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Hilfe - die ganze Welt
dreht sich um mich!
Schwindel ist nicht in jedem Fall gefährlich, aber der temporäre Verlust des Gleichgewichts oder auch

des Bewusstseins wird von den meist älteren Betroffenen als sehr unangenehm erlebt.

Vir
isch trümmlig!» Vom kleinen

Kind bis zum Grossvater ken-

nen viele das Gefühl, wenn der
Boden unter den Füssen schwankt wie
ein Schiff im Sturm, wenn die Gedanken

rasen, sodass keiner klar verfolgt werden
kann, wenn es plötzlich leer wird im
Kopf oder schwarz vor den Augen.

Etwa jede und jeder Dritte ist irgend-
wann im Leben von mittelstarkem oder
starkem Schwindel (lateinisch: Vertigo)
betroffen, jüngere Menschen seltener, be-

tagte häufiger. Von den über 80-Jährigen
leiden fast vierzig Prozent an Schwindel-
anfällen. Probleme mit der Balance sind
nach Schmerzen zweithäufigster Grund
für Arztbesuche im Alter.

Viele Formen und Gründe
Schwindel kann akut und ohne Vor-

warnung oder chronisch vorkommen, so-
wohl in Ruhe wie bei Bewegung. Je nach-

dem, ob sich der eigene Körper zu
bewegen oder der Boden zu schwanken
scheint, wird die Störung der räumlichen

Orientierung als Dreh- oder als Schwank-
Schwindel mit oder ohne Fallneigung
wahrgenommen. Von Lagerungsschwin-
del spricht man, wenn der Schwindel bei
raschen Bewegungen des Kopfes auftritt.
Oft sind Schwindelanfälle von weiteren

Symptomen wie Herzklopfen, Schweiss-

ausbrachen, Ohrgeräuschen, Übelkeit
und Erbrechen begleitet. Oder gar vom
Gefühl, das Bewusstsein zu verlieren. Das

althochdeutsche «swintilon», auf das

«Schwindel» zurückgeht, bedeutete «in
Ohnmacht fallen».

Wie man eine Gleichgewichtsstörung
erlebt, ist so unterschiedlich wie die Grün-
de fürs «Trümmligsein». Gemeinsam ist
den meisten Schwindelpatientinnen und
-patienten, dass Schwindelattacken Angst
machen und Betroffene deshalb selbst ein-

fache Alltagstätigkeiten nicht bewältigen
und sich nicht allein fortbewegen können.

Schwindel entsteht immer dann, wenn
die Informationen von Augen, dem

Gleichgewichtsorgan im Ohr und den

Muskeln und Gelenken über die Lage
und Orientierung im Raum nicht über-

einstimmen, weil eines dieser «Systeme»
eine Störung aufweist. Deshalb ist
Schwindel keine eigenständige Erkran-

kung, sondern ein multisensorisches

Symptom: ein Hinweis darauf, dass das

Gleichgewichtssystem im engeren oder
weiteren Sinn beeinträchtigt wurde. Der
Grund können Erkrankungen sein, aber
auch an sich harmlose Reize wie etwa
eine Schiff-, Zug- oder Autofahrt können
das System vorübergehend irritieren.

Im Alter nimmt die Funktionstüchtig-
keit der Gleichgewichtsorgane generell
ab: Das Sehvermögen verschlechtert sich,
die Beweglichkeit geht zurück, zum Bei-

spiel durch Arthrose. Die Durchblutung
der Organe ist wegen bestehender Herz-
Kreislauf-Probleme häufig schwächer als

in jungen Jahren. Bei Seniorinnen und
Senioren lassen sich daher nicht selten

mehrere Ursachen für Schwindelproble-
me finden.

Nach einem Schwindelanfall mit un-
bekannter Ursache sei möglichst rascff ein

Arzt aufzusuchen, empfiehlt Professor'Ul-
rieh Buettner, Chefarzt der Neurologischen,
Klinik am Kantonsspital Aarau, der regel-

mässig Publikumsvorträge zum Thema
«Schwindel» hält. «Es gilt, den durchaus
harmlosen Schwindel, der von selbst wie-
der verschwindet, weil sich vieles hinter
dem Symptom verbergen kann, von po-
tenziell gefährlichem Schwindel zu unter-
scheiden. Etwa ein einfaches Unwohlsein
nach längerer Sonneneinstrahlung, als

Nebenwirkung von Medikamenten, Alko-
hol oder einem schweren Essen», erklär,

der Neurologe. «Es kann aber auch eirn&i-
dauernder Drehschwindel sein, der vom
Gleichgewichtsorgan im Innenohr ausgeht
und oft sehr beeinträchtigend ist. Hier
braucht es sicher fachlich-medizinische

Abklärung und Therapie.» Auch müsse

untersucht werden, ob Nervenentzündun-

gen, Herz-Kreislauf-Störungen, Stoffwech

selerkrankungen oder Halswirbef^äulen

problème als Ursache infrage kommen,

Die häufigsten Schwindelursachen
Kristallteilchen in den Bogengängen: Gutartiger Lagerungsschwindel wird durch losgelöste

Partikel, sogenannte Olithen, verursacht, die mit der Flüssigkeit Endolymphe in die Bogengänge

geraten und dort für eine bewegungs- und lageabhängige Reizung der Sinnesorgane sorgen. Nach

Unfällen, bei Minderdurchblutung oder Abnützung.

