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Gezielte Stimulation fur eine bessere Parkinson-Therapie

Bei der Tiefen Hirnstimulation kommt es auf Millimeter an, um die kognitive
Leistungsfahigkeit bei Parkinson zu erhalten.

Fir ein selbstbestimmtes Leben sind motorische Beweglichkeit und kognitive Leistungsfahigkeit
gleichermalSen wichtig. Bei Parkinson konnen beide Fahigkeiten eingeschrankt sein. Die Tiefe
Hirnstimulation kann das Leben der Betroffenen erheblich verbessern, indem sie die Motorik
stabilisiert und Zittern sowie Bewegungseinschrankungen verringert. Doch die klassische, zirkulare
Stimulation kann auch Nebenwirkungen haben, wenn sie benachbarte Hirnregionen erreicht. In
einer Studie haben Tiibinger Forschende deshalb die klassische Methode mit einer neueren,
fokussierten Methode verglichen und herausgefunden, wann welche Stimulation am effektivsten ist.
Werden die Elektroden bei beiden Methoden an einem , Sweet Spot” im Gehirn positioniert, wird die
motorische Beweglichkeit verbessert, ohne kognitive Funktionen zu beeintrachtigen.

Den Tagesablauf organisieren, auf unvorhergesehene Ereignisse reagieren oder sich langer auf eine
Aufgabe zu konzentrieren - sogenannte ,exekutive Fahigkeiten”, die fur die Kontrolle und
Selbstregulierung des eigenen Verhaltens erforderlich sind, sind bei Menschen mit Parkinson oft
eingeschrankt. Die Lebensqualitat der Betroffenen wird erheblich beeinflusst, zumal diese durch
motorische Parkinson-Symptome wie Zittern, Bewegungsverlangsamung und Muskelsteifheit bereits
deutlich im Alltag eingeschrankt sind. Die exekutiven Funktionen bei Patientinnen und Patienten
bestmoglich zu schonen, ist deshalb essenziell.

Die Tiefe Hirnstimulation (THS) ist eine bewahrte Behandlungsmethode bei Parkinson, inshesondere
um Bewegungsstorungen zu lindern. Die klassische zirkulare Stimulation setzt hierbei elektrische
Impulse kreisformig um die Elektroden herum frei, was zu einer gleichmafSigen Wirkung in der
umliegenden Hirnregion fuhrt. Im Gegensatz dazu ermoglicht eine neuere, fokussierte Stimulation,
die elektrischen Impulse in eine spezifische Richtung zu. ,Bestimmte Areale des Gehirns konnen mit
der gerichteten Stimulation gezielter angesprochen werden. Unerwinschte Nebenwirkungen, die
durch eine unbeabsichtigte Stimulation benachbarter Bereiche entstehen konnten, werden
vermieden ,, erklart Prof. Dr. Alireza Gharabaghi, Arztlicher Direktor des Instituts fiir
Neuromodulation und Neurotechnologie, der bereits Hunderte Patientinnen und Patienten mit der
THS behandelt hat.

Fokussierte Stimulation bei unterwiinschten Nebenwirkungen

Welche Wirkung beide Stimulationsvarianten auf motorische und nicht-motorische Symptome der
Parkinson-Erkrankung haben, war bisher nicht hinreichend erforscht. In einer Studie hat das
interdisziplinare Team um Gharabaghi deshalb die klassische zirkulare und die neue fokussierte
Stimulation nacheinander und in zufalliger Reihenfolge miteinander verglichen. Weder die
Patientinnen und Patienten noch die Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler wussten, welche
Methode gerade angewendet wurde, um moglichst objektive Befunde zu erhalten. Die
Untersuchungen nach der Stimulation wurden nicht nur innerhalb eines Tages, sondern auch nach
jeweils dreiwochigen Stimulationsphasen durchgefiihrt, damit langsam auftretende
Stimulationseffekte, etwa auf kognitive Funktionen, ebenfalls erfasst werden konnten.

