Wie wird der Drehschwindel behandelt?

Bei Morbus Meniere wird vor allem versucht, neue
Anfalle zu vermeiden bzw. die Starke der einzelnen
Attacken zu mindern, indem vorbeugend Medikamente
gegeben werden.

Bei Ausfall eines Gleichgewichtsorgans hat sich das
regelmafBige Durchfihren bestimmter Gleichge-
wichtsibungen als besonders erfolgreich erwiesen.
Diese Ubungen sollen das Gehirn dabei unterstitzen,
einen schnellen Ausgleich fiir die Gleichgewichts-
storungen zu finden.

Die Auswirkungen des Schwindels sind gut
behandelbar

Leider lasst sich die Ursache des Drehschwindels
noch nicht mit Medikamenten behandeln oder heilen.
Die unangenehmen Begleiterscheinungen, wie z. B.
Ubelkeit und Erbrechen, lassen sich jedoch gut mit
sogenannten Antivertiginosa bekampfen und in den
Griff bekommen.

Zur Klasse der Antivertiginosa gehoren u. a. Fluna-
rizin, Cinnarizin, Betahistin, die Kombination aus
Dimenhydrinat und Cinnarizin und Ginkgo.

Flunarizin und Cinnarizin gehoren zur Gruppe der
Kalziumkanalblocker. Sie wirken hauptsachlich
hemmend auf die Reizwahrnehmung und behindernd
auf die Reizweiterleitung im Innenohr. Die Ursachen
der Schwindelattacke konnen somit ausgeschaltet

werden. Gleichzeitig werden die Blutgefafle erweitert,
die Durchblutung gefdordert und die FlieBeigenschaf-
ten des Blutes positiv beeinflusst.

Betahistin gehort zur Gruppe der Histaminagonis-
ten. Es hat groBe Ahnlichkeit mit dem korpereigenen
Histamin. Die antivertiginose Wirkung kommt wohl
daher, dass Betahistin ebenso wie die Kalziumkanal-
blocker die Blutgefafle erweitert und so die Durch-
blutung im Innenohr und Gehirn fordert.

Die Kombination aus den beiden arzneilich wirksamen
Bestandteilen Dimenhydrinat und Cinnarizin entfaltet
ihre Wirkung an unterschiedlichen Stellen unseres
Gleichgewichtsorgans und fihrt so zu einer effektiven
Linderung des Schwindels und der Begleitsymptome.
Beide erganzen sich in ihrer Wirkung und sind auch
bei langerfristiger Anwendung gut vertraglich.

Dimenhydrinat entfaltet zusatzlich im Brechzentrum
unseres Gehirns seine brechreizhemmende und
beruhigende Wirkung. Die im wahrsten Sinne des
Wortes . iible” Begleiterscheinung bei Schwindel wird
so wirkungsvoll reduziert.

Als pflanzliche Alternative gibt es u. a. Ginkgo. Auch
seine Wirkstoffe erhohen die Durchblutung im
Bereich der kleinen Gefaf3e und verbessern so die
Sauerstoffversorgung.

+

Was kann ich selbst
tun, damit es mir
wieder besser geht?

Sowohl bei der durch Morbus Meniére als
auch durch Ausfall eines Gleichgewichts-
organs verursachten Schwindelerkrankung
helfen speziell auf die Erkrankung ausge-
richtete Gleichgewichtsiibungen. Sprechen
Sie mit Ihrem Arzt dariiber, welche Ubungen
in lhrem Fall am wirkungsvollsten sind und
wie haufig Sie diese durchfiihren sollten.

Klinge Pharma GmbH
Bergfeldstr. 9
83607 Holzkirchen

Drehschwindel

Das Wichtigste in Kirze
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Vorwort

Wenn sich alles dreht und schwankt und man den Boden unter den Fif3en zu
verlieren droht, ... will man dieser Situation nur noch entfliehen”, . ... sucht
man Halt und Stitze", ..... doch alles hilft nicht”, ,.... und dann noch diese
Ubelkeit bis hin zum Erbrechen”. So oder so dhnlich schildern Betroffene eine
Schwindelattacke und ihre Auswirkungen. Schnell wird klar — hier muss eine
lberzeugende Losung her und Abhilfe geschaffen werden.