Entzündung des Vestibularisnervs: Plötzliche, einseitige Unterfunktion des Gleichgewichtsorgans

aufgrund einer Minderdurchblutung oder Infektion der Gleichgewichtsnerven, vermutlich durch

Viren. Die Patienten leiden einen Tag bis zu mehreren Wochen an Dauerschwindel und Erbrechen

Menière-Krankheit: Eine Überproduktion von Endolymphe führt zum Einreissen des häutigen

Labyrinths, die Haarzellen sowohl des Gleichgewichts- wie auch des Gehörorgans werden dabei

geschädigt. Die Betroffenen leiden wiederholt an Drehschwindel, Fallneigung, Übelkeit und

Erbrechen. /
Beidseitiger Labyrinthausfall: Der vollständige, beidseitige Funktionsverlust der Gleichgewichts-

organe ist selten, eine teilweise Unterfunktion relativ häufig. Ursächlich können Medikamente sein,

aber auch beidseitige Menière-Krankheit, Autoimmunerkrankungen oder Infektionen. Beidseitige

Labyrinthausfälle führen zu einer schweren Alltagsbehinderung. \
Durchblutungsstörungen: Die verminderte Durchblutung bestimmter Nervenkerne und -bahnen

im Hirnstamm und Kleinhirn kann zu Gleichgewichtsstörungen und Drehschwindel führen.

Die Ursache ist meist Arterienverkalkung wegen Bluthochdruck, Cholesterin, Diabetes oder Rauchen,

42 ZEITLUPE 6 • 2011



besonders heiklen Fällen bestehe der Ver-

dacht, dass hinter dem Schwindel ein

\ Hirninfarkt oder eine Hirnblutung als Ur-
Sache stecke. Da sei mit Abklärung und
Èehandlung keine Zeit zu verlieren.
/ «Damit bei der Diagnosestellung alle

/das Gliche unter dem Begriff Schwindel

' verstehen, muss der Arzt mit dem Pa-

tienten sehr ausführlich die Kranken-

g^chichte erheben», betont Ulrich Buett-

/ner. Wie fühlt sich der Schwindel an,
wann rind wie oft tritt er auf, welche an-
deren Krankheiten bestehen beim Patien-

ten oder in seiner Familie?

Keine absolute Prophylaxe
Sind Art und Ursache der Schwindelprob-
lerne abgeklärt, gilt es, mit der geeigneten

Behandlung weitere Attacken zu vermei-
den. Dies erfolgt mittels Medikamenten,
zum Beispiel bei der Menière-Krankheit
oder bei Bluthochdruck, oder physisch
wie bei den sogenannten Befreiungs-
manövern beim gutartigen Lagerungs-
Schwindel. Dabei bewegt der Arzt Kopf
und Rumpf des Patienten oder der Patien-

fin, um losgelöste und störende Kristall-
teHchen aus den Bogengängen im Innen-
ohr\u entfernen. In seltenen Fällen hilft
nur feine Operation, etwa bei einem
Tumor oder wenn verengte Blutgefässe

urchgängig gemacht werden müssen.

Andererseits gibts auch Fälle von psy-
chosofriatisch bedingtem phobischem
Schwindel, der mit Physiotherapie an-

gegangßiü werden muss. Bei gewissen
windelarten sollen alternative Heil-

methoden wie die chinesische Medizin
hilfreich sein - nach vorheriger Abklä-

rung durch einen Schulmediziner.
Wie Facharzt Ulrich Buettner betont,

lässt sich Schwindel nicht grundsätzlich
vorbeugen. Menschen mit labilem Kreis-
lauf oder mit hohem Blutdruck müssen
fast damit rechnen. Trotzdem lasse sich

mit körperlicher Bewegung und der

Behandlung vorliegender Grundkrank-
heiten das Risiko für Schwindelanfälle
senken. Viele Therapeuten und Patien-

ten schwören auf spezifische Körper-

jungen (vestibuläres Training), die das

leichgewicht trainieren und helfen,
chwindelgefühle zu reduzieren.

'enn einem schwindlig ist, dann sind
fê Alltagstätigkeiten eingeschränkt, es

sinkt die Lebensfreude, und das Risiko
für gefährliche Stürze steigt. Aus diesem

Grund sollte das Symptom Schwindel

unbedingt ernst genommen werden. Da-

mit aus der Störung im Gleichgewichts-
system kein Ernstfall des gesamten Sys-

tems wird. Martina Novak
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