BEHANDLUNG:

Die Behandlung der multiplen Sklerose
hat sich wéhrend der letzten 15 Jahre
wesentlich verdndert. Mit wachsenden
Kenntnissen (iber die immunologischen
Grundlagen der MS sind an die Stelle des
friiheren ,energischen Zuwartens“ heute
eine Reihe von Behandlungsverfahren
getreten, die den krankmachenden und
zur MS fiihrenden Immunprozess ziigeln
sollen. Alle in diesem Rahmen bewéhrten
Behandlungsmdglichkeiten bieten wir im
ambulanten Rahmen an*:

e intravendse Prednison-Pulsbehandlungen
bei schubformigen Verschlechterungen

e immunmodulierende Basistherapie mit
Interferonen und Glatirameracetat

e sogenannte Eskalationsbehandlungen mit
Natalizumab, Fingolimod und Mitoxantron

Bei der Terminierung versuchen wir immer,
die Verpflichtungen unserer meist berufs-
tétigen Patientinnen und Patienten zu
beriicksichtigen. Weit reichende Behand-
lungsempfehlungen treffen wir immer erst
nach ausfiihrlichen Erérterungen in unserer
téglichen Fachkonferenz.

*Termine fiir selten erforderliche Immunadsorptions-
behandlungen vermitteln wir in der KéIner Uniklinik.
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Wir vermitteln gerne einen
Kontakt zu den Spezial-
ambulanzen der Kolner
Universitétsklinik oder der
stédtischen Kliniken in
KoIn-Merheim. Zu einigen
besonders spezialisierten
Rehabilitationseinrich-
tungen halten wir engen
Kontakt.

Weitere Informationen
zu unserer Praxis und
detaillierte Anfahrts-
beschreibungen finden
Sie auf unserer Website.

Gemeinschaftspraxis fiir
Neurologie und Psychiatrie
Hild, Kriiger & Nowak

Friedrich-Ebert-Platz 2 B
53773 Hennef

Fon 022 42 /91 56 80
Fax 022 42 /4501
info@neurologie-hennef.de
www.neurologie-hennef.de
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Die multiple Sklerose
ist die haufigste neuro-
logische Erkrankung
des jungen Menschen.

Diagnostik und Behand-
lung der multiplen
Sklerose sind heute ein
wesentlicher Arbeits-
schwerpunkt unserer
Praxis. Wahrend der
vergangenen 25 Jahre
haben wir weit mehr als
1000 Patienten mit MS
untersucht und betreuen
heute kontinuierlich
einige hundert Patienten
jedweden Krankheits-
stadiums und Krank-
heitsverlaufs.
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DIE UNTERSUCHUNGEN

Unsere Patientinnen und Patienten schétzen es, daB
alle fiir die Diagnose und Verlaufsbeurteilung der
multiplen Sklerose erforderlichen Untersuchungen
ambulant in unseren Praxisrdumen durchgefiihrt
werden konnen. Dies gilt auch fiir die haufig erforder-
lichen MRT-Untersuchungen des zentralen Nerven-
systems (Gehirn und Riickenmark). Dadurch entfallen
nahezu in allen Féllen Krankenhausaufenthalte und
lange Wartezeiten auf Zusatzuntersuchungen!

¢ Neurologisch-psychiatrische Untersuchung,
auch zur Bestimmung des EDSS

e Elektroencephalographie (EEG)

e Evozierte Potentiale (VEP, AEP, SEP)

e Liquor-Diagnostik

* Bildgebende Diagnostik (in der Regel MRT)

Korperliche Untersuchung zur Funktionspriifung
des zentralen und peripheren Nervensystems
(Reflexe, motorisches und sensibles System,
Koordination, Gang und Stand, vegetative Funk-
tionen, Sprache und hohere Leistungen)

ELEKTROENCEPHALOGRAPHIE (EEG)
Messung der summierten elektrischen Aktivitat
des Gehirns durch Aufzeichnung der Spannungs-
schwankungen an der Kopfoberflache.
Umschriebene (auch entziindliche) Gewebever-
anderungen in der Nahe der Hirnrinde kdnnen
Verédnderungen der bioelektrischen Aktivitat
des Gehirns verursachen, die mitunter im EEG
nachvollziehbar sind.

EVOZIERTE POTENTIALE
Durch duBere Reize und in der Regel von der Kopf-
haut abgeleitete Potentiale werden die Reizver-
arbeitung bzw. Funktionsfahigkeit des jeweiligen
sensorischen Systems gemessen und beurteilt.
Bei der MS kommt den visuell evozierten Poten-
tialen (VECP) eine besondere Bedeutung zu,
weil entziindliche Verdnderungen des zentralen
Nervensystems oft die Sehbahn betreffen. Bei
den isolierten Entziindungen des Sehnerven
konnen wiederholte Ableitungen der VECP den
Heilungsprozess besonders gut belegen.

cerebrospinalis (Nervenwasser) sind ein beson-
ders wichtiger, nicht selten der alles entschei-
dende Befund fiir die Diagnose der multiplen
Sklerose — auch in Hinblick auf die aktuellsten
Behandlungsmaglichkeiten.

Wir kénnen die Untersuchung jederzeit ambulant
durchfiihren und erhalten durch die Zusammen-
arbeit mit einem hoch spezialisierten KéIner Labor
meist schon am selben oder Folgetag die ersten
wichtigen Befunde elektronisch (ibermittelt,
den Endbefund innerhalb von 2-3 Arbeitstagen.

BILDGEBENDE DIAGNOSTIK
Die Magnetresonanztomographie (MRT) hat
seit der ersten Beschreibung charakteristischer
Befunde im Gehirn von Patienten mit multipler
Sklerose Anfang der 1980er Jahre eine
herausragende Stellung in der Diagnostik und
Verlaufsbeurteilung der MS erlangt, gerade
auch im Hinblick auf die heutigen Behand-
lungsmdglichkeiten.
Kurzfristige Untersuchungstermine — nicht
zuletzt zur Vorbereitung wichtiger Behandlungs-
entscheidungen — sind fiir uns selbstverstind-
lich, ebenso die regelméaBige Durchfiihrung
spezieller Aufnahmesequenzen einschlieBlich
des sog. Magnetisierungstransfers.