In dieser Broschiire finden Sie Informationen Gber Ursachen, Hintergriinde
und Vielfalt des Symptoms ,.Schwindel”, erfahren mehr tiber die Diagnostik
und Behandlung von akutem und chronischem Schwindel und auch, wie Sie
erfolgreich die arztliche Therapie unterstiitzen konnen. Mit der richtigen und
maflgeschneiderten Therapie ist Hilfe in Sicht!



Wie funktioniert unser
Gleichgewichtssystem?

Um verstehen zu konnen, wie und wo Schwindel entsteht, miissen wir
einen kleinen Ausflug in die Anatomie des menschlichen Ohres machen.
Wir mochten Ihnen erklaren, welche Sinne und Organe wir nutzen, um
das Gleichgewicht zu halten und wie unser Gleichgewichtsorgan aus-
sieht bzw. wie es funktioniert.

Drei fein aufeinander abgestimmte Sinnessysteme sorgen dafir, dass wir
sicher stehen und uns in verschiedene Richtungen bewegen kdnnen:

> Die Augen sehen, in welche Richtung wir gehen und wie wir in Bezug
zu unserer Umgebung stehen, liegen oder uns bewegen. Welche Rolle
die Augen im Hinblick auf Ihren Gleichgewichtssinn spielen, konnen
Sie z. B. leicht beim Karussellfahren beobachten. Wenn die Umge-
bung zu schnell an den Augen vorbeirast, wird lhnen vermutlich
schwindelig. Manchmal geschieht dies sogar bei einer Geradeaus-
bewegung wie dem Fahren mit einem Schnellzug.

> Uber den Tastsinn der Haut und bestimmte ,.Fiihler” (Rezeptoren) in
Muskeln oder Gelenken merken wir z. B., ob wir mit beiden Fif3en
auf einem festen oder beweglichen Untergrund stehen. Ein schwan-
kendes Boot oder eine bewegliche Hangebricke empfinden die
meisten Menschen daher auch als unangenehm.

> Das eigentliche Gleichgewichtsorgan liegt im Innenohr und ist ein kleines
Wunderwerk der Natur. Es registriert namlich jede unserer Bewegungen,

egal in welche Richtung und in welcher Geschwindigkeit. Dies gelingt ihm

Uber perfekt aufeinander abgestimmte anatomische Strukturen und ein aus-
geklugeltes System der Reizwahrnehmung:

i Bogengang

Gleich-
gewichtsnerv

Schnecke =
Hororgan

Das Gleichgewichtsorgan besteht aus drei
bogenformigen Rohren - sogenannte Bogen-
gange - die jeweils im rechten Winkel zuein-
ander stehen. Hierdurch konnen sowohl Bewe-
gungen, die wir geradeaus (horizontal), nach
oben oder unten (vertikal) oder in der Schrige
(diagonal] ausfiihren, wahrgenommen werden.
Die Bogengange stehen in Verbindung mit dem
Gleichgewichtsnerv, der alle Informationen Uber
die Haltung des Kérpers und dessen Bewe-
gungsrichtung an das Gehirn meldet. In den mit
Gewebeflissigkeit gefillten Bogengangen befin-
den sich Sinneszellen, die jeden Bewegungsreiz
gleich an das Gehirn melden.

Das Zusammenspiel von Augen, Muskeln bzw. Gelenken und Gleichgewichtsorganen wird im
Gleichgewichtszentrum des Gehirns registriert und ausgewertet. Passen die Informationen

nicht zusammen wird uns schwindelig.

Was ist ein
Drehschwindel?

Anfallsartiger Drehschwindel

Treten |hre Schwindelgefiihle wie aus heiterem
Himmel auf, sind mit heftigem Drehgefiihl verbunden
und dauern einige Minuten bis hin zu Stunden an, ist
davon auszugehen, dass Sie unter einem ,.anfallsar-
tigen Drehschwindel” leiden. Die haufigste Ursache
dieser Schwindelform ist eine Erkrankung, die Morbus
Meniere genannt wird.

