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Turoffner ins Leben

Mit Gehirnschrittmachern versuchen Arzte, Parkiksanken zu
helfen. Was bedeutet das fur den Patienten?

Stolz auf Europas modernsten Stereotaktischen @Rliklk-Neurochirurg Guido
Nikkhah Foto: Michael Bamberger

Kaum zu glauben, dass dieser Herr gerade eineetaxtiaumatisierende Operation”, wie er
sie nennt, hinter sich gebracht hat. FestgezuriKapi, sechs Stunden unbeweglich bis zur
Hufte und dazu gezwungen, bei vollem Bewusstsainitete dabei zuzugucken, wie sie
einen Elektrodendraht in sein Gehirn vorschobem.Ka@f ist immer noch rasiert, der Korper
steckt immer noch in der Ublichen Krankenhauskhfantoffeln, kariertes Flanellhemd und
Trainingshose — aber die Augen unter dem BaselibKstrahlen schon wieder und immer
wieder zieht ein gutgelauntes Lachen Uber das ient@$sesicht. Es ist erst ein paar Tage
her, da hatte derselbe Mensch, der gerade vonr 3&liedergeburt schwarmt, das Gefunhl,
"ihm wirde der Kopf explodieren”. Als eine Art "Urdll" beschreibt Wolfgang Fritz ( Name
von Red. gedndert), das, was ihm widerfuhr, als lsé vollem Bewusstsein die Doktoren
mit ihren Maschinen durch seine Schadeldecke bohtited dennoch bezeichnet er heute den
elektronischen Schrittmacher, der seitdem zwisdegmen Nervenzellen steckt, fast zartlich
als "sein Dréahtchen".



Drei Wochen zuvor hatte noch ein anderer Wolfgariig For einem gesessen. Ein
ausgemergelter Mensch, der sich mit Mut und Wuelgeg den eigenen Untergang zu
stemmen schien. Hager und abgemagert, weil ihne d¢adikamente mit dem
selbststandigen Essensrhythmus auch die FreudenaBmkisen genommen hatten.
Frahverrentet, weil seine Parkinson-Krankheit jBégegung zur "Intensiven Denkarbeit"
machte, wie er es nannte. Die Muskeln willig, dersBauch, nur die Verbindung zwischen
beiden scheine oft wie abgeschnitten, so der Betrefdamals. Manchmal kénne er sie nur
unter Aufbietung aller geistigen Krafte fur eindheazittrige Bewegung wiederherstellen.
Selbst das Drehen im Bett sei ihm oft geradezu wthicto

"Es fUhlte sich an, als wirde der Kopf explodieten.

Er war verzweifelt dieser Wolfgang Fritz, der daBesprechungszimmer der Uniklinik
Freiburg vor einem salf3, weil er dem eigenen Konpetbegrenzt und den Pillen fast gar nicht
mehr trauen konnte: Immer wieder, so erzéhlte Gdsi$ 60-Jahrige, falle er in
"Abschaltphasen”. Momente, in denen plé6tzlich diedzr und Muskeln wie eingefroren
seien. Mit stockender Stimme, als kampfe er immieder gegen einen Krampf der eigenen
Sprechmuskeln an, erzahlte der Mann, wie er eimitflds in dieser Starre verharren musste,
wahrend sein Sohn sich mitten auf dem Freiburgech®@omarkt in die Hose pinkelte.

Die Medikamente, so erzéhlte Wolfgang Fritz damakirend unter seiner zitternden linken
Hand immer wieder der ganze Tisch zu wackeln begairde er inzwischen in derart hohen
Dosen nehmen, dass er sich manchmal fast schlaleggngurch den Raum bewege.

Deshalb sah dieser Mann damals, einen Tag vor perabon, keine andere Wahl: Er misse
das mit dem Hirnschrittmacher versuchen. "Vor eidatmr habe ich noch gesagt, das mache
ich nie. Eine solche Operation war mir ein Grausim@Gehirn ist etwas so Zentrales, da lasse
ich nie jemand heran. Aber nun méchte ich mich g&ens noch um meine Kinder und
Familie kimmern kdnnen. Da bleibt mir keine and&fiahl."

Einen Tag spater sieht man sich im modernstenagtieschen Operationssaal Europas
wieder, von der Uniklinik Freiburg dieses Jahrdhiingerichtet. Moderne Bildschirme
wohin das Auge blickt, drum herum wuseln blaugeves@dirzte und Pfleger und dazwischen
liegt ein einsamer, wacher Patient mit einem Megdllm den Kopf, bereit, sich in sein
Schicksal zu fligen.

Ein wenige Millimeter grof3es Loch gibt auf dem eat#n Kopf den Blick auf die Windungen
des Gehirns frei. Wenig spater schiebt ein Chiaingn hauchfeinen Draht von einem
Millimeter Durchmesser hindurch. Wéahrend er sichaher Elektrode vorsichtig zwischen
den Nervenzellen vortastet, flackern auf dem Bidse gezackte Linien auf. Elektrische
Signale der Neurone, erklart Marcus Pinsker, |eiéerOberarzt in der Stereotaktischen
Chirurgie, die die Sonde am Draht aufnehmen undeneiten konnte. "Jedes Gehirnareal
spricht eine eigene Landessprache”, erklart PinSWéeil wir am Bildschirm erkennen
kénnen, welche Sprache in der Region gesprochet imider wir uns mit unserer Sonde
befinden, wissen wir immer, in welchem Kerngebie$ Gehirns wir gerade sind."

