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Alltag zwischen 
Vorsicht und Kontrolle

Für Menschen mit Nussallergie 
bedeutet der Alltag ständige 

Aufmerksamkeit. Ein Res-
taurantbesuch kann zur 
Herausforderung wer-
den, das Einkaufen im 
Supermarkt zur Detek-
tivarbeit. Auf Verpa-

ckungen muss jede Zu-
tat genau studiert werden, 

denn Nüsse verstecken sich o�  
an unerwarteten Stellen – in Schokolade, 

Backwaren, Müsliriegeln oder Fertiggerichten. Selbst 
Produkte, die keine Nüsse enthalten, können Spuren 
davon aufweisen, weil sie in denselben Anlagen verar-
beitet werden. Der Hinweis „Kann Spuren von Nüssen 
enthalten“ ist für Allergiker daher mehr als eine For-
malität – er kann über Gesundheit oder Krankheit ent-
scheiden.
Auch im sozialen Umfeld spielt Vorsicht eine große 
Rolle. Kinder mit Nussallergie müssen früh lernen, 
ihre Grenzen zu kennen. In Kitas und Schulen wird zu-
nehmend auf allergenfreie Speisepläne geachtet, doch 
Fehler passieren schnell. Eltern und Lehrkrä� e tragen 
eine große Verantwortung, denn im Ernstfall zählt 
jede Minute. Viele Kinder und Erwachsene mit schwe-
rer Nussallergie tragen deshalb ein Notfallset bei sich 
– mit Adrenalin-Autoinjektor, Antihistaminikum und 
Kortisonpräparat. Diese Medikamente können eine le-
bensbedrohliche Reaktion stoppen, wenn sie rechtzei-
tig angewendet werden.

Leben mit
der Unsicherheit
Eine Nussallergie verändert den Blick auf Lebensmit-
tel, auf alltägliche Situationen, manchmal sogar auf das 
Vertrauen in andere Menschen. Wer betro� en ist, muss 
ständig mitdenken, kontrollieren, nachfragen. Gleich-
zeitig ist das Leben mit einer Allergie heute besser zu 
bewältigen als noch vor wenigen Jahren. Verbesserte 
Kennzeichnungsp� ichten, Au� lärungskampagnen 
und zunehmendes Bewusstsein in Gastronomie und 
Schulen tragen dazu bei, Risiken zu verringern.
Doch der psychische Druck bleibt. Viele Betro� ene be-
richten von Angst vor unerkannten Spuren oder davor, 
in Notfallsituationen nicht rechtzeitig Hilfe zu bekom-
men. Kinder entwickeln manchmal ein übervorsich-
tiges Verhalten, das sie von gemeinsamen Mahlzeiten 
oder Feiern ausschließt. Eine gute Schulung im Umgang 
mit der Allergie – für Betro� ene ebenso wie für ihr Um-
feld – kann helfen, Sicherheit zurückzugewinnen. // kre

Für viele gehören Nüsse 
einfach dazu: im Müsli, 

im Schokoriegel, auf dem 
Kuchen oder im Pesto. Was 
für die meisten Menschen 
ein Genuss ist, kann für an-
dere zur ernsten Bedrohung 
werden. Eine Nussaller-
gie zählt zu den häu� gsten 
und zugleich gefährlichsten 
Nahrungsmittela l lergien 
überhaupt. Schon winzige 
Mengen können he� ige Re-
aktionen auslösen, manch-
mal mit lebensbedrohlichen 
Folgen. Besonders Kinder 
sind betro� en, doch auch 
Erwachsene können plötz-
lich erkranken – o�  ohne zu 
wissen, woher die Beschwer-
den kommen.

Wenn das 
Immunsystem 
überreagiert

Eine Nussallergie entsteht, 
wenn das Immunsystem 

harmlose Eiweißsto� e in 
Nüssen fälschlicherwei-
se als gefährlich einstu� . 
Der Körper reagiert mit 
Abwehrmechanismen, als 
müsse er sich gegen Krank-
heitserreger wehren. Da-
bei werden Botensto� e wie 
Histamin ausgeschüttet, die 
eine Entzündungsreaktion 
auslösen. Schon Sekunden 
nach dem Verzehr können 
Jucken im Mund, Kribbeln 
an den Lippen, Hautaus-
schläge oder Schwellungen 
au� reten. Manche Betrof-
fene klagen über Atemnot, 
Magenkrämpfe oder Kreis-
laufprobleme. In schweren 
Fällen kann es zu einem 
anaphylaktischen Schock 
kommen – einer akuten 
allergischen Reaktion, die 
ohne schnelle Behandlung 
tödlich enden kann.
Besonders tückisch ist, dass 
eine Nussallergie nicht im-
mer gleich erkannt wird. 