Anhaltender Drehschwindel

Wenn Ihr Drehschwindel tGiber Stunden oder Tage
anhilt, mit Ubelkeit und Erbrechen, ausgepragter
Fallneigung und Augenzittern (Nystagmus) einhergeht,
lautet die Diagnose vermutlich ,,anhaltender Dreh-
schwindel™.

Ursache fir diese Form des Schwindels ist sehr haufig
eine Entziindung des Gleichgewichtsnervs. Durch
diese Entziindung verliert eines Ihrer Gleichgewichts-
organe (in manchen Fallen auch beide) voriibergehend
seine Funktionsfahigkeit, sodass bestimmte Informa-
tionen nicht mehr an das Gehirn Ubermittelt werden
konnen. Da die Entziindung des Gleichgewichtsorgans
meist nach ein bis zwei Wochen abklingt, werden auch
Ihre Schwindelgefiihle zuriickgehen.

Morbus Meniére ist eine Sonderform des
anhaltenden Drehschwindels

Als Morbus Meniére wird eine Innenohrerkrankung
bezeichnet, die mit starkem und anfallsartigem
Schwindelgefihl einhergeht. Zusatzlich kommt
es oftmals noch zu einer einseitigen Horminderung
mit Ohrgerauschen. Diese werden von Unwohl-
sein, Ubelkeit, Erbrechen und nicht selten von
einer Fallneigung begleitet. Typischerweise sind
Menschen zwischen dem 40. und 60. Lebensjahr
betroffen. Die Schwindelanfalle treten meist plotzlich
und unvorhersehbar auf, dauern oft nur wenige
Minuten und konnen im Einzelfall einige Stunden
anhalten. Nach Erkrankungsbeginn leiden
Betroffene einige Wochen gehauft unter diesem
Drehschwindel, bevor er dann wieder abflacht.

Die Ursachen und Ausldser dieser Schwindel-
form sind noch nicht umfassend bekannt. Es wird
angenommen, dass eine Storung bei der Bildung
und des Abflusses der Innenohrflissigkeit vorliegt.
Eine Volumenzunahme der Innenohrflissigkeit
erhoht den Druck auf die Kanadle und Kammern
des Innenohres. Dieser Druck- und Volumenreiz
verursacht den heftigen Schwindel bis hin zu
Ohrgerauschen und einer Stérung des Horver-
mogens. Um eine dauerhafte, hochgradige Schwer-
horigkeit zu vermeiden, ist auch hier der recht-
zeitige Arztbesuch angeraten. Kommen zum
Schwindel weitere Symptome wie Lahmungs-
erscheinungen oder Sprech-, Seh- oder Bewusst-
seinsstorungen hinzu, handelt es sich um eine
medizinische Notsituation und der Betroffene
muss sich unverzuglich in arztliche Behandlung
begeben.

Wie stellt der Arzt fest,
ob es sich bei mir um einen
Drehschwindel handelt?

Ihr Arzt wird Sie zunachst ausfihrlich nach Ihrer Krankengeschichte befragen,
um herauszufinden, ob kdrperliche Ursachen dem Schwindel zugrunde liegen.
Danach wird er Sie gezielt befragen,

> wie sich der Schwindel bei Ihnen anfihlt,
» wie haufig und in welchen Situationen er auftritt,

> ob Sie wahrend eines Schwindelanfalls weitere Beschwerden, wie
z. B. Herzrasen, Kopfschmerzen, Ubelkeit, Angstgefiihle oder andere
Symptome haben,

> obundwenn ja, welche Medikamente Sie einnehmen.

Meist kann |hr Arzt bereits Uber dieses Gesprach herausfinden, unter welcher
Schwindelform Sie leiden. Reichen diese Informationen nicht aus, wird er noch
eine korperliche Untersuchung und verschiedene Gleichgewichtsprifungen bei
lhnen durchfihren.



