International ganz vorne mit dabei

Zehn Jahre Tiefe Hirnstimulation in Rostock und Greifswald

Rostock (iane) * Seit zehn Jah-
ren arbeiten Neurologen und
Chirurgen der Universitétsklini-
ken Rostock und Greifswald
Hand in Hand. Im wissenschaft-
lichen und behandelnden Be-
reich der Tiefen Hirnstimulati-
on gehoren sie zu den fithren-
den Zentren Deutschlands.

Rudolf Franke leidet an Par-
kinson. ,Zuletzt hatte ich sogar
Schwierigkeiten, wenn ich nach
einem Stift greifen wollte, der
vor mir auf dem Tisch lag", er-
zahlt der 62-Jahrige. Jetzt
nimmt er mit ruhiger Hand den
‘Kugelschreiber auf, ldsst ihn
zwischen seinen Fingern hin-
und hergleiten. Das fiir die Ner-
venerkrankung typische Zittern
hat aufgehort.

Elektrode millimetergenau
im Himn platzieren

Grund dafiir ist eine Operati-
on, der sich Franke am 20. No-
vember unterzog. Thm wurde
ein Hirnschrittmacher - einge-
setzt. Eine Elektrode wird dabei
millimetergenau in die zu be-
handelnde Hirngegend implan-
tiert. Ahnlich wie bei einem
Herzschrittmacher kann dieser
Sektor dann angeregt oder aus-
geschaltet werden. Angewandt
wird diese Methode bei Patien-
ten mit Morbus Parkinson, Dys-

Fast unglidubig begutachtet Parkinson-Patient Rudolf Franke die

Apparatur, mit der ihm eine Elektrode zur Tiefen Hirnstimulation
eingesetzt wurde. Reiner Benecke, Jan-Uwe Miiller, Alexander
Wolters und Matthias Wittstock (v. I.) sind mit verantwortlich fiir

das kleine Wunder.

tonien wie zum Beispiel Schief-
hals, essentiellem Tremor, Mul-
tipler Sklerose und Spastik nach
einem Schlaganfall. ,Es ist, als
wiirden die Nerven Chachacha
tanzen, statt Walzer”, so Prof.
Reiner Benecke. Die Tiefe Hirn-
stimulation kann diese Dys-
funktion ausbalancieren.

Die Operation wird je nach Er-
krankung unter Vollnarkose
oder auch im wachen Zustand
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vorgenommen. ,Bei Parkinson-
Patienten ist es wichtig, noch
wihrend des Operierens zu se-
hen, ob und wie die Behandlung
wirkt. Fiir die Patienten ist es ein
sehr strapazitser Prozess, aber
notwendig“, erklart Neurochi-
rurg Dr. Jan-Uwe Miiller aus
Greifswald.

Wihrend die Patienten in
Gehlsdorf vor- und nachbetreut
werden, wird die Operation

selbst in Greifswald vorgenom-
men. ,Zusammen kénnen wir
sehrviel fiir den Patienten errei-
chen®, so Miiller. Benecke fiigt
hinzu: ,Mittlerweile belegen wir
national und international ei-
nen vorderen Rang beziiglich
des Einsatzes dieser Therapie.”
Mehr als 100 Patienten aus ganz
Deutschland haben sich in Ros-
tock und Greifswald bereits die-
ser Behandlung unterzogen.

Zuriickgefiihrt in ein
normales Leben

2Wir konnen die Patienten
nicht heilen®, sagt Miiller. ,Aber
wir kénnen ihnen im besten Fall
die Riickkehr in ein normales
Leben ermoglichen.” Der erste
Patient, der vor zehn Jahren zur
Behandlung kam, war ein sol-
cher Fall. ,,Der Mann konnte nur
noch im Bett liegen, wusste
nicht, ob er die kommenden
vier Wochen noch tiberlebt", er-
zihlt Miiller. Nach der Operati-
on stand der Patient auf und
lernte, wieder zu laufen.

Rudolf Franke bereut es nicht,
die vier Stunden dauernde Ope-
ration im wachen Zustand auf
sich genommen zu haben: ,Vor-
her musste ich unheimlich viele
Tabletten nehmen. Jetzt geht es
fast ohne.” Gestern konnte
Franke die Klinik verlassen.




