Ein Name, mehr als 500 Ursachen: Etwa zwei Prozent der Osterreicher leiden an Polyneuropathie. Die Nervenerkrankung beginnt

schleichend, oft als Folge von Diabetes oder einer Chemotherapie. In rund 30 Prozent bleibt ihr Ausloser unklar.

Mit einem Kribbeln fangt es an

ei mehr als 500 méglichen Ur-

sachen fing die Suche an, am

Ende hérte ich von den Arzten:

Es gibt 85 denkbare Griinde
fiir Ihre Polyneuropathie, den einen
werden wir nicht finden. Stellen Sie sich
aber darauf ein: Sie werden im Rollstuhl
sitzen.” Jorg Leiter lacht, wahrend er
seine schmerzvolle Geschichte erzihit.
Dreimal pro Tag muss er starke Tablet-
ten nehmen, um das Brennen in den
Beinen und dem unteren Riicken ertra-
gen zu konnen. Hie und da spiirt er ein
Ziehen in den Handen, eine Zeit lang
konnte er den rechten Arm nicht mehr
bewegen. ,Alles kein Grund, den Hu-
mor zu verlieren”, findet der 58-Jahrige.
»Eher Grund weiterzukdmpfen.“

Vor 25 Jahren spiirte der gebiirtige
Wiener erstmals ein Zucken in den Bei-
nen, die Fiifle fiihlten sich manchmal
taub an, sein Gang wurde unsicher. In
der Nacht konnte er den Druck seiner
Bettdecke auf der Haut nicht mehr er-
tragen. ,Alle halben Stunden lief ich hi-
naus, rieb mir die brennenden Beine
mit Schnee ein”, schildert Leiter, der
damals als Masseur und Shiatsu-Trai-
ner in Osttirol tétig war. Doch es half
nichts. Erst fiinf Jahre spiter sollten die
Mediziner herausfinden, woran Leiter
bis heute leidet: Polyneuropathie. ,Ein
Wort, mit dem ich nichts anfangen
konnte“, rdumt er ein.

Damit ist er nicht allein. ,,Die meis-
ten Patienten kommen mit der Diagno-
se Polyneuropathié und angsterfiiliten
Blicken zu mir - murmeln etwas von
einem Rollstuhl, in dem sie bald Platz
nehmen wiirden®, sagt Wolfgang Gri-
sold vom Ludwig-Boltzmann-Institut
fiir Experimentelle und Klinische Trau-
matologie. ,Die Realitdt sieht anders
aus: Die Erkrankung ist unangenehm,
kann Missempfindungen hervorrufen,
aber: Ausgepragte Lahmungen treten
sehr selten auf.“ Konkret: , Der Rollstuhl
ist die Ausnahme, nicht die Regel.”

Lastige Begleiterscheinung. Das Wort
Polyneuropathie stammt aus dem Grie-
chischen und bedeutet, dass ,viele
Nerven erkrankt sind. Gemeint sind
die peripheren Nervenbahnen, folglich
jener Bereich des Nervensystems, der
sich aufierhalb des Riickenmarks und
des Gehirns befindet. ,Die meisten Po-
lyneuropathien sind ldngenabhéngig,
fiihren also als Erstes dort zu Sympto-
men, wo die Nervenenden am weites-

Vor 25 Jahren spilrte Jorg Leiter erstmals ein Zucken in den Beinen, heute ist er auf den Rollstuhl angewiesen. / cemensrary

ten weg vom Riickenmark sind“, so Gri-
sold, ,.in den Fiiflen und den Beinen.”
Haufige Anzeichen fiir ein begin-
nendes Leiden sind gefiihllose oder
kribbelnde Zehen, ziehende oder bren-
nende Waden, ein elektrisierendes Zu-
cken, ein vermindertes Schmerzemp-
finden, Unsicherheiten beim Gehen auf
unebenem Boden oder nachts sowie
Probleme beim Halten der Balance.

»Meistens ist es eine mild verlau-
fende, eher lastige Erkrankung”, meint
Wolfgang Loscher, Leitender Oberarzt
an der Innsbrucker Universitétsklinik
fiir Neurologie. Doch eine nicht zu un-
terschitzende. Denn: ,Es gibt mehr als

500 mogliche Ursachen fiir Polyneuro-
pathie - und entsprechend viele Aus-
pragungen der Erkrankung.” Am hiu-
figsten tritt sie als Folge von Diabetes
oder chronischem Alkoholmissbrauch
auf, viele Chemotherapeutika konnen
ebenfalls Ausldser sein. Weitere mégli-
che Ursachen: Drogenkonsum, Schild-
driisen-, Nieren- oder Lebererkrankun-
gen, ein Vitamin-B12-Mangel oder
Rheuma. ,,Auch vererbte Formen sind
nachgewiesen: Entweder sie brechen in
der Kindheit odef Jugend auf oder ab
dem 50. Lebensjahr“, sagt Neurologe
Grisold. ,In Afrika und Asien kommt
das Leiden indes héufig durch HIV oder
Lepra verursacht vor.”