Viele verwechseln erste Sym-
ptome mit einer Pollenaller-
gie oder Unverträglichkeit. 
Dabei ist der Unterschied 
entscheidend: Während 
eine Unverträglichkeit meist 
harmlos bleibt, kann eine 
echte Allergie schon bei mi-
nimalem Kontakt gefährlich 
werden. In manchen Fäl-
len genügt der Dampf beim 
Backen oder der Kuss einer 
Person, die kurz zuvor Nüs-
se gegessen hat.

Welche Nüsse 
sind 

problematisch?

Hinter dem Begri�  „Nussal-
lergie“ verbirgt sich eine 
ganze Gruppe verschiede-
ner Allergien. Die häu� gs-
ten Auslöser sind Hasel-, 
Wal- und Cashewnüsse, 
aber auch Erdnüsse spielen 
eine zentrale Rolle – obwohl 
sie botanisch gesehen keine 

echten Nüsse, sondern Hül-
senfrüchte sind. Trotzdem 
reagieren viele Betro� ene 
auf beide Gruppen. Einige 
Allergiker vertragen be-
stimmte Nusssorten, wäh-
rend andere schon auf Spu-
ren emp� ndlich reagieren.
Mediziner unterscheiden 
zwischen einer primären 
Nussallergie, bei der die 
Reaktion direkt durch den 
Kontakt mit der Nuss ent-
steht, und einer sogenann-
ten Kreuzallergie. Letztere 
tritt häu� g bei Menschen 
auf, die bereits an einer 
Pollenallergie leiden. Das 
Immunsystem erkennt ähn-
liche Eiweißstrukturen in 
Pollen und Nüssen und re-
agiert entsprechend. Wer 
etwa auf Birkenpollen aller-
gisch ist, kann beim Verzehr 
von Haselnüssen plötzlich 
Beschwerden bekommen – 
meist in Form eines Juckens 
oder Brennens im Mund.

Forschung 
und Ho� nung
In den letzten Jahren hat die Medizin große Fortschritte im 
Verständnis von Nahrungsmittelallergien gemacht. Forsche-
rinnen und Forscher versuchen, das Immunsystem zu desen-
sibilisieren – also schrittweise an das Allergen zu gewöhnen. 
Bei Kindern zeigen orale Immuntherapien erste Erfolge, vor 
allem bei Erdnussallergien. Dabei werden unter ärztlicher 
Aufsicht winzige Mengen des Allergens gegeben, die dann 
langsam gesteigert werden. Ziel ist nicht Heilung, sondern 
Toleranz: Der Körper soll lernen, auf kleine Mengen nicht 
mehr he� ig zu reagieren. Trotzdem bleibt die � erapie ris-
kant und erfordert eine enge medizinische Begleitung.
Auch genetische Faktoren spielen eine Rolle. Wer aus einer 
Familie stammt, in der Allergien häu� g vorkommen, hat ein 
deutlich höheres Risiko, selbst eine Nussallergie zu entwi-
ckeln. Umweltfaktoren, die Ernährung in der frühen Kind-
heit und die Zusammensetzung der Darm� ora können das 
Immunsystem zusätzlich beein� ussen. Studien deuten darauf 
hin, dass Kinder, die schon früh mit allergieauslösenden Le-
bensmitteln in Kontakt kommen, ein geringeres Risiko ent-
wickeln als jene, die lange davon ferngehalten werden. Diese 
Erkenntnis hat die Empfehlungen 
zur Beikosteinführung in den 
letzten Jahren 
grundlegend 
verändert.

Leben mit einer 
Nussallergie
Die Gefahr ist permanent vorhanden

Leben mit
der Unsicherheit
Eine Nussallergie verändert den Blick auf Lebensmit-
tel, auf alltägliche Situationen, manchmal sogar auf das 

heit und die Zusammensetzung der Darm� ora können das 
Immunsystem zusätzlich beein� ussen. Studien deuten darauf 
hin, dass Kinder, die schon früh mit allergieauslösenden Le-
bensmitteln in Kontakt kommen, ein geringeres Risiko ent-
wickeln als jene, die lange davon ferngehalten werden. Diese 
Erkenntnis hat die Empfehlungen 
zur Beikosteinführung in den 
letzten Jahren 
grundlegend 
verändert.
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Für Menschen mit Nussallergie 
bedeutet der Alltag ständige 

Aufmerksamkeit. Ein Res-
taurantbesuch kann zur 
Herausforderung wer-
den, das Einkaufen im 
Supermarkt zur Detek-
tivarbeit. Auf Verpa-

ckungen muss jede Zu-
tat genau studiert werden, 

denn Nüsse verstecken sich o�  
an unerwarteten Stellen – in Schokolade, 

Backwaren, Müsliriegeln oder Fertiggerichten. Selbst 
Produkte, die keine Nüsse enthalten, können Spuren 
davon aufweisen, weil sie in denselben Anlagen verar-
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Seite 19... pensioniert! Seite 18 ... pensioniert! 

