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Wenn das »Gewitter im Gehirn« tobt

Von Epilepsie Betroffene treffen sich immer am dritten Dienstag im Monat im Selbsthilfezentrum Traunstein

Traunstein — »2013 hatte
ich einen Schlaganfall mit
Einblutung ins Gehirn beim
Radeln. Fin Jahr spéter —ich
war gerade in der Wieder-
eingliederung - hab' ich in
der Arbeit gemerkt,
stimmt etwas nicht im Kopf.
Ich konnte gerade noch die
Kollegin vorwarnen und sie
bitten, den Notarzt zu rufen,
als ich ohnméchtig wurde.
Im Krankenhaus wurde
schlieBlich Epilepsie diag-
nostiziert«, erinnert sich
Ludwig Mitterer.

Zwei Wochen spéter hatte
er den zweiten Anfall, in den
Wochen und Monaten da-
nach weitere — »bis die Arzte
das mit Medikamenten in
Griff bekamen. Seitdem lebe

ich mehr oder weniger gut, ! — =
Zur Diagnose von Epilepsie wird eine Hirnstromkurve, ein Elektroenzephalogramm (EEG)

damit«. Denn wie jeder Be-
troffene durfte auch Mitte-
rer zunidchst nicht mehr
Auto fahren. »Jeder Betrof-
fene, der noch einigermafen
im Leben steht, verliert da-
mit ein Stlick Lebensquali-
tit.« .Denn man darf ein
Fahrzeug erst dann wieder
filhren, wenn man ein Jahr
anfallsfrei ist und der Arzt
die Fahrtiichtigkeit beschei-
nigt.

§
»Nachts fahr ich gar nicht,

wenn's nicht sein muss«

Aber auch, wenn er seit
2016 anfallsfrei ist und in-
zwischen wieder fahren
darf, trifft er selbst Vorsor-
ge, um ja kein Risiko einzu-
gehen: »Ich fahre keine gro-
Ben Strecken, und wenn, ist
in der Regel meine Frau da-
bei. Oft fihrt ohnehin sie,
vor allem nachts, da fahr ich
gar nicht, wenn's nicht un-
bedingt sein muss«, sagt
Mitterer. Denn auch Licht-
reize konnen theoretisch
wieder einen Anfall auslo-
sen.

Im Urlaub lernte er eine
Familie mit einem betroffe-
nen Sohn kennen. So ent-
stand die Idee, eine Selbst-

es |

3 "

aufgezeichnet.

hilfegruppe zu griinden.
Gleich zum ersten Treffen
kamen etwa 15 Betroffene.
»Mein Ziel ist es, den Men-
schen die Angst zu nehmen
und zu der Krankheit stehen
zu lernen. Das sollte kein
Tabuthema sein.« Denn er
selbst hatte bereits nach
dem  Schlaganfall  ein
schlechtes Gewissen, weil er
so lang krank geschrieben
war, »denn man hat mir ja
nichts angesehen«. Er hatte
Gliick. Mit dem Satz »Das
braucht's nicht, sie sind
krank« nahm ihm seine
Chefin eine grofle Last.

Wéhrend Ludwig Mitterer
eine symptomatische Epi-
lepsie - ausgelost durch
Schlaganfall oder Unfall -
hat, leidet Peter Schweigert
an der kryptogenen (ver-
deckten) Epilepsie. Er litt
unter  Schwindelgefiihlen
und Vergesslichkeit — »da
kann auch der Neurologe
die Epilepsie nur sehen,
wenn sie wihrend der Un-
tersuchung gerade einen
Abfall haben, sagt er. »Des-
halb musste ich mir auch

schon anhéren, ich wiirde
simulieren.«

Dabei tritt die kryptogene
Epilepsie vor allem auch bei
idlteren Menschen auf. Dem-
gegeniiber gibt es auch zahl-
reiche von der Krankheit be-
iroffene Kinder und Jugend-

liche. w»Das sind rund
800000 in Deutschland«,
erklart Schweigert. Rund

ein Viertel von ihnen miisse
operativ behandelt werden,
die anderen medikamentos.
Manche Kinder wachsen
auch im Laufe der Pubertit
vollstindig aus der Epilepsie
heraus.

»Wichtig ist, das Thema
mehr ins o&ffentliche Be-
wusstsein zu holen, vor al-
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(Foto: Klinikum Traunstein)

lem auch, um Vorurteile ab-
zubauen, damit junge Men-
schen weiterarbeiten und
Sport treiben kénnen«, sagt
Schweigert.

