Neurochirurgie: Chronische Riicken-Bein-Schmerzen
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Facharzt Dr. med. Jonas Mller erklart einer Patientin, wie wahrend des operativen Eingriffs die Elektrode ans Rickenmark angelegt wird.
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Mit der Riickenmarkstimulation ergibt sich
die Chance auf eine neue Unabhangigkeit

Wenn konservative Behandlungsmethoden nicht zu einer ausreichenden Linderung der Schmerzen flhren,
ist diese Therapie eine Chance fUr die Betroffenen

Hans-Jurgen B. (69) nimmt seit
einigen  Monaten  starke
Schmerzmittel ein. Grund da-
fiir sind starke Schmerzen im
Becken- und Riickenbereich.
Die Beschwerden begannen
vor rund einem Jahr mild und
schleichend, erinnert sich der
Senior. Im Laufe der Zeit wur-
den sie jedoch starker und
schrankten die Mobilitdt des
unternehmungslustigen Rent-
ners immer mehr ein. Zudem
strahlten sieimmer mehrin die
Beine aus.

Hans-Jurgen B. suchte Rat
bei seinem Hausarzt. Dieser
uberwies ihn an die Spezialis-
ten der Klinik und Poliklinik
fir Neurochirurgie. In der ein-
gehenden Untersuchung fand
das Arzteteam die Ursache fiir
die Riicken-Bein-Schmerzen
heraus: Ausgelost wurden sie
durch einen Bandscheiben-
vorfall. Die chronische Rei-
zung der Nervenwurzel hat zu
starken brennenden Schmer-
zen gefiihrt, die sich auch nach
Riickbildung des Vorfalls nicht
gebessert haben. Im Gegen-
teil: Die Beschwerden wurden
starker und unertraglich.

»Von chronischen Riicken-
Bein-Schmerzen sprechen wir
nach einem Zeitraum von
sechs Monaten und langer”,
beschreibt Dr. Jonas Miiller,

Facharzt an der Klinik und
Poliklinik fiir Neurochirurgie,
den Zustand betroffener Pa-
tienten.

Informationen zum Krank-
heitsbild fassen die Spezialis-
ten der Neurochirurgie auf
einer so genannten Konsilkar-
tezusammen. Durch diese sind
niedergelassene Arzte bestens

Dr. med. Jonas Miller Foto: UMG
uber die aktuellen Diagnostik-
und Behandlungsmoglichkei-
ten fir ihre Patienten infor-
miert.

Nach konsequenter konser-
vativer Therapie hat das Arzte-
team fur Hans-Jurgen B. eine
Riickenmarkstimulation (eng-
lisch Spinal-Cord-Stimulation,
kurz SCS) empfohlen. Bei der
SCS wird mittels eines mini-
malinvasiven Eingriffs eine
Elektrode an das Riuckenmark
gelegt. ,Diese Elektrode sorgt

daftr, dass die Schmerzinfor-
mationen unterbunden wer-
den konnen"”, erklart Dr. Miil-
ler. Die Erfolgschancen seien
gut, erganzt der Facharzt. Ziel
des Eingriffs ist die hohere Le-
bensqualitdt und eine groBere
Mobilitat der Frauen und Man-
ner, die unter chronischen Rii-
cken-Bein-Schmerzen leiden.

eine gute Schmerzlinderung
erreicht wird. Hans-Jurgen B.
hat vier Tage wahrend einer
stationdaren Behandlung sei-
nen Alltag nachgestellt. Trep-
pen steigen, spazieren gehen,
kleine Tatigkeiten im Haus-
halt und dhnliche Dinge wer-
den unter der Aufsicht der be-
handelnden Arzte ausgeiibt.
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Wir schaffen es, 70 bis 80 Prozent der
betroffenen Patienten mit diesem Eingriff
dauerhaft zu helfen, die wir friher
wegschicken mussten.

Dr. med. Jonas Miiller
Facharzt an der Klinik und Poliklinik fir Neurochirurgie

Nach den Abstimmungen
zwischen dem Hausarzt, den
Spezialisten der Neurochirur-
gie und Hans-Jiirgen B. selbst
hat sich der Senior entschlos-
sen, sich diesem Eingriff zu
unterziehen.

In einem ersten Teil des Ein-
griffs erfolgt die so genannte
Testung. Dabei wird in ortli-
cher Betdaubung die Elektrode
uber dem Ruckenmark plat-
ziert, um mit einem tempora-
ren Impulsgeber zu testen, ob

Konsilkarten erleichtern den Austausch zwischen
Universitatsmedizin Greifswald und niedergelassenen Arzten

Die so genannten Konsilkar-
ten sind der ,kurze Draht"
der Unimedizin zu den nie-
dergelassenen Arzten in der
Region. Die Konsilkarten
werden im gemeinsamen
Austausch zu einem iber-
sichtlichen Nachschlage-
werk liber die Behandlungen
der UMG stetig entwickelt.
Die Karten beinhalten:
¢ Kurzdarstellung des Krank-
heitsbildes
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\ Diese Karten summie-

| rensichin einem Ordner

| zueiner wichtigen Infor-

| mationsquelle sowohl fir

| die Praxisassistenz wie

AlsErganzung des Arzteteams
ist taglich auch ein Physiothe-
rapeut anwesend, der sich um
den Patienten kiimmert.

