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WHO-Report 2025: Klinische Neurophysiologie bringt
Fortschritte bei neurologischen Erkrankungen

Mehr als 40 Prozent der Weltbevolkerung leben mit einer neurologischen Erkrankung -
eine der grofSten weltweiten Gesundheitsherausforderungen, laut aktuellem Globalen
Statusbericht der Weltgesundheitsorganisation (WHO). Der WHO-Report betont die
Bedeutung von nationalen Strategien zur Hirngesundheit und der Senkung der steigenden
Krankheitslast. ,Die DGKN wird als Fachgesellschaft die Umsetzung der WHO-Ziele fiir
Deutschland aktiv mitgestalten”, erklart Prof. Jan Rémi, Prasident der Deutschen
Gesellschaft fiir Klinische Neurophysiologie und Funktionelle Bildgebung (DGKN) e. V.

~Neurophysiologische Methoden tragen entscheidend zur Frithdiagnostik, Pravention und
Entwicklung von innovativen Therapien fiir bisher schwer behandelbare neurologische
Krankheitsbilder bei”, betont Prof. Ulf Ziemann, Vorstandsmitglied der DGKN.

Zeitlich hochauflosende neurophysiologische Methoden, wie das Elektroenzephalogramm (EEG) zur
Messung elektrischer Hirnaktivitat, die Elektroneurografie zur Uberpriifung der Funktion
peripherer Nerven oder evozierte Potenziale zur Darstellung der Leitfahigkeit von Nervenbahnen,
sind heute unverzichtbar fur die Diagnostik vieler neurologischer, psychiatrischer und
neurochirurgischer Krankheitsbilder. Hierzu zahlen Epilepsien, Multiple Sklerose, Polyneuropathien
oder neuromuskulare Erkrankungen.

Beispiel Schlaganfall: Fortschritte in Pravention und Pradiktion

Auch in der Fruhdiagnostik und Pravention kommen neurophysiologische Methoden immer mehr
zum Einsatz: So kann in der Akutphase nach Schlaganfall mittels Kombination aus transkranieller
Magnetstimulation und Elektroenzephalografie (TMS-EEG) mit hoher Genauigkeit (94 %)
vorhergesagt werden, welche Patientinnen und Patienten in den nachsten Stunden bis wenigen
Tagen ein Post-Stroke Delir entwickeln werden [2]. ,Das ermoglicht uns, Delir-praventive
Malinahmen gezielt ressourcenschonend einzusetzen”, sagt Ziemann. Auch
Rehabilitationsmafinahmen nach Schlaganfall konnen dank neurophysiologischer Methoden
individuell geplant werden: Das Vorhandensein motorisch evozierter Potenziale in der Akutphase [3]
und die Komplexitat von TMS-EEG-Antworten [4] erlauben eine genaue Vorhersage, wie die
Patientinnen und Patienten sich von anfanglichen motorischen Beeintrachtigungen erholen werden.

Innovative Hirnstimulation fiir komplexe neurologische Krankheitsbhilder

Moderne neurophysiologische Methoden, wie die Tiefe Hirnstimulation (THS) und deren
konsequente wissenschaftliche Weiterentwicklung, eroffnen neue Perspektiven fiir die
individualisierte Behandlung bei Parkinson und Dystonien [5]. Die THS wird inzwischen auch bei
anderen Indikationen, z. B. Epilepsien, Alzheimer und psychiatrischen Erkrankungen wie
Depressionen oder Zwangsstorungen, eingesetzt. Hier arbeiten die Forschenden auch an nicht-
invasiven Stimulationsverfahren, wie der repetitiven transkraniellen Magnetstimulation (rTMS) [6]
und neuen Stimulationstechniken, die neuronale Aktivitat nicht-invasiv auch direkt in tiefen
Hirnregionen modulieren konnen, wie dem transkraniellen fokussierten Ultraschall [7] oder der
transkraniellen temporalen Interferenzstimulation [8].
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Umsetzung der WHO-Ziele durch Forschung und Qualitatssicherung

,Die Klinische Neurophysiologie leistet einen entscheidenden Beitrag zur Pravention und
Entwicklung innovativer neurologischer Therapien. Grundlage hierfur ist die kontinuierliche
wissenschaftliche Weiterentwicklung klinisch-neurophysiologischer Methoden und deren
qualitatsgesicherte Anwendung durch gut ausgebildete Fachkrafte”, bekraftigt Ziemann. Rémi
erganzt: ,Wir brauchen mehr Neurologinnen und Neurologen mit neurophysiologischer Expertise
und Spezialisierung. Die Fachrichtung eroffnet spannende berufliche Perspektiven und bietet die
Moglichkeit, aktiv an der Entwicklung neuer Therapieansatze sowie am Fortschritt durch neue
Technologien und KI mitzuwirken.”

Die DGKN versteht sich als Brucke fir wissenschaftliche Prazision, technologische Innovation und
klinische Praxis. Mit ihren rund 4.600 Mitgliedern fordert sie Wissenschaft und Forschung und
sichert die Qualitat von Diagnostik und Therapie - durch Aus- und Weiterbildung und Zertifizierung.
Mit ihrem jahrlichen Kongress fur Klinische Neurowissenschaften (25.-27. Februar 2026 in
Augsburg, http://www.kongress-dgkn.de) ermoglicht die DGKN Medizinerinnen und Medizinern
sowie Forschenden in der Neurologie, Psychiatrie, Neurochirurgie und Neuropadiatrie den
Austausch von Wissen und Erfahrung zu den Entwicklungen in diesem dynamischen Fachgebiet.
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Die Deutsche Gesellschaft fur Klinische Neurophysiologie und Funktionelle Bildgebung (DGKN) e.V.
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vertritt die Interessen von Medizinerinnen und Medizinern sowie Forschenden, die auf dem Gebiet
der klinischen und experimentellen Neurophysiologie tatig sind. Die wissenschaftlich-medizinische
Fachgesellschaft mit 4.600 Mitgliedern fordert die Erforschung von Gehirn und Nerven, sichert die
Qualitat von Diagnostik und Therapie neurologischer Krankheiten und treibt Innovationen auf
diesem Gebiet voran. Sie ist aus der 1950 gegrindeten , Deutschen EEG-Gesellschaft”
hervorgegangen. http://www.dgkn.de
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