Wenn wir älter werden, 
verändert sich unser 

Körper auf leise, manchmal 
kaum bemerkbare Weise. 
Die Schritte werden lang-
samer, das Aufstehen vom 
Stuhl erfordert mehr Mühe, 
das Gleichgewicht zu halten 
ist nicht mehr so selbstver-
ständlich wie früher. Doch 
auch wenn viele diese Verän-
derungen als unausweichlich 
ansehen. Man kann durch 
aus etwas für mehr Mobi-
lität im Alter tun. Denn die 
Fähigkeit, sich sicher und 
selbstständig zu bewegen 
lässt sich mit einfachen Mit-
teln erhalten, fördern und 
manchmal sogar zurück-
erobern.
Natürlich lässt sich der Lauf 
der Zeit nicht au� alten. Mit 
den Jahren wird die Musku-
latur schwächer, die Gelenke 
steifer, und auch das Zusam-
menspiel von Sinnesorga-
nen und Nervensystem lässt 
nach. Das sind ganz normale 

Prozesse des Alterns. Aber 
sie bedeuten nicht zwangs-
läu� g, dass Mobilität verlo-
ren gehen muss. Vieles hängt 
davon ab, wie wir auf diese 
Veränderungen reagieren.

Bewegung, Bewegung, 
Bewegung

Ein besonders wirksames 
Gegenmittel ist dabei so 
einfach wie wirkungsvoll: 
Bewegung. Studien zeigen, 
dass selbst im hohen Alter 
regelmäßige körperliche 
Aktivität Muskeln stärkt, 
das Gleichgewicht trainiert 
und sogar das Sturzrisiko 
deutlich senkt. Man muss 
dafür nicht täglich ins Fit-
nessstudio gehen oder kilo-
meterweit laufen. Schon ein 
täglicher Spaziergang, ein 
paar gezielte Übungen zu 
Hause oder das Tanzen in 
der Gruppe können wahre 
Wunder wirken. Entschei-
dend ist die Regelmäßigkeit 

– und der Spaß an der Sache.
Wer früh beginnt, pro� tiert 
natürlich besonders. Aber 
auch später lohnt es sich 
noch, aktiv zu werden. Es 
gibt eindrucksvolle Beispie-
le von Menschen, die mit 
80 Jahren das erste Mal an 
einem Bewegungskurs teil-
nehmen – und feststellen, 
wie viel Kra�  noch in ihnen 
steckt. Viele berichten, dass 
sie sich nicht nur körperlich 
� tter fühlen, sondern auch 
geistig wacher und emotio-
nal ausgeglichener.

Bei Erkrankungen 
Hilfe annehmen

Nicht immer allerdings 
reicht der gute Wille allein. 
Manche Menschen kämpfen 
mit Erkrankungen, die ihre 
Mobilität einschränken: Ge-
lenkverschleiß, neurologi-
sche Störungen, Herz-Kreis-
lauf-Probleme. In solchen 
Fällen ist medizinische Un-

terstützung wichtig. Eine ge-
zielte Diagnose kann helfen, 
die Ursache der Beschwerden 
zu erkennen – und gezielt zu 
behandeln. Physiotherapie, 
Schmerztherapie, Bewe-
gungstraining unter Anlei-
tung oder passende Hilfs-
mittel können dann einen 
großen Unterschied machen.
So ein Hilfsmittel – sei es 
ein Gehstock, ein Rollator 
oder eine Orthese – wird von 
manchen zunächst als Zei-
chen der Schwäche empfun-
den. Dabei sind sie o�  genau 
das Gegenteil: ein Mittel zur 
Freiheit. Ein Rollator kann 
den Weg zum Bäcker wieder 
ermöglichen, eine gute Ein-
lage das schmerzfreie Gehen 
zurückbringen. Wichtig ist, 
dass diese Hilfsmittel indi-
viduell angepasst und mit 
etwas Übung in den Alltag 
integriert werden. Wer lernt, 
sie als Unterstützung zu se-
hen statt als Makel, gewinnt 
neue Freiheit.

Beweglich bleiben
Mobilität im Alter neu entdecken

Seite 18 ... pensioniert! 
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Geistige Bewegung 
unterstützt körperliche 
Bewegung
Was häu� g unterschätzt wird: Auch geistig anregende Hob-
bys wie Lesen, Musizieren, Basteln oder Schachspielen haben 
einen Ein� uss auf die körperliche Mobilität – o�  auf über-
raschende Weise. Denn körperliche Bewegung beginnt im 
Kopf.
Wer regelmäßig liest, trainiert nicht nur seine Vorstellungs-
kra� , sondern stärkt auch Konzentration und Gedächtnis. 
Diese kognitiven Fähigkeiten sind wichtig für die räumliche 
Orientierung, für die Planung von Bewegungen – etwa beim 
Überqueren einer Straße – und für das sichere Navigieren 
durch den Alltag.