Nach der erfolgreichen Tes-
tung wird beim zweiten Teil der
SCS die Elektrode an das Ri-
ckenmark so angelegt, dass sie
ihren ,festen Platz" hat und auf
die jeweiligen Bedtirfnisse des
Patienten eingestellt wird.
Durch den mit der Elektrode
verbundenen Stimulator, also
den Impulsgeber, wird ein

fiir die niedergelassenen Arz-
te selbst.

Aktuell gibt es diese Karten:
HNO: Tagesklinik
Neurochirurgie: Kindliche
Hirntumoren, Lumbalsteno-
se, Hemispasmus facialis,
Hypophysen-Tumoren, Tiefe
Hirnstimulation, Degenerati-
ve Skoliose, Wasserkopf,
Bandscheibenvorfall, Trige-
minusneuralgie, Spinal Cord
Stimulation (SCS)

leichter elektrischer Strom pro-
grammiert, der das Riicken-
mark stimuliert und somit die
Weiterleitung des Schmerz-
empfindens ans Gehirn verhin-
dert. ,Der wahrend der zweiten
OP eingesetzte Impulsgeber ist
einem Herzschrittmacher ver-
gleichbar und bringt nur weni-
ge Einschrankungen im Alltag
mit sich”, erlautert Dr. Miiller.

Hans-Jurgen B. war insge-
samt eine Woche in der Klinik
und ist einer von rund 40 Pa-
tienten, die jdhrlich in der
Neurochirurgie mit der SCS-
Therapie behandelt werden.
» Wir schaffen es, zwischen 70
und 80 Prozent der betroffenen
Patienten mit diesem Eingriff
dauerhaft zu helfen, die wir
frither wegschicken mussten”,
erganzt Dr. Muller.

Die Kosten fiir die Riicken-
markstimulation werden kom-
plett von den Krankenkassen
libernommen. Zusatzliche
Kosten fiir den Patienten ent-
stehen nicht.

Hans-Jurgen B. konnte nach
der erfolgreichen Operation
seine starken Schmerzmittel
schrittweise absetzen. Gegen-
wartigmuss nurnoch einleich-
tes Medikament eingenom-
men werden. Heute ist er wie-
der aktiv und front seinem
Hobby: Gartenarbeit.

ANZEIGE
Indikationen

fiir Riicken-Bein-
Schmerzen

Die Ursachen fir die Riicken-

Bein-Schmerzen kénnen viel-

faltig sein. Eine Reihe von In-

dikationen kénnen verant-

wortlich gemacht werden:

® PAVK-Schmerzen

® Diabetes Mellitus

® Morbus Sudeck

® |SG-Syndrom

® Klassische Gelenkschmerzen
durch VerschleiB

Forschung an
der Unimedizin
Greifswald

In einer Studie, die von der
Neurochirurgie gemeinsam
mit den Kollegen der
Neurologie durchgefiihrt
wurde, sind das Alter der
Patienten und die Lange
der Operationen erfasst
worden. Hintergrund der
Studie ist es, eine Alternati-
ve fiir Patienten anbieten
zu konnen, gerade wenn
sie alter sind. Eine weitere
Studie untersucht die Ver-
besserung der Lebensqua-
litdt nach einer Riicken-
markstimulation. Dazu
wird auch die Ausweitung
der Indikationen erforscht,
die fiir das Auftreten von
Riicken-Bein-Schmerzen
verantwortlich sind. Die
SCS soll hier als Alternative
fiir diese Indikationen statt
einer klassischen OP die-
nen.

Vier zentrale Aufgaben
Wissenschaftliche For-
schung zu betreiben, den
medizinischen Nachwuchs
bestmoglich aus- und wei-
terzubilden, die Patientin-
nen und Patienten optimal
Zu versorgen sowie maB-
geblich zur medizinischen
Versorgung der Menschen
in der Region beizutragen.

Herausforderungen der
bevolkerungsbezogenen
Gesundheit gehoren wie
die Molekulare Medizin zu
den Forschungsschwer-
punkten der UMG. Sie er-
moglichen individuelle, auf
die einzelne Person zuge-
schnittene Behandlungs-
methoden. Allgemein an-
erkannt sind u.a. die Arbei-
ten zur Infektionsfor-
schung, zur frithzeitigen
Erkennung und erfolgrei-
chen Behandlung von Sep-
sis, zur Krebsforschung, zur
Therapie von Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen sowie
psychischer und neurologi-
scher Erkrankungen.
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