Bei etwa 30 Prozent der Fille wird
die Ursache nie gefunden. Die Medizin
spricht von der ungeklérten, kryptoge-
nen Polyneuropathie. ,Sehr selten sind
entziindliche Neuropathien, die im Fall
des Guillain-Barre-Syndroms lebensbe-
drohlich sein konnen, oder chronisch-
entziindliche, die eine stindige Be-
handlung bediirfen*, sagt Grisold.

Ameisenbisse im Bein. Heidrun K. be-
kam zu ihrem 65. Geburtstag erste Be-
schwerden. ,Ich kriegte Blasen an den
Fiilen, weil die Schuhe gedriickt ha-
ben - und spiirte es nicht”, erzéhlt sie.
Hie und da habe sie sich an Kanten ge-
stofien, ohne es zu fithlen. Erst Bluter-
giisse machten sie darauf aufmerksam.
Merkbarer hingegen war und ist die
mangelnde Koordination: ,Ich gehe
stets mit Gehstock, so fiihle ich mich si-
cherer”, schildert die frithere Lehrerin
ihre ,Wald-und-Wiesen-Polyneuropa-
thie“. Wie Leiter setzt auch sie auf den
Humor: ,Mit 71 flattern die Schmetter-
linge nicht mehr im Bauch, dafiir zwi-
cken dir stindig Ameisen in die Waden.”

Wie viele Personen von der Vielner-
venkrankheit betroffen sind, lasst sich
nur schitzen. ,Es gibt kaum langzeitli-
che Studien, fiir Osterreich kenne ich
gar keine“, sagt Loscher. ,In Innsbruck
verzeichnen wir pro Jahr rund 300 Neu-
erkrankungen.” Generell gilt: Je dlter,
desto eher. ,Zwischen 50 und 60 Jahren
gibt es eine erste Welle, zwischen 70
und 80 Jahren verdoppeln sich die Zah-
len", fithrt er aus. ,Eine aktuelle holldn-
dische Studie geht davon aus, dass eine
von hundert Personen betroffen ist - in
Osterreich diirften wir bei etwas mehr
als zwei pro hundert liegen.”

Besteht der Verdacht auf Poly-
neuropathie, lautet der nichste Schritt:
Klinische Untersuchung. ,Reflexe, Ge-
fithls- und Temperaturempfinden wer-
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Polyneuropathle
bedeutet, dass ,viele
(periphere) Nerven
erkrankt“ sind. Haufig
beginnt die
Erkrankung mit einem
kribbelnden oder
tauben Gefilhl in den
Zehen
(.,sockenfdrmig
begrenzt“), gefolgt
von Brennen oder
Ziehen. Die Krankheit
schreitet in der Regel
symmetrisch fort.
Hitze- und Kalte-
empfinden kdnnen
gestort sein. Starke
Lahmungen sind
selten.

Ursachen. Die Medizin
listet mehr als 500

' mogliche Auslser

auf, zu den
haufigsten Ursachen
zéhlen Diabetes und
Alkoholmissbrauch,
auch infolge von
Chemotherapien kann
die Krankheit
auftreten. In rund 30
Prozent der Falle
wird keine eindeutige
Ursache gefunden.

Langzeltliche Studien
liegen fiir Osterreich
nicht vor, die Zahl
der Betroffenen kann
daher nur geschatzt
werden. Derzeit
belaufen sich diese
Schatzungen auf etwa
zwei bis zweieinhalb
Prozent der
Bevdlkerung.

Die Osterreichische
Selbsthiife Poly-
neuropathie wurde
2014 gegriindet. Ver-
einstreffen finden

u. a. jeden zweiten
Montag im Monat im
Wiener Kulturhaus im
Amerlinghaus statt,
auch in Salzburg
wurde eine Gruppe
ins Leben gerufen.
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den wortwortlich abgeklopft”, erldutert
Loscher. Beliebteste Variante: Eine vi-
brierende Stimmgabel wird an Zehen
oder Kndchel aufgesetzt, um zu testen,
ob die Vibration wahrgenommen wird.
Auch der Gang wird tberpriift: ,Ty-
pisch fiir Betroffene ist, dass sie - vor al-
lem im Dunkeln - unsicher gehen, da
sie den Kontakt zwischen FufSsohle und
Boden vermindert wahrnehmen.”

