PRAXIS SCHWINDEL

Ob im Gebirge oder beim
Lesen im Auto: Situations-
bedingte Schwindelattacken
kennt wohl jeder. Doch muss
bei solchen ohne offen-
sichtlichen Grund nach den
Ursachen geforscht werden.

Aus dem

ertigo ist vielmehr
ein weit verbreite-
tes Symptom und
keine eigenstandi-
ge Krankheit. Etwa jeder zehnte
Patient in der allgemeinme-
dizinischen Praxis wird von
Schwindelgefiithlen und Gleich-
gewichtsstorungen geplagt. Ne-
ben Kopf- und Riickenschmer-
zen gehort Schwindel somit zu
den hidufigsten Beschwerden
iberhaupt. Vor allem ilteren
Menschen macht er zu schaffen:
Im Rentenalter leiden schit-
zungsweise 30 Prozent der Be-
volkerung darunter.
Auf unterschiedliche Weise
kann das listige Ubel Menschen
aus der Balance bringen: Die
einen haben das Gefiihl, die
Welt wiirde um sie kreisen, an-
dere glauben, sich selbst fort-
wihrend wie auf einem Karus-
sell zu drehen, dritte verspiiren
ein Schwanken, als ob sie sich

Gleichgewicht

auf hoher See befinden. Be-
nommenbheit,
beim Gehen und Fallneigung
sind ebenfalls charakteristisch.
Oft geht Schwindel mit weiteren
Beschwerden einher, beispiels-
weise mit Ubelkeit, Erbrechen,
Ohrgerduschen, Druck im Ohr
oder Kopfschmerzen.

Unsicherheiten

Ein Symptom, viele Ursa-
chen Mogliche Ursachen fiir
Schwindelanfille gibt es viele:
So koénnen sie Leit- oder Be-
gleitsymptom zahlreicher Er-
krankungen sein. Akut einset-
zender Schwindel ist hdufig auf
eine neurologische Stérung zu-
riickzufithren,  beispielsweise
auf eine Beeintrichtigung des
Gleichgewichtsorgans im In-
nenohr. Hiufig ist es auch ein
psychisches Symptom, beispiels-
weise eine Angststérung. Auch
viele chronische Krankheiten
wie Alzheimer Demenz und
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Herz-Kreislauf-Leiden kénnen
damit einhergehen. Bekannt ist
ebenfalls, dass zahlreiche Medi-
kamente sowie Alkohol Schwin-
delgefiihle erzeugen konnen.
Die Vielzahl moglicher Ursa-
chen erfordert es bei Schwindel
ohne situationsbedingten und
offensichtlichen Grund auf je-
den Fall, den Arzt aufzusuchen.
Das ist auch der wichtigste Rat,
den Sie von Schwindel geplag-
ten Apothekenkunden mit auf
den Weg geben konnen. Erster
Ansprechpartner ist der Haus-
arzt, der seine Patienten dann
an Fachirzte — wie den Neuro-
logen, Orthopéaden, HNO- oder
Augenarzt - tiberweisen kann.

Schwindel hat viele Gesich-

ter Héufige und wichtige Schwin-

delformen sind:

= gutartiger Lagerungs-
schwindel Der beninge
periphere paroxysmale (=

anfallartig auftretende)
Lagerungsschwindel ist die
héufigste krankhafte Form
uiberhaupt. Er kommt vor
allem bei dlteren Menschen
vor, typischerweise nach
schnellen Bewegungen des
Kopfes, etwa beim nachtli-
chen Umdrehen. Normaler-
weise hilt er nur Sekunden
an. Meist entsteht die Er-
krankung durch Steinchen,
die sich in den Bogen-
gingen des Gleichgewichts-
organs bilden. Durch
Drehung des Patienten
(Lagerungstraining) ist es
moglich, die Ablagerungen
zu losen.