Wahrend beide Stimulationsmethoden kurzfristig grundsatzlich gleichermalien wirksam waren,

Alle Rechte: © MedWiss.Online / HealthCom | MWI | www.medwiss.de



traten in den nachfolgenden Wochen Unterschiede auf. Die motorischen Symptome verbesserten
sich durch die klassische zirkulare Stimulation. Allerdings wurden kognitive Funktionen
beeintrachtigt. In diesen Fallen konnten die kognitiven Nebenwirkungen durch die neue fokussierte
Stimulation reduziert werden. Allerdings bestand dann die Moglichkeit, dass sich die motorische
Bewegungsfahigkeit langerfristig weniger verbesserte als mit der klassischen Stimulation. ,Die
Ergebnisse zeigen, dass die klassische zirkulare Stimulation eine bewahrte Methode fiir eine
langfristige Verbesserung der motorischen Fahigkeiten ist. Die fokussierte Stimulation hingegen
kann eine erganzende Rolle bei Nebenwirkungen spielen”, erlautert Prof. Dr. Daniel Weiss, Leiter
der Ambulanz fur Tiefe Hirnstimulation am Uniklinikum.

Optimale Therapie durch Stimulation am , Sweet-Spot”

Nicht nur ist entscheidend, mit welcher Methode stimuliert wird, sondern auch, an welcher Stelle
innerhalb des subthalamischen Kern des Gehirns die Elektroden positioniert werden. Die Studie
konnte zeigen, dass die Positionierung der Elektroden an einer bestimmten Stelle, dem ,Sweet-Spot”
im subthalamischen Kern, einen erheblichen Einfluss auf die Therapieergebnisse hat. Um diesen
Punkt zu ermitteln, wurden die jeweiligen Effekte der Stimulation mit der genauen Position der
Elektroden verglichen. Bereits wenige Millimeter Distanz zum Sweet-Spot riefen kognitive
Nebenwirkungen hervor. ,,Wir verstehen nun besser, wo und wie wir stimulieren mussen, um nicht
nur motorische Symptome effektiv zu behandeln, sondern auch um kognitive Funktionen zu
schonen”, erlautert Gharabaghi. Sowohl Behandlungsstrategien als auch die Platzierung der
Elektroden konnten zukiinftig verbessert werden. , Dies ist ein weiterer Schritt hin zu einer
individuelleren und praziseren Therapie fur Menschen mit Parkinson.“

Innovative Neurotechnologie fiir bessere Therapie von Gehirnerkrankungen

Das Tubinger Institut fur Neuromodulation und Neurotechnologie hat das Ziel, Patientinnen und
Patienten mit neuesten technologischen Entwicklungen zu helfen. Arztinnen, Neurowissenschaftler,
Ingenieurinnen und Informatiker arbeiten zusammen, damit Menschen mit Erkrankungen des
Gehirns von modernsten neurotechnologischen Entwicklungen profitieren konnen. Schwerpunkt ist
die Neuromodulation. Dabei geht es darum, Hirnfunktionen positiv zu beeinflussen - durch
Hirnschrittmacher und Neuroprothesen, durch magnetische oder elektrische Stimulation oder mit
Brain-Computer-Schnittstellen, Neurorobotern und Orthesen, die helfen, die Rehabilitation nach
einer Schadigung des Hirns zu verbessern.

Orginalpublikation:

Autoren: Gharabaghi A, Cebi I, Leavitt D, Scherer M, Bookjans P, Brunnett B, Milosevic M, Weiss
D.

Titel: Randomized crossover trial on motor and non-motor outcome of directional deep brain
stimulation in Parkinson’s disease.

Link: https://www.nature.com/articles/s41531-024-00812-0

DOI: doi.org/10.1038/s41531-024-00812-0

Alle Rechte: © MedWiss.Online / HealthCom | MWI | www.medwiss.de


https://www.nature.com/articles/s41531-024-00812-0
https://doi.org/10.1038/s41531-024-00812-0

