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kann in vier Sdulen unter-
teilt werden:
Experteninterview mit Pro-
fessor Dr. Stephan Konig, Die medikamentdse The-
Facharzt fiir Kinder-und Ju- rapie

gendmedizin, Facharzt fiir
Neuropédiatrie.

INTERVIEW

PROFESSOR DR. STEPHAN KONIG

¥ Professor Konig, wie weit

ist Epilepsie bei Kindern in
Deutschland verbreitet?

Eine Epilepsie haben etwa 0,8 Pro-
zent aller Menschen in Deutsch-
land und gut die Halfte der Epilep-
sien beginnen im Kindesalter. Iso-
lierte Fieberkrampfe kommen bei
funf Prozent aller Kinder vor.

® Wie viele Neuerkrankungen
gibt es pro Jahr?

Die Neuerkrankungen an Epilepsi-
en liegen fiir Erwachsene und Kin-
der zusammen bei rund 32.000 bis
38.000 Neuerkrankungen pro Jahr.
Genau kann man das leider nicht
sagen, da es nur sehr wenig epide
miologische Studien in Deutsch
land gibt.

¥ Das ist recht hiufig.
Ja,das
indie

timmt. Es kommt durchaus

Groflenordnung vonanderen

Krankheiten wie Kinder Diabet

Kinder, die an Epilepsie lei-
den, kdnnen aus der Krank-
heit ,herauswachsen".
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Bereits bei der ambulanten Be-
ratung wird das passende An-
tikonvulsivum, ein vor Anfil-
len schiitzendes Medikament, je
nach Epilepsieform und Anfalls-
typ, empfohlen und auf das in-
dividuelle Krankheitsbild abge-
stimmt. Es gibt mittlerweile viele
Epilepsie-Medikamente,dennoch
kann die optimale Therapie sehr
schwierig sein. Bei vielen Kindern
kann jedoch durch eine geeigne-
te antikonvulsive Dauermedika-
tion Anfallsfreiheit erreicht wer-
den. Wenn Medikamente nicht
anschlagen, kann auch der The-
rapieversuch mit Immunglobuli-
nen eine Moglichkeit sein.

Ketogene Diét
Vor allem im Fall einer Unwirk-
samkeit oder Unvertraglichkeit
der antikonvulsiven Medikamen-
te stellt die ketogene Diiit eine
weitere Therapieoption dar. Dabei
wird fettreiche Kost bei restrikti-
ver Einnahme von Kohlenhydra-
ten verabreicht. Die resultierende
Ubersauerung des Blutes setzt die
Anfall itschaft herab,solange
diel slut strike eir
SRS
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Krankheiten wie Kinder-Diabetes
und Bluthochdruck.

® Was sind die Anzeichen ei-
ner Epilepsie?

Es gibt wahnsinnig viele verschie-
dene Formen von Krampfanfallen.
Fast jeder hat Grand-mal-Anfille
im Hinterkopf, bei denen man sich
steif macht,zuckt und Schaum vor
dem Mund hat.

® Und was gibt es noch?

Kurz ins Leere schauen und mit
den Augen blinzeln, ein kurzes Zu-
cken - wie ein elektrischer Strom-
stofd durch den Korper, Anfalle bei
vollem Bewusstsein, bei dem nur
die Hand zuckt bis hin zu Anfallen,
bei denen das Bewusstsein gianz-
lich verloren gekt - die Bandbreite
ist riesengrof3.

# Wann soliten Eltern einen
Arzt aufsuchen?

Ganz wichtig ist, dass andere Ursa-
chen ausgeschlossen werden kon-
nen. Anfille treten plotzlich und
ohne jegliche Vorwarnung auf.
Wenn ein Kind diesen typischen
Grand-Mal-Anfall hat, sollte es so-
wieso klar sein, dass Eltern sofort
einen Arzt aufsuchen sollten.Sonst
auch,wenn Kinder nicht ansprech-
bar sind oder nicht richtig reagie-
ren. Auch, wenn Kinder morgens
schlecht aufwachen, lange brau-
chen, um zu sich zu kommen oder

Prof. Dr. Stephan
Konig

Facharzt fir Kin-
der-und Jugend-
medizin, Facharzt
fr Neuropédiatrie

auch nicht gleich richtig sprechen
konnen, kann das eine Folge eines
epileptischen Anfalles in der Nacht
sein. Prinzipiell sollte immer ein
Arzt aufgesucht werden, wenn El-
tern unerklarliche Veranderungen
am Kind feststellen.

¥ Welche Folgen kdnnen sol-
che Anfille haben?

Wenn ein Anfall sehr lange andau-
ert, also mindestens 15 Minuten,
kommt man in eine Grofenord-
nung, wo Gehirnzellen absterben
konnen. Ein kurzer Krampfanfall
ist fiir das Gehirn an sich nicht ge-
fahrlich, vielmehr die Moglichkeit,
sich dabei zu verletzten.

 Inwiefern?

Auch wenn man nur einen kleinen
Anfall mit einer kurzen Bewusst-
seinspause hat, kann diese bei-
spielsweise beim Uberqueren einer
strafle lebensgefihrlich sein, weil
man nicht addquat reagieren kann,
wenn ein Auto kommt.

