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Review

Liguorverlust im Hirn: die Suche nach dem Leck

Ein internationales Forschungsteam aus Kanada, den USA, Deutschland und der
Schweiz prasentiert unter der Leitung von Arzten des Inselspitals in The Lancet
Neurology einen umfassenden Review-Artikel zur spontanen intrakraniellen
Hypotension. Der pl6tzliche Verlust von Liquor (Hirnflussigkeit) war lange Zeit als
Ursache von lageabhangigen Kopfschmerzen zu wenig bekannt. Die Publikation liefert
Grundlagen fur kunftige Guidelines zu Diagnose und Therapie.

Die spontane intrakranielle Hypotension (SIH) tritt infolge eines Verlusts von Hirnflissigkeit
durch ein Leck in der sogenannten harten Hirnhaut auf. Man spricht daherauch vom
Liquorverlustsyndrom (Liquor=Hirnfliissigkeit). Die SIH ist ein oft ibersehenes Krankheitsbild
und tritt schatzungsweise bei 5 von 100 000 Personen pro Jahr auf. Sie wird durch einen
kleinen Einriss in der harten Hirnhaut im Bereich der Wirbelsaule, meist durch einen
scharfkantigen Mikrosporn (verkalkter Bandscheibenvorfall), oder — seltener — durch den
Einriss einer Nerven-Wurzeltasche ausgeldst. Der kontinuierliche Verlustdes Liquorsund
der daraus resultierende Unterdruck im Schadel fihren typischerweise zu orthostatischen
Kopfschmerzen, also Schmerzen, die im Stehen an Intensitat zunehmen.

Wissenschaftliche Review — Sensibilisierung fur Liquorverlustsyndrom

In einem ausfuhrlichen Review-Artikel in der Zeitschrift The Lancet Neurology fasst das
internationale Forschungsteam den heutigen Kenntnisstand zusammen. Erstautor Dr. med.
Tomas Dobrocky, Oberarzt Neuroradiologie des Universitatsinstituts fir Diagnostische und
Interventionelle Neuroradiologie am Inselspital Bern, stellt fest: «Vor zehn Jahren stand die
SIH auf kaum einer Differentialdiagnosen-Liste einer Klinikerin oder eines Klinikers. Dank der
Forschungsanstrengungen der letzten Jahre wurden pathophysiologische Zusammenhange
identifiziert und neue therapeutische Optionen etabliert. Der Review-Artikel soll in erster Linie
die Aufmerksamkeit auf das Liquorverlustsyndrom auch in breiteren Fachkreisen ausserhalb
der Neurologie férdern. Wir gehen davon aus, dass nochimmer viele Féalle nicht oder zu spat
diagnostiziert werden».

Diagnosestellung tiberaus anspruchsvoll

Einen wichtigen klinischen Hinweis auf das Vorliegen eines spontanen Liquorverlustes
geben die sogenannten orthostatischen Kopfschmerzen. Dabei nehmen die Schmerzen im
Stehen an Intensitat zu und bessern sich nach dem Hinlegen rasch. Der nachste Schritt, die
genaue Lokalisierung des Lecks, ist sehr anspruchsvoll, kann es sich doch um eine Offnung



in der Grosse eines Stecknadelkopfes handeln, die irgendwo im Bereich der Wirbelsaule
liegt. Co-Letztautor Dr. med. Eike Piechowiak, Spitalfacharzt | des Universitatsinstituts fur
Diagnostische und Interventionelle Neuroradiologie am Inselspital Bern, erlautert das am
Inselspital entwickelte Vorgehen, das mittlerweile von Zentren weltweit Gbernommen wur de,
wie folgt: «Im Rahmen eines Stufenschemas werden zunachst spezielle MRI-Aufhahmen
von Kopfund Wirbelsaule angefertigt. In einem zweiten Schritt erfolgt die genaue
Lokalisation des Lecks mittels dynamischen Untersuchungen in der Myelographie. Die
Therapie erfolgt mit einem Blutpatch (Abdichtung des Lecks mit Eigenblut) oder mit einem
neurochirurgischen Eingriff».

Weitere Forschungsanstrengungen sind notig

Das Autorenteam aus den Zentren Toronto Western Hospital (CAN), Mayo Clinic Rochester
(USA), Universitat Freiburg (DE) und Inselspital Bern nehmen auch Stellung zu den noch
offenen Fragen und Aufgaben. Insbesondere eine zuverlassige friihere Diagnose mit
moglichst praxisnahen Mitteln wird angestrebt. Dazu sagt Prof. Dr. med. Andreas Raabe,
Klinikdirektor und Chefarzt der Universitatsklinik fir Neurochirurgie am Inselspital, Bern: «Die
langjahrige Forschungsarbeit wird in kiinftige diagnostische und therapeutische Guidelines
einfliessen. Die enge internationale Zusammenarbeit unter den Zentren wird dies
unterstitzen. Zukulnftige Forschungsfragen gehen Méglichkeiten nach, ein Liquorleck
schneller und ohne invasive Untersuchungen zu lokalisieren. Wir werden die
Therapieoptionen genau studieren und uns mit der Frage nach Langzeitfolgen von
spontanem Liquorverlust auseinandersetzen missen».
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Die Insel Gruppe ist die schweizweit fllhrende Spitalgruppe fur universitare und integrierte
Medizin. Sie bietet den Menschen mittels wegweisender Qualitat, Forschung, Innovation und
Bildung eine umfassende Gesundheitsversorgung: in allen Lebensphasen, rund um die Uhr
und am richtigen Ort. An den sechs Standorten der Gruppe (Inselspital Universitatsspital Bem,
Aarberg, Belp, Muinsingen, Riggisberg und Tiefenau) werden jahrlich tber 800 000 ambulante
Konsultationen vorgenommen und rund 60 000 stationare Patientinnen und Patienten nach
den neuesten Therapiemethoden behandelt. Die Insel Gruppe ist Ausbildungsbetrieb fir eine
Vielzahl von Berufen und wichtige Institution fiir die Weiterbildung von jungen Arztinnen und
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