinsstérungen halten
meist ca. finf bis zehn Se-
kunden an. Die betroffenen
Kinder unterbrechen z. B ihre
Aktivitaten, machen einen
desorientierten Eindruck,
sprechen nicht und haben
anschlieBend kurze Erinne-
rungslicken (wie kleine
Filmrisse). Dies kann mit-
unter zu gefahrlichen Situa-
tionen flihren - z. B. wenn
die Absencen im StraBenver-
kehr auftreten.

Ein EEG wird bei Verdacht
auf Epilepsie aufgezeichnet
Die Elektroenzephalografie,
kurz EEG, ist ein neurologi-
sches Diagnostikverfahren.
Sie misst die summierte
elektrische Aktivitat des Ge-
hirns und zeichnet Span-
nungsschwankungen an der
Kopfoberflache auf. Zu die-
sem Zweck werden Elektro-
den auf der Kopfhaut plat-
ziert. In Form von Hirnstrom-
wellen erfolgt die graphische
Aufzeichnung.

Kontakt

RTP-Net (Regionales Tele-
pdadiatrisches Netzwerk
Mecklenburg-Vorpommern/
Brandenburg) erfolgen
neuropadiatrische Beratun-
gen mit Kollegen in Kinder-
kliniken ohne Neuropddia-
ter, um die neuropadiatri-
sche Versorgung im gesam-
ten Bundesland zu optimie-
ren.
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Universitdtsmedizin Greifswald

- Korperschaft des 6ffentlichen Rechts -

Klinik und Poliklinik fiir Kinder- und Jugendmedizin
Abteilung fiir Neuropddiatrie und Stoffwechselerkrankungen
Telefon: 03834/86-6390

E-Mail: neuropaediatrie@med.uni-greifswald.de

Website: www.medizin.uni-greifswald.de/kind_med/