»Wichtig ist: Nicht alles, was krib-
belt, ist eine Polyneuropathie®, betont
Grisold. ,Manchmal ist ein Bandschei-
benvorfall Grund fiir ein dumpfes Ge-
fiihl in den Zehen, manchmal kommt
es zu einer Lision von einzelnen Ner-
ven.” Ein Beispiel: Die Beine werden
iiberkreuzt, auf einen Nerv wird Druck
ausgeiibt und das Bein ,schlaft ein”
oder beginnt zu kribbeln.

»Diagnose Polyneuropathie:

DerRollstuhlistdie
Ausnahme, nicht die Regel.«

Prizision laute das Gebot der Stun-
de, ,doch ich wame vor {ibertriebener
Ursachenforschung”, mahnt der Medi-
ziner. Denn: ,Lassen die Standardtests
konkrete Schliisse zu, sollte man es da-
bei belassen; CTs, Nerven- oder Haupt-
biopsien bringen meist keine weiteren
Erkenntnisse, sondern verunsichern die
Patienten mehr, als sie ihnen nutzen”,
sagt Grisold, der heuer beim Kongress
der Neuromuskuliren Erkrankungen in
Wien (6.-10.Juni) iiber Polyneuro-
pathien referieren wird. ,Besser ist es,
so frith als méglich mit der Symptom-
behandlung zu beginnen.”

In den meisten Fillen bedeutet das:
besseres Schuhwerk und Gehhilfen so-
wie eine regelmaflige Physiotherapie.
Auch eine Elektrotherapie kann Abhilfe
schaffen, Gleiches gilt fiir Wirme- oder
Kélteanwendungen. Da Teppiche rasch
zur Stolperfalle mutieren konnen, sollte
ihr Dasein iiberdacht werden. Vermie-
den werden sollten aufierdem Glasti-
sche und allzu glatte Bodenbelége.

Medikamente und Motivation. Bei der
Diagnose einer schmerzhaften diabe-
tisch bedingten Polyneuropathie kon-
nen eine mehrwochige Infusionsserie
von Liponséure, die Einnahme von An-
tikonvulsiva oder spezielle Antidepres-
siva Abhilfe der Symptome schaffen. In
Hirtefillen miissen Opiate verschrie-
ben werden. Nicht selten werden von
den Betroffenen zusitzlich naturheil-
kundliche Pfade beschritten: Akupunk-
tur, Akupressur, Homégopathie oder der
Besuch in Heilstollen werden in On-
line-Foren oder Ratgebern gern ge-
nannt. Aber: ,Ohne schulmedizinische
Empfehlung®, wie Grisold betont.

»Wichtig ist, weiterhin rauszuge-
hen*, lautet der Rat von Franz Karl, der
sich selbst zu den ,gliicklich Davonge-
kommenen" zdhlt. Gemeint ist: ,Ich bin
villig schmerzfrei.“ Der frithere Wiener
Kommunalpolitiker und nunmehrige
Vizepriasident des Seniorenrates setzt
auf Balance- und Muskeltraining. ,Ich
kann 50 Meter wackelig gehen, stehen
kann ich ohne Hilfe aber nicht®, schil-
dert der 75-Jahrige, der mittlerweile
»aus Bequemlichkeit” im Rollstuhl Platz
genommen hat. ,Ich miisste nicht, aber
es ist leichter fiir mich”, sagt er.

Keine Wahl hat Leiter. Der Prisi-
dent des 2014 gegriindeten Selbsthilfe-
vereins fiir Polyneuropathie-Patienten
sitzt seit acht Jahren im ,fahrbaren Un-
tersatz”. ,Es ging unheimlich schnell”,
erinnert er sich. Von Ausfliigen halt ihn
dieser Umstand aber nicht ab. Gemein-
sam mit den rund 150 Mitgliedern des
Vereins geht es in den Prater, per Schiff
nach Bratislava, per Zug nach Salzburg.
Frither bin ich mit dem Rad 100 Kilo-
meter am Tag gefahren, heute eben mit
dem Rollstuhl”, grinst der Mann mit
den grau-melierten Haaren. Und wie-
derholt sein Credo: ,Aufgeben tut man
einen Brief, sonst gar nichts.” Z



