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Fragen zu Parkinson

Der Berner Neurologe PD Dr. med. Matthias
Sturzenegger beantwortet in PARKINSON

lhre Fragen.

Was versteht man unter oxydativem Stress@

Der Begriff oxydativer Stress wird im
Zusammenhang mit der Suche nach
der Ursache der Parkinsonkrankheit
gebraucht. Genauer gesagt nach der
Ursache des vorzeitigen Unterganges
der Nervenzellen in der schwarzen
Substanz, die das Dopamin produzie-
ren.

In verschiedenen Stoffwechselschrit-
ten, die in den Nervenzellen des Ge-
hirns ablaufen, werden sogenannte
freie Sauerstoffradikale gebildet. Die-
se Substanzen sind chemisch sehr ak-
tiv, in hoheren Konzentrationen sehr
giftig und konnen zum Zelltod fiihren.
Der Hirnstoffwechsel verfiigt aber
tiber effiziente eigene Sicherheitsme-
chanismen, die diese Gifte rasch eli-
minieren konnen.

Es gibt verschiedene Moglichkeiten,

die zur vermehrten Bildung dieser

Gifte fiihren:

* Stoffwechselstorungen (evtl. ver-
erbt) im «Entgiftungssystem»

* Stoffwechselstorungen, die zur ver-
mehrten Produktion fiihren
 Zufuhr von Giften von aussen, die
deren Produktion steigern kdnnen
(z.B. Drogenverunreinigungen wie
MPTP)
Die Vielfalt der beteiligten Stoff-
wechselschritte in der Herstellung
und Elimination dieser Radikale
konnte fiir die Vielfalt der Erschei-
nungs- und Verlaufsformen der Par-
kinsonkrankheit eine Erkldrung sein.
Die exakte Bedeutung dieser Gifte ist
aber nicht bekannt; z.B ob sie primér
zum Zelltod fiihren oder nur Ausdruck
einer anderen, zugrundeliegenden
Storung sind.

Die grossen Forschungsanstrengun-
gen auf diesem Gebiet begriinden sich
in der Hoffnung, Erkenntnisse zu fin-
den, die zu einer ursdachlichen Thera-
pie und moglicherweise sogar zur
Verhinderung der Parkinsonkrankheit
fiihren konnten.

Mein 82-jahriger Mann wird seit 4 Monaten wegen Parkinson mit
Madopar behandelt. Er klagt iiber héufige Magenschmerzen.

Storungen des Magen-Darm-Traktes
mit vielfiltigen Beschwerden sind bei
der Parkinsonkrankheit hiufig, wer-
den aber zu wenig beachtet.
Ursachen fiir Magenbeschwerden
sind eine gestorte Koordination zwi-
schen Speiserohre und Magen. Diese
fithrt zum Riickfluss des sauren Ma-
geninhaltes in die Speiserohre mit
Sodbrennen. Eine weitere Moglich-
keit ist eine verminderte Beweglich-
keit oder Kontraktion des Magens,
die zu einem verlangsamten Transport
der Nahrung mit Vollegefiihl und zu
einer Resorbtionsstérung der Medika-
mente fiihrt.
Behandlungsmoglichkeiten bei Sod-
brennen sind Sidureblocker, bei Volle-
gefiihl Medikamente, die die Ma-

gentitigkeit anregen wie z.B. Motili-
um. Es muss aber auch bedacht wer-
den, dass die Antiparkinsonmedika-
mente, sowohl L-Dopa (Madopar;
Sinemet) wie auch Dopaminagonisten
(Ropinirol, Pergolid, Praxmipexol),
als relativ haufige Nebenwirkung Ma-
genbeschwerden bewirken konnen.
Hier lohnt sich, zusammen mit dem
behandelnden Arzt, evtl. eine Dosis-
redukton, Dosis-Fraktionierung oder
die Zugabe von Motilium.
Schliesslich kann auch eine Magen-
storung ohne Zusammenhang mit der
Parkinsonkrankheit und deren Thera-
pie vorliegen, z.B eine Magenentziin-
dung oder ein Magengeschwiir. Des-
halb sollten sie diese Symptome
ihrem Arzt melden.

Sprechstunde

- PD Dr. med. Matthias Sturzenegger
ist Leitender Arzt der Neurologi-
schen Universitétsklinik am Insel-

tion, Dazu ist er Privatdozent fiir
klinische Neurologie an der Univer-
sitdt Bern. Er arbeitet seit 1985 an
Parkinson, u.a. mit verschiedenen Therapiestudien. Sturze-
negger gehort seit 1995 dem Vorstand der Schweizerischen
Parkinsonvereinigung (SPaV) und dem fachlichen Beirat
an. Er lebt mit seiner Familie in Bern.

Ich leide zunehmend unter
starkem Speichelfluss. Kén-
nen Sie mir ein Medikament
dagegen empfehlen?

Viele Parkinsonpatienten berichten
tiber sogenannt vermehrten Speichel-
fluss. Oft beginnt das nachts, und das
Kopfkissen ist am Morgen nass. In
starken Fillen lduft der Speichel fast
anhaltend aus dem Mund. Nun haben
aber Studien ergeben, dass die tatsidch-
liche Speichelproduktion bei Parkin-
sonpatienten nicht erhoht ist. Grund
fiir den Speichelfluss ist ein gestortes
(vermindertes) automatisches (reflek-
torisches) Schlucken, so dass der Spei-
chel viel langer im Mund liegen bleibt.
Verschlimmernd kann auch die Ten-
denz vieler Parkinsonpatienten wir-
ken, den Mund gedffnet zu halten. In-
sofern ist durch eine verbesserte
Motorik (auch Schluckmotorik) durch
Einsatz von L-Dopa oder eines Dopa-
minagonisten moglicherweise schon
eine Verbesserung erreichbar. Es gibt
auch Medikamente, die gezielt die
Speichelproduktion reduzieren wie
Anticholinergia (Akineton) oder Atro-
pin. Oft fiihren sie aber rasch zu einem
(unangenehm) trockenen Mund und
Austrocknung anderer Schleimhidute
(Augen, Rachen). Sie konnen auch an-
dere Nebenwirkungen wie Verwirrt-
heit oder Blasenstérungen haben. Sie
sollten deshalb die optimale Therapie
(Auswahl der Medikamente und der
richtigen Dosis) mit Threm Hausarzt
besprechen.

spital Bern und Leiter der Bettensta-
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