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Interventionelle Therapie

Die moderne interventionelle
Schmerzmedizin bietet viel-
versprechende Behandlungs-
ansatze.

In der interventionellen Schmerzme-
dizin werden minimal-invasive Tech-
niken genutzt, um Schmerzausloser
gezielt zu lokalisieren und effektiv so-
wie schonend zu dampfen oder auszu-
schalten. Die meisten der behandel-
ten Patienten leiden unter Schmerzen
am Bewegungsapparat, vor allem an
Riickenschmerzen. Aber auch Men-
schen mit starken und hartnackigen
Kopf- und Gesichtsschmerzen konnen
von der interventionellen Therapie
profitieren.

Ein gutes Beispiel hierfir ist die
sogenannte Blockade des Ganglion
sphenopalatinum, welche bei mit an-
deren Methoden nicht ausreichend
beherrschbarer Migrane, Cluster-
Kopfschmerzen und atypischen Ge-
sichtsschmerzen zum Einsatz kom-
men kann - allesamt Schmerzbilder,
die den Betroffenen meist massiv be-
lasten und deren Behandlung sonst

oft schwierig ist. Das Ganglion
sphenopalatinum bezeichnet eine An-
sammlung von Nervenzellen an der
Schadelbasis und wird von Fasern
durchzogen, welche Schmerzsignale
bei den oben genannten Krankheits-
bildern tbertragen. Unter Blockade
versteht man die Inaktivierung dieser
Strukturen mit einem ortlichen Betdu-
bungsmittel. Um dies zu erreichen,
kann mittels einer neuen Technologie
ein weiches Kunststoffrohrli unter
Réntgenkontrolle behutsam durch die
Nase eingefiihrt werden; das Medika-
ment wird dann an der Hinterwand
der Nase in Tropfenform - also ohne
Nadel - aufgetragen.

Der ambulante Eingriff erfolgt
nach Unempfindlichmachen der Na-
senschleimhdute mit einem Spray,
dauert wenige Minuten, ist in der
Hand des Experten sehr sicher und
fur den Patienten in aller Regel nur
minimal unangenehm. Héaufig gehen
die Kopfschmerzen danach binnen Mi-
nuten stark zuriick oder verschwin-
den sogar vollig. Mégliche und meist
sehr schnell voriibergehende Neben-
wirkungen umfassen Nasenbluten, ei-
nen betaubten Rachenraum, Tranen/
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Rotung des Auges sowie Schwindelge-
fiihle. Im Normalfall kénnen Patien-
ten die spezialisierte Klinik oder Pra-
xis innerhalb einer Stunde wieder ver-
lassen. Die giinstige Wirkung auf die
Schmerzen kann hingegen mehrere
Wochen lang anhalten; danach kann
die Behandlung wiederholt werden.
Auch bei anderen Kopfschmerzarten

bietet die moderne interventionelle
Schmerzmedizin vielversprechende
Behandlungsansatze; so konnen etwa
Kopfschmerzen mit Ursprung in Prob-
lemen der oberen Halswirbelsaule
oder auch die Occipitalis-Neuralgie
(bestimmte Form von Schmerz im
Hinterkopf) durch ambulante Ein-
griffe mit iberschaubarem Aufwand
und minimalem Risiko oft lange an-
haltend gelindert werden.

Sollten Sie von hartnackigen
Schmerzen geplagt werden, konnen
Sie Thren Hausarzt oder behandeln-
den Facharzt darauf ansprechen, ob
Sie moglicherweise von der Beurtei-
lung durch einen interventionellen
Schmerzspezialisten profitieren. In
der Regel gilt: Je frither ein Schmerz
konsequent behandelt wird, desto
besser ist die Prognose. Jedoch ist
auch bei schon jahrelang bestehenden
Beschwerden oft noch eine erhebliche
Besserung zu erzielen.
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