Denn anders, als frither
oft angenommen, ist Epilep-
sie keine geistige Behinde-
rung, sondern laut des Inter-
netportals onmeda eine
chronische Erkrankung, die
auf einer Stérung im Gehirn
beruht: Eine unnormale
nervliche Erregungsbildung
im Gehirn lést epileptische
Anfille aus. Moglich sind
Krampfe, aber auch unwill-
kiirliche Bewegungsablaufe
oder Ddmmerzustinde. Be-
troffene beschreiben den
epileptischen Anfall auch als
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»Gewitter im Gehirn«, bei
dem sich die Nervenzellen
dhnlich wie bei einem Ge-
witter plotzlich entladen.

»Aber egal, welche der
zahlreichen Formen, bei
Epilepsie muss unbedingt
auch die Psyche mit behan-
delt werden«, sagt Schwei-
gert. »Die Betroffenen ste-
hen unter énormem Druck.
Denn der Patient kriegt den
Anfall selbst meist gar nicht
mit; aber das Umfeld.« Da-
bei hitten Arzte nicht iiber-
all Erfahrung mit der Be-
handlung von Epilepsie-
Patienten. »Die Dosierung
braucht viel Fingerspitzen-
gefilhl. Und die Tabletten

| helfen zwar, ziehen aber

Vitamine aus dem Korper,
die man ihm wieder zufiih-
ren muss.«

»Hier kann man frei reden
iiber das, was passiert ist«

Die Selbsthilfegruppe bie-
tet Betroffenen und Angeho-
rigen Gelegenheit zum Er-
fahrungsaustausch. »Sie ha-
ben bei uns die Sicherheit,
dass sie nicht ausgefragt
werden«, erkldrt Ludwig
Mitterer. »Und die Leute
wissen, um was es geht. Hier
kann man frei reden iiber
das, was passiert ist.«

Jugendliche erhalten zum
Beispiel Tipps zur Berufs-
wahl. »Ich halte es zum Bei-
spiel fiir schwierig, es dem
Arbeitgeber nicht zu sagenc,
sagt Peter Schweigert,
»denn zum Beispiel Bild-
schirmarbeit kann unter
Umstdnden mneue Anfille
auslosen. Auch Stress kann
ein gewaltiger Ausldser sein
oder die Lichter in einer
Disko.«

Die Gruppe trifft sich im-
mer am dritten Dienstag im
Monat (auBer in den Ferien)
um 18 Uhr im Selbsthilfe-
zentrum Traunstein. Dort
gibt es auch weitere Infor-
mationen unter Telefon
0861/20 46 692. coho

Aktuelle Zahlen Betroffe-
ner speziell im Landkreis
Traunstein hat Dr. Andreas
Zellner, leitender Oberarzt
im Sozialpéddiatrischen Zen-
trum des Klinikums Traun-
stein, zwar nicht. Aber
»Epilepsie ist eine Erkran-
kung, die es schon immer
gibt, und die bereits im Al-
tertum beschrieben ist«,
sagt der Epileptologe.

Im Landkreis gut versorgt

Etwa ein bis zwei Prozent
der Bevilkerung habe im
Lauf des Lebens einmal ei-
nen sogenannten zerebra-
len Anfall, »also eine relativ
hohe Zahl«. Das sei meist
genetisch oder strukturell
(vom Gehirn her) bedingt.

Die Symptome seien sehr
unterschiedlich. Sie reich-
ten von kleinen Anfillen mit

kurzen Bewusstseinspau-
sen bis zum grofien Anfall
mit Bewusstlosigkeit. Aus-
I6ser von Anfillen kénnten
unter anderem auch Schlaf-
entzug, starke Lichtreize
oder eine andere Erkran-
kung sein.

»Wenn man zu einem Be-
troffenen kommt, der gera-
de einen Anfall hat, greifen

die bekannten Erste-Hilfe-
MaBnahmen wie stabile
Seitenlagerung und eine
weiche Unterlage.

Im Zweifelsfall sollte man
den Notarzt rufen, der die
Situation kliren und den
Anfall unterbrechen kann,
so Zellner. Akut betroffene
Patienten werden im Klini-
kum Traunstein auf der

Neurologischen Abteilung
sowie der Padiatrie ver-
sorgt. Die anschlieBende
Dauertherapie ist in der
Epilepsieambulanz im Sozi-
alpddiatrischen  Zentrum
fir Kinder und Jugendli-
che und bei niedergelasse-
nen Neurologen, in der Re-
gel mit Spezialausbildung
zum Epileptologen, gege-
ben. coho




