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Liebe Leserinnen und Leser,

Spastik ist meistens ein Teil eines Symptomen-Komplexes
(Syndrom) und tritt nur selten alleine bei MS auf. Zu diesem
sogenannten ,,Upper Motor Syndrom” gehdéren neben der
Spastik oft Muskelschwache und Verlangsamung einer willkr-
lichen Bewegung, die nicht selten zur Ungeschicklichkeit fuhrt.

Von Spastik sprechen wir, wenn sich die Spannung (Tonus) in
einem Muskel in Ruhe und/oder Bewegung Uber die MaBen er-
hoéht und es dadurch zu den oben genannten Einschrankungen
(Verlangsamung, Ungeschicklichkeit) kommen kann.

Doch damit nicht genug. Die Folgen einer Spastik kbnnen ohne
Behandlung umfassend und weitreichend sein: Von der einge-
schrankten Mobilitat, Schmerzen, Schlaf- und Sexualfunktions-
stérungen Uber den Verlust der Aktivitat des taglichen Lebens
bis zum sozialen Riuckzug und depressiver Verstimmung. Des-
halb ist es wichtig, dass betroffene Menschen um die Dimensio-
nen einer Spastik und deren Behandlungsmaglichkeiten wissen.
Wir haben insgesamt fiinf Faktensammlungen zum Thema
Spastik entwickelt, die lhnen helfen sollen Spastik zu erkennen,
zu verstehen und lhnen einen maglichst guten Umgang damit
zu ermdglichen.

_ Dr. med. Markus Heibel, MBA
Arztlicher Direktor und Chefarzt
Sauerlandklinik Hachen

Im weiteren Text wird aus Grunden der einfacheren Lesbarkeit
die mannliche Form gewahlt. In jedem Fall sind Frauen und
Manner gleichermaBen gemeint und angesprochen.




en mit MS leiden im Verlauf ihrer Erkran-
a- ch in unterschiedlicher Intensitat.
en sich bezlglich ihrer Intensitat, Dauer
und Erholungsphase bei verschiedenen Patienten stark unter-
scheiden. lhre Intensitat kann von leicht (keine Beeintrachtigung
des taglichen Lebens) bis schwer (starke Beeintrachtigung der
Aktivitaten des taglichen Lebens) reichen.

54 % der Patienten leiden
schon im ersten Jahr ihrer
MS-Erkrankung unter Spastik.

nicht nur das einzelne

Muskelzucken

Spastik ist daher nicht nur das einzelne
~Muskelzucken”, sondern kann auch dauer-
hafte Anspannung eines Muskels bedeuten.

PATIENTENTIPPS

FRANZISKA M. (36)

MS-Diagnose 2008

Im Alltag zu Hause kann ich mich ohne Hilfsmittel bewegen, fir weite
Strecken brauche ich einen Rollstuhl.100 Meter kann ich zu FuB3 gehen.
Ich fhle mich in meiner Lebensqualitat schon sehr eingeschrankt. Ich
kann an vielen Sachen nicht mehr teilnehmen, habe durch die Krank-
heit viele Freunde verloren. Heute werde ich allerdings nicht mehr
wuitend dariber. Mein Ansporn ist, dass ich weiter maglichst viel mit-
machen will. Darum mache ich auch immer meine Physiolbungen und

WICHTIGE BEGRIFFE

Spastik bzw. Spastizitat leiten sich vom griechischen
Wort ,,spasmos” (Krampf) ab und beschreiben eine in
typischer Weise erhdhte Eigenspannung der Skelett-
muskulatur. Diese ist immer auf eine Schadigung des
Gehirns oder Rickenmarks zurickzufihren.

Tonus leitet sich vom griechischen Wort ,tonos”
(Spannung) ab und beschreibt den Spannungszustand

der Muskulatur.

www.verywellhealth.com/spasticity-in-multiple-sclerosis-2440814

MOGLICHE FOLGEN
DER SPASTIK

Schmerzen:

Muskelkrampfe sind immer schmerzhaft —
egal, ob sie kurz oder lang andauern.

Storungen der Kontinenz:

Durch die erhéhte Spannung der Blasen-
muskulatur lasst sich der Harnfluss nicht
mehr vollstandig kontrollieren.

Depression und Angst:

Eine haufige Folge aller Begleitumstande
und Beschwerden der Spastik.