Selbst mit geschlossenen Augen wiissten die Arateeiwo sie sich befinden, denn diese
Sprache ist auch im ganzen OP-Saal zu héren. Eattén und ein Rauschen erfillen den
Saal, als sei jemand daran gescheitert, seinero&adier einzustellen. Ertont das Geplauder
der Nervenzellen in der richtigen "Landesspracivei3 der Operateur, dass er angekommen
ist. Ein Alarmzeichen ist dagegen das kurze "Buiihijidas durch den Raum schallt — der



Todesschrei einer Nervenzelle, die beim Vorschietsgletzt wurde. Angesichts von 14
Milliarden Neuronen im Gehirn, wie der Fachmann2iden nennt, ein verschmerzbares
Ereignis, das zum Gluck zudem sehr selten ist.

Stumm bleiben allerdings die Blut- und Liquorgefaeren Zellen keine lauten elektrischen
Signale abgeben. Um sie nicht im Blindflug zu viede und lebensgefahrliche
Hirnblutungen zu verursachen, haben die Chirurgeaweites Sicherheitssystem eingebaut.
Ihre Elektrode lauscht nicht nur, sie sendet atighs funktioniert wie beim GPS-System”,
erklart Pinsker. "Die Sonde sendet das Signal ,blieich’, das aufgefangen und auf unsere
Kernspin- und CT-Bilder projiziert wird." Das Ergab ist eine tirkise Linie, die sich auf
einem anderen Bildschirm an den Adern und Nerveméralauf dem Kernspinbild
vorbeischiebt — der Kanal der Sonde.

Damit er auch tatsachlich zum Ziel fuhrt, wird ricdem Zufall Gberlassen: Im Prinzip sei
jeder Schritt eines stereotaktischen EingriffsibgsDetail vor dem Eingriff geplant, erklart
Guido Nikkhah, der Arztliche Direktor der AbteiluSiereotaktische Neurochirurgie der
Uniklinik Freiburg. Im Nebenzimmer zeigt er auf d#neidimensionalen Réntgenbildern das
Ziel all seiner Bemuhungen: einen schwarzen Pulad,Nervenzellgebiet des so genannten
Nukleus subthalamicus. Weil beim Morbus Parkingoainer anderen Hirnregion, der
Substantia Nigra, der Schwarzen Substanz, die Neellen absterben, schlagt der bei
Parkinson-Kranken Uber die Strange. Durch ihr kanérliches Feuerwerk an elektrischen
Impulsen sollen die Schrittmacher das krankhaftm&gewitter des Nukleus Uberténen und
wieder fur Ruhe und Ordnung im Hirn sorgen.

"An diesen Bildern wird im virtuellen Raum der gaeaOperationsverlauf geplant”, erklart
der Neurochirurg. Wo der Sondenkanal entlang lakém, ohne andere Strukturen zu
verletzen. Wie weit der Schrittmacher vorgescholberden muss, um den Nucleus
Subthalamicus zu zahmen . AnschlieRend werde anmeldas Ergebnis der Berechnungen
ausprobiert, sagt Nikkhah und zeigt dabei auf eiee Blste, die denselben
abgeschnittenen Metallring um den Kopf tragt, wee Eatient auf dem Operationstisch. Sein
Sinn: Er dient als eine Art OP-Schablone. Wirder Buppe abgesetzt und am Schadel des
Patienten festgeschraubt, werden auch die erremmiéege fir Bohrer und Sonde
Ubertragen, die durch Locher in diesem Ring vorgegesind. Nichts werde dem Zufall
Uberlassen, sagt Nikkhah: "Denn wenn ich mit 3@th&nkilometern um die Kurve fahre,
muss ich das Lenkrad gut festhalten,” so der Chjrisonst darf ich keine Formel-1 fahren.
Und wir fahren hier Formel-1."

Mit dem nicht unerheblichen Unterschied, dass dasBn noch lange nicht zu Ende ist,
wenn der Wagen im Ziel ankommt. "Machen sie eingsFa"Zahlen sie bis zehn", "Heben
sie das rechte Bein" — sobald die Sonde vor Qrisistlie Mithilfe des Patienten gefragt. Mit
dem Kopf im Schraubstock des Metallrings befestigiss er nun helfen, die Position des
Schrittmachers genau zu justieren. Erst dann kanichht gegen den eigentlichen
Schrittmacher ausgetauscht werden. Nach und nactewelie einzelnen Elektroden und
Stromstarken durchgetestet — ein Zittern durchldgftHand des Patienten, dann wackelt der
Ful3.

Ein Moment, den Wolfgang Fritz nie vergessen WIEE ist, wie wenn eine Tur aufgeht, aus
der ein heller Lichtstrahl kommt — alles scheineé@eér moglich”, erzahlt er. "Wenn sie 10 bis
11 Jahre Parkinson hinter sich haben, bedeutathdasr mehr zugeschlagene Turen: Arbeit,
Schwimmen, Computer — Schritt flr Schritt kriegtmveeniger hin. Und dann”, und dabei

beginnen Tranen durch den Dreitagebart zu flieBsinpl6tzlich auf einen Schlag diese Hand



wieder ruhig und der Muskel wieder locker." Er halas Gefuhl, sagt der Patient, als wirde
er seit der Operation in einem neuen Koérperanzegksh. In einem Kaorper, den er noch nicht
ganz beherrsche. Der Umgang mit den neuen Kraftess mrst gelernt werden, noch fehlt die
Kontrolle, immer wieder kippen die Stiihle beim Aefsen um. "Schon heute scheint es mir
manchmal grotesk, dass ich diese Operation so haorgair hergeschoben habe", sagt Fritz.
Und bleibt dennoch vorsichtig: "Heute wirde ichesagch bin trotz Draht im Gehirn immer

noch der Mensch, der ich vorher war. Letztendliahrkich aber erst in einem Jahr sagen, ob
das auch so bleibt."

Der Schrittmacher im Rontgenbild Foto: uni Bonn



