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Fragen an Dr. Vaney

Ich habe seit vielen Jahren Parkinson. Nun lésst meine Sehkraft
stark nach. Mein Hausarzt meint, sie sei mit der Brille nicht mehr
ZU korriEieren. Kann es sein, dass die Sehschwéche auch mit

den Par

Seh- und Lesestorungen, die sich — wie.

in Ihrem Fall — nicht durch eine einfa-
che Brillenkorrektur beheben lassen,
treten nicht allzu selten bei Morbus
Parkinson auf. Sie sind in Ursache und
Erscheinungsform vielfdltig und kon-
nen direkt krankheitsbedingt oder we-
gen der Medikamente auftreten.

Was die Medikamente betrifft, treten
manchmal visuelle Halluzinationen
(= optisches Wahrnehmen von nicht
vorhandener Dinge) bei einer Uber-
dosierung von dopaminergen Medi-
kamenten auf. Weiter konnen anticho-
linergisch wirkende Medikamente (z.
B. Akineton) eine Erweiterung der
Pupillen verursachen und das Lesen
erschweren. Hédufig ist auch eine
Lichtscheuheit, weil sich die Pupille
nur noch miihsam bei Lichteinfall
schliesst. Wird dieser Entstehungsme-
chanismus vermutet, sollte man die

insonmedikamenten zu tun hate

verantwortlichen Medikamente redu-
zieren.

Bei krankheitsbedingten Storungen
konnen die Augen der Druckzeile
nicht richtig folgen. Die Augen bewe-
gen sich unregelmissig und sprung-
haft, der Patient muss sich anstrengen,
um die Buchstabenreihenfolge zu er-
fassen. Es fillt ihm schwer, vom Zei-
lenende zum Zeilenanfang zu «sprin-
gen». Das Lesen wird miithsam und
der Patient ermiidet rasch. Hier konn-
te man die dopaminergen Parkinson-
mittel eventuell steigern. Auch die
Hemmung der visuellen Wahrneh-
mung kann die Sehkraft einschrin-
ken. Dabei ist die Deutung der auf die
Netzhaut fallenden Bilder erschwert.
Vermutlich leiden die dopaminhalti-
gen Netzhautzellen ebenfalls an Do-
paminmangel und koénnen die visuel-
le Information nicht weiterleiten.

Mein Mann ist seit sechs Jahren an Parkinson erkrankt.
In letzter Zeit leidet er an einer Reizblase. Kommt das vom

Parkinsonsyndrom?

Blasenstorungen sind bei rund 70 Pro-
zent der Parkinsonbetroffenen be-
kannt. Sie gehoren neben der Tendenz
zur Verstopfung und der gestorten
Schweisssekretion zu den vegetativen
Begleitmanifestationen des Parkinson-
syndroms. Lisionen im dopaminergen
System, wie bei Morbus Parkinson,
fiihren zu einer Uberaktivitit des Bla-
senhohlmuskel, dessen Kontraktionen
zur Blasenentleeung fiihrt, was ge-
haufte, unkontrollierte Blasenkontrak-
tionen zur Folge hat. Das fiihrt zur so-
genannten Reizblase, d.h. der Harn-
drang ist bereits bei kleinen Fiillmen-
gen derart, dass die Blase nicht mehr
willentlich kontrolliert werden kann.
Der Arzt muss allerdings noch genau
erfahren, ob die Inkontinenz wirklich
durch die iiberaktive Blase und nicht
(auch) durch eine verminderte Mobi-
litdt verursacht wurde.

Die Symptomatik kann Minner wie
Frauen betreffen und verschieden stark
auftreten. Zu Beginn wird sich die

Reizblase nur nachts bemerkbar ma-
chen, spiter auch tagsiiber. Sie kann
auch andere Ursachen haben, wie z. B.
einen Harnwegsinfekt, Verinderungen
der Beckenbodenanatomie bei der Frau
oder Prostatavergrosserungen beim
Mann. Eine Abkldrung durch den
Hausarzt oder Urologen dréngt sich zur
genauen Diagnose auf. Im Falle eines
hyperaktiven Blasenmuskels kann man
sich anticholinergisch wirkende Sub-
stanzen wie Detrusitol oder Imipramin
verschreiben lassen. Manchmal genii-
gen auch einfache Verhaltensregeln wie
regelmassiges, stiindliches bis zwei-
stiindiges Wasserlosen, Vermeiden von
Kaffee und Tee oder Einlegen von Win-
deleinlagen oder eines Condomurinals
fiir den Mann. Die Wirkung von L-
Dopa und der Dopaminagonisten auf
die Blasenentleerung wird allgemein
als schwach eingeschitzt und sollte in
der Regel eine vorhandene Reizblasen-
symptomatik — wenn iiberhaupt — eher
glinstig beeinflussen.

Sprechstunde

Der Neurologe
Dr. med. Claude
Vaney, 49, ist
Chefarzt der
neurologischen
Rehabilitations-
abteilung der
Berner Klinik
Montana (VS). Seit 1988 SPaV-Vor-
standsmitglied, gehort er auch dem
Fachlichen Beirat der SPaV an. Er lebt
mit seiner Frau und seinen beiden
Sohnen (19/15) seit 1990 in Montana.

Ich plane eine Flugreise mit
einer Zeitverschiebung von
acht Stunden. Wann soll man
bei Zeitverschiebung generell
seine Medikamente einneh-
men¢

Wegen der z.T. limitierten Halbwerts-
zeit der Parkinsonmedikamente sollte
man diese in regelmissigen Zeitab-
stinden einnehmen. Viele Betroffene
benutzen dafiir einen schriftlichen Plan
oder einen Timer als Erinnerungshilfe.
Reist man nun nach Ubersee, wird man
am besten zwei Uhren oder eine Uhr
mit einer Doppelzeitfunktion mitneh-
men: eine mit der CH-Zeit (z. B. 12.00
Uhr), die andere mit der lokalen Orts-
zeit (z. B. 6.00 Uhr fiir New York).
Waiihrend der Reise nimmt man die Me-
dikamente wie gewohnt zur CH-Zeit
ein. Dann wird man versuchen, die Ein-
nahmezeit im Verlauf des Aufenthaltes
in Ubersee der Ortszeit anzupassen, da-
mit sie z. B. mit den Mabhlzeiten iiber-
einstimmt. Kleine Verschiebungen der
Intervalle um ein bis eineinhalb Stun-
den sollten sich nicht allzu nachtriglich
auf die Behandlung auswirken.
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