anhaltender Dreh-
schwindel Er verursacht
eine Neuritis vestibularis,
eine Entziindung des
Gleichgewichtsnervs. Thr
liegt hiufig eine Infektion
mit Herpesviren zugrunde.
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Die Erkrankung tritt bevor-
zugt zwischen dem 50. und
60. Lebensjahr auf. Betrof-
fene klagen tiber anhalten-
den Drehschwindel, ver-
bunden mit starker Ubel-
keit, Erbrechen und Fall-
neigung. Die Beschwerden
lassen nach ein bis zwei
Wochen wieder nach,

der Heilungsprozess ldsst
sich durch eine zeitlich
begrenzte Behandlung mit
Kortisonpréparaten und
gezieltes Gleichgewicht-
straining beschleunigen.
phobischer Schwank-
schwindel Die auch als
Angstschwindel bezeichnete
Krankheit beginnt hiufig
im Zusammenhang mit
psychischen Belastungen.
Typischerweise kommt es
dann in Situationen, die bei
Betroffenen Angst auslosen
(z. B. beim Uberqueren
einer Briicke), zu den
Schwindelattacken. Bei der
Behandlung kommt es

vor allem darauf an, den
psychischen Ursachen auf
den Grund zu gehen. Der
phobische Schwank-

schwindel ist dann gut
behandelbar.
Menieére-Krankheit Die
Erkrankung, bei der die
Produktion von Innenohr-
flissigkeit gestort ist, tritt
sehr haufig zwischen dem
40. und 60. Lebensjahr auf.
Charakteristisch sind neben
heftigem, minutenlangem
Drehschwindel auch Ohr-
gerdusche, Druckgefiihl auf
dem betroffenen Ohr, Ubel-
keit und Erbrechen. In der
akuten Krankheitsphase

ist die Gabe von Antiver-
tiginosa sinnvoll, die den
Schwindel ddmpfen.
Grundsitzlich verfolgt die
Behandlung beim Morbus
Menieére das Ziel, Schwin-
delattacken zu reduzieren.
Dazu werden unter Um-
stainden Medikamente

wie Betahistin eingesetzt.
Schwindelmigrane Hier-
bei handelt es sich um eine
Sonderform der Migrine.
Einige Patienten klagen aus-
schlieSlich tiber Schwindel,
bei der Mehrzahl treten je-
doch auch Kopfschmerzen
und andere Symptome auf.

DER GLEICH-
GEWICHTSSINN

Im Innenohr befindet sich
unser Gleichgewichts-
organ, das aus drei Kana-
len (Bogengangen) be-
steht, die mit FlUssigkeit
gefullt sind. Jeder Bogen-
gang mundet in eine Aus-
buchtung, in der sich feine
Harchen befinden. Bewegt
der Mensch seinen Kopf,
werden die Harchen durch
die Flussigkeit in einen
oder mehrere Bogengange
gezogen. Die Harchen
registrieren, wie sich der
Kopf bewegt, und Uber-
mitteln die Information
Uber Nervensignale ans
Gehirn. Hier werden die
Informationen aus dem
Gleichgewichtsorgan ver-
arbeitet und von anderen
Reizen, die von Augen,
Gelenken und Muskeln ge-
liefert werden, erganzt.
Schwindel entsteht, wenn
von verschiedenen
Organen - beispielsweise
Augen und Gleich-
gewichtsorgan - wider-
sprichliche Informationen
ans Gehirn gesendet
werden.

Wichtiges therapeutisches
Ziel ist die Vermeidung von
Migréneattacken. Tritt die
Schwindelmigréne regel-
mafig auf, ist eventuell die
prophylaktische Einnahme
von Betablockern angezeigt.

Rat aus der Apotheke Ledig-
lich bei einigen wenigen Schwin-
delformen mit eindeutig diag-
nostizierter Ursache konnen Sie
Apothekenkunden Priparate fiir
die Selbstmedikation empfeh-
len. Kunden, die durch die Rei-
sekrankheit (Kinetose) von
Schwindel und Ubelkeit geplagt
werden, kénnen von Reisetab-
letten oder -kaugummis mit
dem Wirkstoff Dimenhydrinat
profitieren. Auch Ingwerpripa-
rate sind hier eine Therapieop-
tion. Steht fest, dass Schwindel
durch niedrigen Blutdruck (Hy-
potonie) hervorgerufen wird,
konnen Arzneimittel mit dem
Wirkstoff Etilefrin die Herzleis-
tung anregen und so den Kreis-
lauf in Schwung bringen. ™
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