# Wie wird Epilepsie bei Kin-
dern diagnostiziert?

Gerade wenn Kinder sich verbal
noch nicht gut ausdriicken kon-
nen, ist das entscheidende Inst-
rument der Diagnostik die genaue
Beschreibung der Eltern.Heutzuta-
ge machen viele Eltern eine Video-
aufnahme von den Beobachtun-
gen mit dem Smartphone oder der
Digitalkamera. Liegt ein Verdacht
vor, wird eine EEG-Untersuchung
durchgefiihrt.

¥ Wie kann man Epilepsie be-
handeln?
Bei den meisten Kindern ist die Be-

handlung eine medikamentose.
Es gibt jedoch auch nicht-medika

mentose Behandlungsverfahren,
wie epilepsie-chirurgische Eingrif-
fe. Das kommt fir Menschen infra-
ge, die eine Fehlbildung im Kopf
haben, die man erreichen und oh-
ne Risiko auf Verluste der geistigen
Leistungsfahigkeit operieren kann.
Dann gibt es die Moglichkeit eines
Vagus-Stimulator,der in der Brust -
ahnlich wie ein Herzschrittmacher
- eingebaut wird und regelmaflig
elektrische Impulse abgibt,was zur
Verminderung der Anfille beitra-
gen kann.Zudem gibt es noch die
Moglichkeit der ketogenen Diat.
Dabei wird der Korper kunstlich in
eine Hungersituation gebracht und
dieser Hungerstoffwechsel kann
auch gegen Krampfanfalle wirken.

# Was hat es mit den Immun-
globulinen auf sich?
Interessant, dass Sie diese anspre-
chen.Die Immunglobuline werden
als Infusion einmal im Monat via
Zugang verabreicht. Bei manchen
Kindern mit sehr grofiem Erfolg.

Sie konnen das tmmunsystem be
einflussen und Anfalle schwichen
oder komplett unterbinden.

¥ Welche Erfolge kann man
prinzipiell in der Epilepsie-The-
rapie erreichen? ‘
Insgesamt kann man sagen, dass ‘
zwei Drittel der Menschen mit Epi-
lepsie erfolgreich,also im Sinne der
Anfallsfreiheit, behandelt werden
konnen und unter Medikation ein |
vollig normales Leben fithren kon-
nen.Ein Drittel leider nicht. ‘

W Ist Epilepsie heilbar?

Kinder haben die Chance durch die
physiologische Veranderung des
Gehirns aus einer genetischen Epi-
lepsie vollstandig herauszuwach-
sen, meist in der Pubertit. Als ge-
heilt kann man auch eine erfolg-
reich operierte Epilepsie ansehen.
Viele Patienten miissen aber ihre
Medikamente jahre- oder sogar le-
benslang einnehmen.

FRANZISKA MANSKE
redaktion.de@mediaplanet.com

FAKTEN

Immunglobuline

¥ Was sind Immunglobuline?
Immunglobuline sind die Antikérper
des Menschen. Es sind Molekiile, die
von bestimmten weiBen Blutkérper-
chen (den Plasmazellen) hergestelit |
werden, Diese Antikbrper werden
dann in das Blut und andere Korper-
flissigkeiten abgegeben und dienen
dort der Abwehr von Infektionen.

[} globine bei Epilepsi

Die Beobachtung, dass bei epilep-
siekranken Kindern eine Injektion von

| Immunglobulinen zu einer Verbes-
| serung des Anfallsleidens fiihrte, hat

| zuwenden. Eine Ubersichtsarbeit, die |

\
|
dazu gefiihrt, diese systematisch an- :

24 Studien zusammenfasste, konnte
bei erheblich unterschiedlicher Be-

| handlungsdauer und Dosierung in
| den einzeinen Behandlungen insge-

samt eine Anfallsfreiheit von etwa 20

| Prozent und ein Reduktion der An- |

fallshaufigkeit von etwa 50 Prozent ‘
zeigen.

die Diat absolut stk ei y
wird. Die ketogene Diiit wird im
Rahmen der ambulanten Betreu-
ung durch Kinderneurologen und

Diitassistenten unterstiitzt.

Epilepsiechirurgie

In den letzten Jahren hat die ope-
rative Behandlung von Epilepsien
an Bedeutung gewonnen. Sie gilt
inzwischen als sichere und effek-
tive Methode in der Behandlung
von Patienten,welche sich als me-
dikamentos nicht erfolgreich be-
handelbar erwiesen haben. Vo-
raussetzung ist eine ortlich ein-
grenzbare Ursache der Epilepsie,
deren chirurgische Entfernung
nicht zu gravierenden Nebenwir-
kungen fiihrt.

Vagus-Nerv-Stimulator
Nach dem aktuellen Stand der
wissenschaftlichen Erkenntnisse
kann die Anwendung eines Vagus-
Nerv-Stimulators (VNS) in man-
chen Fillen einen positiven Effekt
auf die Haufigkeit und Schwere
epileptischer Anfille haben. Der
VNS hat als puls-gebendes batte-
riebetriebenes Gerit gewisse Ahn-
lichkeiten mit einem Herzschritt-
macher. Er wird unter die Haut im
oberen Brustbereich linksimplan-
tiert und durch eine Elektrode mit
dem Vagusnerv am Hals verbun-
den.Bewiesen ist,dass die Anfalls-
hiufigkeit bei rund 50 Prozent der
Patienten halbiert werden kann.
Es muss jedoch betont werden,
dass hier in den meisten Fillen
keine Anfallsfreiheit erreicht wer-
denkann.
PAUL HOWE
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