Mobilität ist 
Lebensqualität
Doch Mobilität ist nicht nur eine körperliche Frage. Sie 
ist auch sozial und emotional tief verwoben mit unse-
rem Wohlbe� nden. Wer sich bewegt, bleibt in Kontakt – 
mit der Umwelt, mit anderen Menschen, mit sich selbst. 
Deshalb lohnt es sich, nach Möglichkeiten zu suchen, 
die Bewegung in Gesellscha�  fördern: eine Senioren-
gruppe im Stadtteil, eine Tanzgruppe im Gemeindezen-
trum, eine Spazier-Runde im Park mit Gleichgesinnten. 
Gemeinsam fällt es o�  leichter, sich aufzura� en. Und 
wer gemeinsam lacht und sich bewegt, spürt schnell, 
wie gut das tut.
Auch Technik kann dabei unterstützen. Inzwischen gibt 
es smarte Sturzmelder, leichte Rollatoren mit Einkaufs-
korb oder Sensoren, die helfen, sich sicher im Alltag zu 
bewegen. Diese Innovationen sind keine Spielereien, 
sondern ernstzunehmende Helfer, die Selbstständigkeit 
bewahren können.

Musizieren wiederum vereint auf einzigartige Weise motori-
sches, akustisches und geistiges Training. Ob Klavier, Geige 
oder Trommel – wer ein Instrument spielt, aktiviert feinmo-
torische Fähigkeiten, schult das Rhythmusgefühl und fördert 
die Koordination zwischen Auge, Hand und Ohr. Gerade im 
Alter kann das eine hervorragende Ergänzung zum klassi-
schen Bewegungstraining sein.
Auch kreative Tätigkeiten wie Malen, Basteln oder Töpfern 
erfordern Konzentration, präzise Handbewegungen und Ge-
duld – Eigenscha� en, die sich positiv auf Gleichgewicht und 
Selbstvertrauen auswirken. Und wer regelmäßig Gedichte 
auswendig lernt, Sudokus löst oder Kreuzworträtsel knackt, 
hält nicht nur sein Gehirn � t, sondern auch seine Reaktions-
fähigkeit – was wiederum hil� , Stolperfallen schneller zu er-
kennen und Stürze zu vermeiden.
Vor allem aber bringen solche Hobbys Struktur und Sinn in 
den Alltag. Sie motivieren zum Aufstehen, zum Hinausgehen, 
zum Mitmachen. Und sie verbinden – durch Gespräche über 
Bücher, gemeinsames Musizieren oder kleine Ausstellungen 
im Seniorenclub. Diese sozialen Impulse wirken sich eben-
falls positiv auf die Bewegungslust aus: Wer sich auf etwas 
freut, bewegt sich auch lieber dorthin.

Ein kleiner Schritt 
kann alles verändern
Am Ende ist Mobilität im Alter vor allem eine Frage der 
Haltung. Wer neugierig bleibt, wer seinem Körper et-
was zutraut und ihn liebevoll fordert, der wird o�  über-
rascht, was auch mit 70, 80 oder 90 noch möglich ist. Es 
ist nie zu spät, sich auf den Weg zu machen – im wört-
lichen wie im übertragenen Sinn. Manchmal beginnt 
alles mit einem kleinen Schritt: aus der Tür hinaus, ins 
Leben hinein. // kre
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Das St. Marien-Hospital 
Borken hat sein Leis-

tungszentrum erweitert und 
ein neues Angebot für Pati-
entinnen und Patienten mit 
chronischen Rückenschmer-
zen integriert. Unter Leitung 
des erfahrenen Schmerzme-
diziners Dr. � omas Kau-
lingfrecks bietet das hoch-
spezialisierte Zentrum für 
Schmerzmedizin gezielte 
therapeutische Maßnahmen 
für Schmerzleidende, ihre 
Schmerzen zu verringern 
und ihre Lebensqualität zu 
verbessern. 
Die multimodale Schmerz-
therapie kombiniert ver-
schiedene � erapieeinheiten 
über einen festgelegten Zeit-

raum. „Bei unserem Konzept 
arbeiten Ärztinnen und Ärz-
te mit � erapeutinnen und 
� erapeuten verschiedener 
Bereiche Hand in Hand 
zusammen, um die chro-
nischen Schmerzen zu be-
handeln. In einer interdiszi-
plinären Schmerzkonferenz 
entscheidet unser Experten-
team, welche � erapien der 
Patientin oder dem Patien-
ten helfen können“, erklärt 
Kaulingfrecks. 
Termine können bei vorlie-
gender Überweisung telefo-
nisch unter 02861 97-2100 
im Sekretariat der Klinik für 
Anästhesie, Intensivmedizin 
und Schmerztherapie ver-
einbart werden.Implantationen einer Endo- 

