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»Bei parkinson sonormal
wie möglichweiterleben«
Experten- Telefon der MITTELBADISCHENPRESSEgibt viele Antworten

Die Parkinson-Telefonak-
tion der MrrTELBADISCHEN
PRESSEstieß auf sehr
große Resonanz. Gestern
wurden 238 Anrufversu-
che gezählt, 56 kamen
durch und wurden bera-
ten. Die am häufigsten
gestellten Fragen und die
Antworten sind zusam-
mengefasst.

VON THOMAS REIZEL
...............................................................

. Bei mir wurde Parkin-
son diagnostiziert. Stimmt
das überhaupt und was ist
zu tun?

GERDA. FuCHS:Gab es eine
ausführliche neurologische Un-
tersuchung, CT oder Kernspin
am Kopf,um andere Krankhei-
ten auszuschließen, eventuell
eine Nigra-Sonographie (Mit-
telhirn), wurde das Riechver-
mögen getestet und pharmako-
logische Untersuchungen ge-
macht und Parkinson diagnos-
tiziert, ist es in 95bis 98Prozent
der Fälle Parkinson.

. Gibt es FTÜherken-
nungssymptome?

GEORG SCHRIMPF:Beobach-
tet wurden Depressionen,
Rückenschmerzen, chronische
Verstopfung, Riechstörungen.
Diesekönnen aber auch andere
Ursachen haben. Im Zweifel
muss man zum Arzt gehen, in
drei bis sechs Monaten
nochmals kommen, um den
Verlauf zu untersuchen.

. Wie gehe ich mit Par-
kinson um?

RENATE HOFMEISTER: Wich-
tig ist die medikamentöse Ein-
stellung. Hilfreich ist Bewe-
gung wie Spazieren, Gartenar-
beit, Nordic Walking, aber im-
mer so, dass der Patient am"En-
de nicht platt ist. Außerdem
sollte man möglichst normal
weiterleben, Freude haben,
sich nicht zurückziehen, eine
Selbsthilfegruppe aufsuchen.

. Welche Langzeitneben-
wirkungen haben Medika-
mente?

FuCHS: Halluzinationen,
Desorientiertheit, vegetative
Störungen können auftreten.
Gegebenenfallsmüssen die Me-
dikamente reduziert und mit
Neuroleptika gegengesteuert
werden. Aber Symptome wie
diese können einfach nur mit
dem Älterwerden zusammen-
hängen.

SCHRIMPF:Man muss immer
schauen, ob diese Symptome

für sich behandelt werden müs-
sen. Darin wären die Medika-
mente aufeinander abzustim-
men, weil es Wechselwirkun-
gen gebenkann. Dasalles muss
vom Hausarzt -mit den An-
gehörigen fein austariert wer-
den, zumal Antworten auf fra-
gen nach Inkontinenz oder Im.
potenz sehr schambesetzt sind.

. Wiegehe ich mit einem
Parkinson-Patienten um?

HOFMEISTER:Angehörige
müssen eigenen Interessen wei-
ter nachgehen, sich Freiräume
erhalten. Nur wer selbst Kraft
hat, kann ein guter Betreuer
sein. Wenn ein Patient die
Krankheit nicht akzeptiert,
dann müssen sich Angehörige
Rat bei einer Selbsthilfegruppe
suchen. Außerdemist es für den
Patienten gut, wenn man ihm
nicht zu viel abnimmt. Er soll
nicht verlernen, das zumachen,
was er noch kann.

Parkinson-Krankheit

STICHWORT

Die Parkinsonsche Krank-
heit (Morbus Parkinson) ist
eine der bekanntesten und
häufigsten Erkrankungen
des Nervensystems.

Bei Morbus Parkinson
sterben aus bislang unbe-
kannten Gründen zuneh-
mend jene Nervenzellen ab,
die für die Produktion des
wichtigen Transmitters Do-
pamin zuständig sind.

Als Folge davon werden
bestimmte Muskelbewegun-
gen nicht mehr so kontrol-
liert durch das Gehirn ge-
steuert und unwillkürliche
Muskelaktivitäten nicht
mehr gehemmt. Dies führt
zu Symptomen wie zum Bei-
spiel dem Zittern oder der
Muskelsteifheit, die willent-
lich nicht unterdrückt wer-
den können.




