MS
AKADEMIE




MS ist eine chronisch entzindliche Autoimmun-
erkrankung des zentralen Nervensystems,’

bei der formal zwei verschiedene klinische
Krankheitsprozesse unterschieden werden:

m Schibe: plotzliches Auftreten von neuen oder
verstarkten Symptomen

m Progression: allmahliche Verschlechterung des
Behinderungszustands unabhangig von Schuben?

PROGRESSION: ZUNAHME DES BEHINDERUNGSGRADES

Bei vielen MS-Patienten nimmt der Behinderungsgrad auch

unabhangig von Schiiben im Erkrankungsverlauf zu.

Wenn dies tiber relativ kurze Zeitraume (3 bis 6 Monate)
Praxistipp erkennbar ist, wird eine solche Progression ebenfalls als

Achten Sie rechtzeitig auf Krankheitsaktivitat gewertet.?

klinische Krankheitsaktivitat



SCHUBE: NEUE ODER AKUT VERSCHLECHTERTE SYMPTOME

Ein Charakteristikum der MS ist das schubférmige
Auftretenvon

m neuen neurologischen Krankheitserscheinungen.
oder

m Verschlechterungen bereits bestehender
Behinderungen.®

KENNZEICHEN DES SCHUBS

m Es dauert meist wenige Tage bis Wochen®
m Erst wenn mehr als 30 Tage vergangen sind,

werden neue Symptome als nachster Schub /
gewertet.® ‘//

m Eskonnen jedoch auch restliche Behinderungen
(Residuen) als schubbedingte Verschlechte- iy
rung zuriickbleiben.”
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MOGLICHE SYMPTOME DER MS8

m Sehstdrungen

m Gehstorungen

m Missempfindungen

m Sensibilitatsstorungen
m Muskuldre Schwache

u Koordinationsprobleme
m Spastik

m Blasen- und Darmfunktionsstérungen
m Kognitive Stérungen

u Depression

u Fatigue

= Schmerzen

m Sexuelle Dysfunktion



MRT-Untersuchungen von Gehirn und Riickenmark sind unverzichtbar fiir die®
m Diagnose der MS

m Beurteilung des Erkrankungsverlaufs

m Uberwachung der Therapiewirkung

Lasionen™

m sind Zonen geschadigten Gewebes in Gehirn oder Riickenmark, die sich in
der MRT darstellen

m kdnnen mit Symptomen einhergehen, die sich aus der Lage im Gehirn
erklaren - oder klinisch stumm sein

m nehmen Kontrastmittel auf, wenn die Blut-Hirn-Schranke im Lasionsbereich
defekt ist®

Lasionsaktivitat
m zeigt sich als neue oder seit der letzten Untersuchung vergroRerte Herde"

LASIONSAKTIVITAT: DIE MRT GIBT EINBLICK

Ausgangsbefund 6 Monate spater Veranderung
der Lasionslast

neu

vergroRert

Kontrastmittel
aufnehmend




KRANKHEITSAKTIVITAT &
BEHINDERUNG IM VERLAUF

Klinischer Verlauf™
Klinisch sichtbare Krankheitsaktivitat

Schiibe sind ein
von Symptomen

Die Schubsymptomatik bildet sich unter Umstanden
nicht mehr vollstandig zurtick, was zu einer stufen-
weisen Zunahme der Behinderung fihren kann.

Zunehmende Behinderung

Zeit seit Erkrankung




ISTDIE
»FREIHEIT VON KLINISCH RELEVANTER UND SUBKLINISCH
MESSBARER KRANKHEITSAKTIVITAT«.

NEDA (110 =VIDENCE OF DISEASE ~CTIVITY) bedeutet
Jkeine Anzeichen von Krankheitsaktivitat”.

Nach dem NEDA-3-Konzept wird der Behandlungserfolg
daran gemessen, dass im Beobachtungszeitraum

m keine klinischen Schiibe,
m keine Aktivitat im MRT,
m und keine Behinderungsprogression

auftreten.
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