prothese am Hü� - oder 
Kniegelenk gehören zu den 
häu� gsten operativen Ein-
gri� en in Deutschland. Fast 
500.000 Operationen wer-
den jährlich in Deutschland 
durchgeführt, wenn bei 
Hü� - oder Kniebeschwerden 
nur noch ein künstliches Ge-
lenk Abhilfe scha� en kann. 
Betro� ene im Westmüns-
terland und angrenzenden 
Regionen können sich bei or-
thopädischen Beschwerden 
dieser Art in besten Händen 
wissen. Das Klinikum West-
münsterland bietet in Ahaus, 
Bocholt und Borken gleich 
drei hochspezialisierte An-
laufpunkte. 
Die Endoprothetikzentren 
(EPZ) an den drei Kran-
kenhausstandorten sind al-
lesamt durch die Deutsche 
Gesellscha�  für Orthopädie 
und Orthopädische Chi-
rurgie (DGOOC) für ihre 
herausragende Behand-
lungsqualität zerti� ziert 
– die Zentren im St. Mari-

en-Krankenhaus Ahaus und 
St. Marien-Hospital Borken 
sogar als Zentren der Maxi-
malversorgung, der höchst-
möglichen Auszeichnung im 
Bereich der Endoprothetik. 
Besonders bemerkenswert ist 
die Bündelung dieser hohen 
Fachkompetenz im West-
münsterland vor dem Hin-
tergrund, dass im Rahmen 
der NRW-Krankenhaus-
reform zuletzt landesweit 
einige Kliniken ihren Ver-
sorgungsau� rag im Bereich 
der Endoprothetik verloren 
haben. Das Klinikum West-
münsterland ist hiervon je-
doch nicht betro� en: Alle 
Standorte des Klinikums 
wurden bestätigt und sind 
weiterhin zur Versorgung im 
Bereich der Endoprothetik 
zugelassen.
Hiervon pro� tieren insbe-
sondere die Patienten der 
Endoprothetikzentren. Die 
langjährige Erfahrung der 
Behandlungsteams, regel-
mäßige Fort- und Weiterbil-
dungen des Fachpersonals 

Seite 24 ... aus dem Klinikum Westmünsterland!
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kNeues spezialisiertes Zentrum 
für Schmerzmedizin im Borkener Krankenhaus 

Schnelle, spezialisierte Hilfe bei Verdacht auf Herzinfarkt

Endoprothetische Top-Versorgung 
im Westmünsterland 

Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen sind die häu� gste 
Todesursache in Deutsch-
land. Tritt ein solcher 
Notfall ein, ist schnelles 
Handeln unbedingt er-
forderlich, um Leben zu 
retten. Das Klinikum 
Westmünsterland führt 
im Ahauser und Bocholter 
Krankenhaus für Notsi-
tuationen dieser Art zwei 
hochspezialisierte Spezi-
alstationen. Auf der so-
genannten „Chest Pain 
Unit“ (CPU) werden Pati-
enten mit akuten, unklaren 
Brustschmerzen unter-
sucht und behandelt. Für 
die besonders hohe Versor-
gungsqualität bei Sympto-
men wie plötzlich au� re-
tenden Schmerzen in der 
Brust oder akuter Atemnot, 
die auf einen Herzinfarkt 
oder eine andere schwe-
re Erkrankung hindeuten 

können, sind beide Brust-
schmerzeinheiten von der 
Deutschen Gesellscha�  für 
Kardiologie – Herz- und 
Kreislau� orschung (DGK) 
zerti� ziert. Nachdem die 
CPU im St. Agnes-Hospi-
tal Bocholt bereits seit Jah-
ren fester Bestandteil der 
Akutversorgung ist, konn-
te im vergangenen Jahr 
auch im St. Marien-Kran-
kenhaus Ahaus erfolgreich 
eine Spezialstation dieser 

Art integriert und erstmals 
zerti� ziert werden.
Bei einem Herzinfarkt ist 
höchste Eile geboten, denn 
der nicht mehr durchblu-
tete Teil des Herzmuskels 
droht abzusterben. Durch 
die rasche Abklärung in der 
CPU können Herzinfarkt-
patienten binnen kürzester 
Zeit im Herzkatheterlabor 
behandelt und die Gefäß-
verengung wieder geö� net 
werden. Dieser Eingri�  ist 

in nicht wenigen Fällen le-
bensrettend. Im Ahauser 
und Bocholter Kranken-
haus stehen hierfür speziell 
geschulte Funktionsteams 
rund um die Uhr bereit. 
Dies ist von hoher Bedeu-
tung, um die hervorragen-
de Versorgungsqualität bei 
akuten Notfällen im Klini-
kum Westmünsterland zu 
garantieren. Insbesondere 
akute Koronarsyndrome 
wie beispielsweise Herzin-
farkte oder Herzbeklem-
mungen können in der 
CPU schnell identi� ziert 
und zielgerichtet behan-
delt werden. Patientinnen 
und Patienten pro� tieren 
an beiden Standorten dabei 
von dem hervorragenden 
Zusammenspiel des kar-
diologischen Fachbereiches 
mit der Zentralen Notauf-
nahme und anderen Spezi-
alabteilungen.

