, as Wichtigste vorweg:
 Sie ist weder anste-
ckend noch tédlich
und kein Maskelschwund:
multiple Skierose. Aber MS,
wie die Abkiirzung lautet,
ist die hiufigste chronisch
entziindliche Erkrankung
des zentralen Nervensys-
tems. Dennoch weif} die Me-
dizin dariiber nur wenig,
Ermutigung. .Bel der
Krankheit greifen dbereif-
rige Immunzellen die zarte
Schutzhiille der Nervenfa-
sern an®, so der Neurploge
Dy, Markus Ebke, Jes ist
bis heute nicht heilbar. Ben-
noch: Bin Leben mit M5 en-
det nicht zwangshiufig im
Rollstuhl. Dank neuer Thera-
plen lisst sie sich individuell
imumer besser behanden ™

Im Gegenteil: MS ist die
Krankheit mit den 1 000 Ge-
sichtern. Das zentrale Ner-
vensystem steuert fast jede
Funktion unseres Kérpers.
Und da die Entzéindung alles
- von Gehirn bis. Riicken-
mark — angreifen kann, ent-
wickeln sich auch die Symp-
tome bei jedem anders.

Die Krankheit kommi
in $chuhen

Nur der schubformige Ver-
lauf st das, was 80 von 104
Betroffenen eint. Die Be-
sehwerden treten plotzlich
auf, danern Tage, Wochen
otder Monate und gehen dann
mehr oder weniger zuriick.

in der Akutphase wird seit
vielen Jahren hoch dosiert
Kortison eingesetzt. Das Hor-

Wit eirem Diagnose-
hiammerchen werden die
Nervenreflexe iiberpriift
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mon, das in der Nebenniere
gebikdet wird, Hsst die Ent-
ziindung und die Beschwer-
den meist rasch abklingen.
Wegen der vielen Neben-
wirkungen ist Kortison ieider
nicht zor Schub-Vorbeugung
geeignet. Das aber ist wich-

tig, da bei jedem Er etgms die

Symptom-Ritckbil-
dung nachlisst.

Bei 50 Prozent der |
Patienten blejiben |
innerhalh von zehn |
Jahren die Be- |
schwerden nicht
nur bestehen, son-
dern nehmen gay
kondinuiertich zn.

figkeit und -schwere zu sen-
ken, setzen wir seit 15 Jah-
ren auf die sogenannte Basis-

~ oder Langzeit-Therapie. Die

Medikamente spritzen sich

Nervenspezaahst Dr. Markus Ebke, Nimbrecht

e
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Rund 130000 Deutsche haben MS. Die
Krankheit mit den 1000 Gesichtern ist
nicht heilbar, 18sst sich durch moderne
Therapien inzwischen aber gut behandein

die Patienten genereli selbst,
Sowohl der Immunbotenstoff
Befa-Interferon als anch die
Eiweif3-Substanz Glatiramer-
acetat konnen die Zahl der
Schiibe um jahrlich knapp

ein Drittel reduzieren. Das -

ist gut, doch bei hoch aktiven
Varianten noch zu wenig

Hier steht uns seit wenigen
Jahren z. B. eine neue Anti-
kirrper-Therapie mit dem
Wirkstoff Natalizumab zur
Verfugung.

& %

Hoch aktiv bedeutet, dass
ein Patient mit oder chne
Behandlung mehrere Schiibe
in den letzten zwolf Monaten
hatte und dass auf der Kern-
spin-Aufnahme entzéindungs-
typische helle Flecken - so-
genannte Lisionen - Zu
sehen sind. Oder dass Pati-

enten trotz Basis-Therapie
s(’hwew Schiibe entwi

Nein, Das Medikamem
wird alle vier Wochen in ei-
ner Dosis von 300 Milligramm
verdiinnt fiber eine Stunde
per Venentropf gegeben. Stu-
dien zeigien, dass der gen-
technisch hergestellte Anti-

korper die Hiufigkeit der -

Vorfille zm zwei Drittel und
die Zahl der Liasionen um
vier Fiinftel reduzieren kann,
Auch das Fortschreiten der

Fotos: flashiight (7

korperlichen Beschwerden
kann um éiber 40 Prozent ge-
senkt werden. Allerdings:
Zeigt die Behandlung nach
sechs Monaten keinen Er-

-folg, sollte man die Therapie

iiberdenken,

o
Der Antikérper hemmt ge-
#ielt das Einwandern der
Entzitndungszellen aus dem
Biuf ins zentrale Nervensys-
tern. Auf diese Weise schiitzt
er die dortigen Zellen vor
dem Angriff durch fehlgelei-

tete weille Blutzellen.

?mgen Sie nach
MS-Sprechstunden:

AndererSeits kann so auch
eine winschenswerte Reak-
tion des Immunsystems bei
giner Virns-Attacke unier-
driickt werden. Je linger die
Antikdrper-Therapie durch-
gefiinet wird, desto hihey ist
das Risiko einer lebensge-
fihrtichen Virus-Infektion
des Gehirns — kurz PML.

Fachhch fallt die Behand-
lung der MS ins Gebiet der
Neurologie — der Nervertheil-
kunde. Ideal ist sicherlich
ein Arzt, der schon andere
MS-Beiroffene behandelt
hat. Fragen Sie ruhig in
Krankenhiusern und Univer-
sttdtskliniken nach spezi-
ellen MS-Sprechstunden
oder -Ambulanzen.

Die Infusion daert ine
Stunde, wird alle vier
Wochen wiederhoit

MWichste Woche:

PR

y of rund 130000 Deut-

Nervenfasern - Frauen sind
mehr als doppelt so oft
betraffen. Die Folge: Wie
beim Stromkabel ohne
Isclierung erreichen die
Nervenbefehle von Gehirn
oder Ruckrnark nicht mehr
richtig den Obrigen Kérper.
Es kommt z. B. zu Lah-
mungen, Schwdchegefih.
Urngekehrt warden auch die
Signale ans Gehirn gestirt,
Typische Folge: Taubheit,
Schmerzen, Sehstdrungen.
% Entdeckung: Erst vor
Kurzem kam man der Ursa-
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Der Arzt: frither aktiv werden

Eme infusions-
aeinheit des
verschreibungs-
pflichtigen Medi-
kaments kostet
etwa 2400 Euro
(wird von der
Krankenkasse
{bernommen.

B Wiinik-Tipp 1:
Dr. Becker Bhein-
Sieg-Klinik, Neu-

rologie, HMéhenstraBe 30,

A1588 Numbrecht, T. 02293/
920-0, Internet: worndbkg.de
B Hhinik-Tipg 20 Kilian-Kli-
nik, Neurologie, Schwarzallee
10, 91438 Bad Windsheim,
Tel.: 09841/93-0, Internet:

Muﬂﬁpie Skﬁemsm dle Folgen

LW schen zerstdren Immiun-
zellen die Schutzhitien vor

Whdtinie Sk%ermsé

Symtae Doty PHSEnnen
e

oder.unter wwwims-life.de

che der Haufung bel Frauen
auf die Spur. Aufgrund spezi-
eller Erbaniagen produzieren
sie mehr van ginem bestimm-
ten Hirnbotenstoff. Dieser
Uberaktiviert die Fresszelfen
des Immumsystems.

B Buch-Tipp:
- Muttiple Skierose

chaft, Kiistersiralle 8, 30519
Hannover, Tel.: 0511/96834-
0, Internet: worn dmsgde
P MI5-Service: Weitere Info
zur Therapie unter der Hotline
0800/03077 30 {geblhrenfrei}