Storungen der Sexualfunktion:

Einschrankungen in der Beweglichkeit
erschweren das AusUben der Sexualitat.

Hier konnen Sie
andere Menschen mit  [a]x[x]
MS kennenlernen! T

WWW.msconnect.de

MS und Spastik auf Englisch:

Tagesmudigkeit:

Kann bedingt sein durch die MS selbst
oder durch Begleiterscheinungen wie
Schlafstérungen, Stress und Medika-
mente. Insbesondere die nachtlichen,
schmerzhaften Spasmen fihren zu
Schlafunterbrechungen und damit ein-
hergehender Tagesmudigkeit.

Eingeschrankte
Beweglichkeit:

Das Beugen und Strecken der Glied-
mafen wird durch die Spastik er-
schwert. Eine veranderte Haltung oder
Probleme bei Arm- bzw. Beinbewe-
gungen und Gangstérungen sind die
Folge.

Spasticity, Sue Kushner, Kathi Brandfass, Clinical Bulletin of National Multiple
Sclerosis Society

Spasticity in multiple sclerosis: Associations with impairments and overall quality
of life. K Milinis, A Tennant, C A Young, TONIC study group. Mult Scler Relat
Disord 2016 Jan;5:34-9. doi: 10.1016/j.msard.2015.10.007. Epub 2015 Oct 22.

www.verywellhealth.com/spasticity-in-multiple-sclerosis-2440814

bleibe dran.

MICHAEL R. (64)
MS-Diagnose 2003

Drei Jahre nach meiner MS-
Diagnose saf ich schon im
Rollstuhl. Zehn Meter gehen
mit Rollator ist fir mich
weit. Mit der Spastik, das
kam ganz, ganz viel spater.

Erst nach 16 Jahren. Vorher
war da nur dieses Geflhl,
dass etwas eingeschlafen
war.

ANDREA C. (57)

MS-Diagnose 1995

Meine ersten Symptome: Meine Beine
kamen nicht mehr mit; sie klebten
formlich am Boden fest und fuhlten
sich wahrend des Gehens stocksteif
und schwer an. Immer 6fter kam es
zu Stlrzen — spater auch mit dem
Rollator. Manchmal konnte ich nicht
mehr aus der Badewanne aussteigen.
Erst viel spater erfuhr ich, dass es sich
hierbei um Spastik handelte. Friher
war ich zurtickhaltender und verunsi-
chert. Heute frage ich mehrfach nach
und erwarte von den Arzten, dass sie
offen mit mir sprechen.

MARTIN F. (57)

MS-Diagnose 2012

Meine Spastik hat sich bei mir so ge-
zeigt, dass ich 6fter mal das Gleich-
gewicht verloren habe, weil das

TIPP S rechte Bein geschwadchelt hat. Das

hatte ich nie als Spastik verortet. Die
Schwache trat auch nicht andauernd
auf, nur bei besonderer Belastung.

ELISABETH P. (60)

MS-Diagnose 1981

Ich gehe am Rollator und fur weite Strecken
habe ich einen Rollstuhl. Eine weite Strecke
ist mehr als 20 Meter. Ich arbeite auch selbst
als Arztin und freue mich, dass ich da Leute
betreuen kann. ,Bitte liebes Bein, ich weil3
Du kannst es, mach doch jetzt mit. Das
hort sich vielleicht bléd an, aber wenn ich
schlechte Laune habe und die Bewegung
erzwingen will, wird das Bein noch steifer.”
Das ist fir mich eine Entspannung der Situ-
ation. So, als wirde man einen Spal daraus
machen. Das entkrampft die Situation und
dadurch lasst sich das Bein tatsachlich be-
wegen. Aufgeben, das ist sowieso das grol3e
Fremdwort bei mir.

EINSCHRANKUNG
DER LEBENSQUALITAT

Die Krankheitslast ist fir Menschen mit MS und
Spastik besonders hoch aufgrund ihrer Beschwerden,
den damit einhergehenden Einschrankungen und

dem Verlust an Lebensqualitat.

Burden of disease in multiple sclerosis patients with spasticity in Germany: mobility improvement study (Move |). ol
Uwe K Zettl, Thomas Henze, Ute Essner, Peter Flachenecker. Eur J Health Econ . 2014 Dec;15(9):953-66.

doi: 10.1007/510198-013-0537-5. Epub 2013 Dec 1.
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