 IHRE ANSPRECHPARTNER:

Dr. Peter Ströcker 
Leiter Endoprothetikzentrum 
Ahaus
St. Marien-Krankenhaus Ahaus 
Wüllener Str. 101, 48683 Ahaus 
Telefon 02561 99 10 29
orthopaedie.ahaus@kwml.de

Dr. Bernd Hinkenjann 
Leiter Endoprothetikzentrum 
Bocholt
St. Agnes-Hospital Bocholt
Barloer Weg 125, 46397 Bocholt 
Telefon 02871 20 29 21
unfallchirurgie@st-agnes-bocholt.de 

Christian Bennör 
Endoprothetikzentrum Borken
St. Marien-Hospital Borken
Am Boltenhof 7, 46325 Borken
Telefon 02861 97 26 00
orthopaedie@hospital-borken.de

IHRE ANSPRECHPARTNER: 

Dr. Thomas Kaulingfrecks 
Leitender Arzt des Zentrums 
für Schmerztherapie
St. Marien-Hospital Borken
Am Boltenhof 7, 46325 Borken
Telefon 02861 97 21 00
schmerzmedizin-borken@kwml.de 

//Neue Behandlung in Bocholter Kardiologie erfolgreich eingeführt: 
PD Dr. Ralf Erkens (4.v.l.) und das Team der Klinik für Kardiologie 
und Elektrophysiologie haben eine innovative � erapiemöglichkeit 
im St. Agnes-Hospital Bocholt eingeführt: Das OP-Team um den ge-
schä� sführenden Oberarzt hat erstmalig die ersten Patienten mit einer 
undichten Trikuspidalklappe erfolgreich mithilfe eines sogenannten 
TriClip-Systems minimalinvasiv versorgt.

sowie die enge Zusammen-
arbeit mit anderen Fachbe-
reichen sind der Grundstein 
einer hohen Patientenzufrie-
denheit. Vom ersten Kontakt 
in der Sprechstunde bis zur 

Nachsorge und möglichen 
Reha-Beratung orientiert 
sich die Versorgung in den 
Endoprothikzentren des Kli-
nikums Westmünsterland an 
allerhöchsten Standards. 

... aus dem Klinikum Westmünsterland!Seite 24 ... aus dem Klinikum Westmünsterland!... aus dem Klinikum Westmünsterland!... aus dem Klinikum Westmünsterland!... aus dem Klinikum Westmünsterland!
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Etwa die Häl� e der sechs- 
bis siebenjährigen Kin-

der hat bereits Zähne mit 
Karies. Das kann die weitere 
Zahnentwicklung erheb-
lich beeinträchtigen. Denn 
gesunde Milchzähne sind 
nicht nur Platzhalter für 
die bleibenden Zähne, son-
dern auch wichtig für die 
Sprachentwicklung und eine 
gesunde Ernährung. Zudem 
haben Kinder mit kariösen 
Milchzähnen häu� ger Kari-
es an den bleibenden Zäh-
nen. 
Kariesbakterien werden 
häu� g von den Eltern auf 
das Kleinkind übertra-
gen. Daher sollte man das 
Ablutschen von Nuckeln, 
Schnullern oder Babylöf-
feln vermeiden. Zur Karies-
entwicklung trägt zudem 

Zucker bei. Daher ist es 
nicht ratsam, den Schnuller 
mit Honig, Sirup oder gar 
Streuzucker zu bestreichen, 
nur um die Akzeptanz des 
Schnullers zu erhöhen.   

Pfl ege beginnt
mit dem ersten 

Milchzahn

Mit Zahnp� ege sollte man 
schon im Kleinkindalter 
anfangen. Bereits der erste 
Milchzahn sollte sorgfäl-
tig und regelmäßig geputzt 
werden. Wichtig ist dabei 
eine langsame Gewöhnung, 
damit das Kind keinen Wi-
derstand entwickelt. Die na-
türliche Neugier des Kindes 
im ersten Lebensjahr, neue 
Gegenstände mit dem Mund 
zu erkunden, hil�  dabei. 

Fröhliche Lieder oder kleine 
Geschichten sorgen für eine 
entspannte Atmosphäre. 

Die richtige 
Putztechnik 

– kinderleicht

Wichtig ist, dass Kinder von 
vornherein die richtige Putz-
technik erlernen und immer 
nach dem gleichen Schema 
vorgegangen wird. Hierbei 
ist KAI ein bewährtes Sys-
tem. Es lässt sich gut merken 
und auch kleine Kinder kön-
nen es leicht erlernen und 
mit drei, vier Jahren bereits 
sicher beherrschen. 
Die Methode KAI sorgt 
dafür, dass beim Putzen 
keine Zahn� ächen verges-
sen werden. K steht für die 
Kau� ächen. Sie werden als 

Erstes mit kurzen Hin- und 
Her-Bewegungen geputzt. 
A entspricht den Außen-
� ächen. Diese werden mit 
kreisenden Bewegungen 
geputzt. Die Zähne liegen 
dabei aufeinander und es 
wird jeweils von der Mitte 
aus nach rechts und nach 
links geputzt. Bleibt I wie In-
nen� ächen. Sie kommen als 
Letztes dran und werden mit 
kleinen Kreisen oder Dreh-
bewegungen „von Rot nach 
Weiß“, das heißt vom Zahn-
� eisch zum Zahn, gereinigt.
Wenn sich später die ersten 
Backenzähne zeigen, raten 
Zahnärzte und -ärztinnen 
dazu, diese quer zur Zahn-
reihe mit einer Hin-und-
Her-Bewegung zu putzen. 
Diese Methode wird KAI 
plus genannt.

Mit Zahnp� ege kann man nicht früh genug anfangen

Sobald der erste Milchzahn in die Mundhöh-
le durchgebrochen ist, sollten Eltern mit ihrem 
Kind einen Vorsorgetermin bei ihrem Zahnarzt 
wahrnehmen. Zur Gewöhnung an die Praxis-At-
mosphäre kann man das Kind auch schon vorher zu 
den eigenen Vorsorgeterminen mitnehmen. 
Die gesetzlichen Krankenkassen sehen für Kinder 
zwischen dem sechsten Lebensmonat und dem vollen-
deten sechsten Lebensjahr sechs zahnärztliche Vorsor-
geuntersuchungen vor. Zahnärzte empfehlen allerdings 
eine halbjährliche Kontrolle.
Seit April 2024 zahlen die gesetzlichen Krankenkassen 
das Au� ragen von Fluoridlack für Kinder bis zum sechs-
ten Geburtstag. Fluoride härten den Zahnschmelz und 
schützen so vor Karies. Der Anspruch auf diese Leistung 
besteht für alle Kinder unabhängig vom individuellen Ka-
riesrisiko.
Wenn trotz aller Vorsorge die Milchzähne durch Karies ge-
schädigt sind, sollten sie unbedingt zahnärztlich behandelt 
werden, damit das Kind gut beißen und kauen kann und die 
bleibenden Zähne nicht angesteckt werden. //kre

Gesunde Zähne von Anfang an

Seite 12 ... familiär! 
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Zweimal 
am Tag ist Pfl icht
Geputzt wird mindestens zweimal täglich mit einer 
� uoridhaltigen, geschmacksneutralen Zahnpasta und 
einer geeigneten Kinderzahnbürste (siehe Kastentext). 
Die meisten Kinderzahnpasten enthalten altersgerech-
te Fluoridmengen (1.000 ppm für Kinder ab 2 Jahre) 
und wenig Schlei� örper, um den Zahnschmelz nicht 
zu gefährden. Es sollte nicht mehr als eine erbsengroße 
Menge Zahnpasta pro Reinigung verwendet werden.  
Am besten putzt man immer nach den Mahlzeiten, also 
nach dem Frühstück und vor dem Zubettgehen. Ins-
besondere nach dem Genuss von Süßigkeiten ist eine 
Reinigung angebracht. Nach dem Verzehr von säure-
haltigen Speisen oder Getränken muss etwa eine halbe 
Stunde mit dem Zähneputzen gewartet werden. 
Ab etwa drei, vier Jahren kann ein Kind das Zähneput-
zen selbst übernehmen. Allerdings sollten die Eltern 
bis ins Schulalter hinein die Zähne regelmäßig von al-
len Seiten noch einmal nachputzen, vor allem abends. 
Auch der Gebrauch von Zahnseide sollte bei drei- bis 
vierjährigen Kindern bereits zum täglichen Zahnp� e-
ge-Ritual gehören. Die Anwendung der Zahnseide erle-
digen ebenfalls zunächst die Eltern.

Die richtige Bürste
• Die Zahnbürste sollte einen dicken, rutschfes-

ten Griff haben, damit Ihr Kind sie gut festhal-
ten und gezielt führen kann.

• Der Bürstenkopf sollte kurz (unter zwei Zenti-
meter) sein und am besten aus vielen ein-
zelnen Borstenbüscheln mit abgerundeten 
weichen Borsten bestehen.

• Kunststoffzahnbürsten eige-
nen sich besser als Natur-
borsten, da sich Bakterien in 
ihnen nicht so schnell einla-
gern. 

• Nach dem Zähneputzen sollte 
die Bürste gut ausgespült und 
zum Trocknen mit dem Bürs-
tenkopf nach oben in den Zahn-
putzbecher gestellt werden. 

• Grundsätzlich empfi ehlt sich, 
Zahnbürsten alle zwei bis drei 
Monate zu erneuern.
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Sobald der erste Milchzahn in die Mundhöh-
le durchgebrochen ist, sollten Eltern mit ihrem 
Kind einen Vorsorgetermin bei ihrem Zahnarzt 
wahrnehmen. Zur Gewöhnung an die Praxis-At-
mosphäre kann man das Kind auch schon vorher zu 
den eigenen Vorsorgeterminen mitnehmen. 
Die gesetzlichen Krankenkassen sehen für Kinder 
zwischen dem sechsten Lebensmonat und dem vollen-
deten sechsten Lebensjahr sechs zahnärztliche Vorsor-
geuntersuchungen vor. Zahnärzte empfehlen allerdings 
eine halbjährliche Kontrolle.
Seit April 2024 zahlen die gesetzlichen Krankenkassen 
das Au� ragen von Fluoridlack für Kinder bis zum sechs-
ten Geburtstag. Fluoride härten den Zahnschmelz und 
schützen so vor Karies. Der Anspruch auf diese Leistung 
besteht für alle Kinder unabhängig vom individuellen Ka-

Wenn trotz aller Vorsorge die Milchzähne durch Karies ge-
schädigt sind, sollten sie unbedingt zahnärztlich behandelt 
werden, damit das Kind gut beißen und kauen kann und die 

//kre

Auch der Gebrauch von Zahnseide sollte bei drei- bis 
vierjährigen Kindern bereits zum täglichen Zahnp� e-
ge-Ritual gehören. Die Anwendung der Zahnseide erle-
digen ebenfalls zunächst die Eltern.

Die richtige Bürste
• Die Zahnbürste sollte einen dicken, rutschfes-

ten Griff haben, damit Ihr Kind sie gut festhal-
ten und gezielt führen kann.

• Der Bürstenkopf sollte kurz (unter zwei Zenti-
meter) sein und am besten aus vielen ein-
zelnen Borstenbüscheln mit abgerundeten 
weichen Borsten bestehen.

• Kunststoffzahnbürsten eige-
nen sich besser als Natur-
borsten, da sich Bakterien in 
ihnen nicht so schnell einla-
gern. 

• Nach dem Zähneputzen sollte 
die Bürste gut ausgespült und 
zum Trocknen mit dem Bürs-
tenkopf nach oben in den Zahn-
putzbecher gestellt werden. 

• Grundsätzlich empfi ehlt sich, 
Zahnbürsten alle zwei bis drei 
Monate zu erneuern.

zelnen Borstenbüscheln mit abgerundeten 

• Nach dem Zähneputzen sollte 
die Bürste gut ausgespült und 
zum Trocknen mit dem Bürs-
tenkopf nach oben in den Zahn-
putzbecher gestellt werden. 

• Grundsätzlich empfi ehlt sich, 
Zahnbürsten alle zwei bis drei 

zelnen Borstenbüscheln mit abgerundeten 
weichen Borsten bestehen.

• Kunststoffzahnbürsten eige-
nen sich besser als Natur-
borsten, da sich Bakterien in 
ihnen nicht so schnell einla-

• Nach dem Zähneputzen sollte 
die Bürste gut ausgespült und 
zum Trocknen mit dem Bürs-

Der erste 
Zahnarztbesuch
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BERATUNGSSTELLEN
Beratungsstelle bei Fragen zur sexuellen Gesundheit: wie z. B. HIV, AIDS und andere sexuell  
übertragbare Infektionen inkl. der vertraulichen Durchführung  von anonymen und kostefreien 
Test́ s sowie die Beratung gem. § 10 ProstSchG und die Möglichkeit der Vermittlung zur internen 
gynäkologischen Sprechstunde im Gesundheitsamt.
Kreis Borken, Burloer Straße 93, 46325 Borken, www.kreis-borken.de/aids
Doris Baron: Telefon: 02861 681-5912, d.baron@kreis-borken.de

EUTB Kreis Borken – Unabhängige und kostenlose Beratung und Unterstützung 
für Menschen mit Behinderung, chronisch Kranke und Angehörige
Büro Borken: Butenwall 63, Telefon: 02861 9 29 75 24, info@eutb-kreis-borken.de 
Büro Ahaus: Josefstraße 27, Telefon: 02561 4 48 18 28, info@eutb-kreis-borken.de

Suchtberatungsstelle Borken Suchtberatungsstelle Ahaus
Burloer Straße 93, 46325 Borken, kreis-borken.de/suchtberatung Haus der Beratung, Wüllener Str. 80, 
Christiane Vogel: Telefon: 02861 82 10 87,  48683 Ahaus
c.vogel@kreis-borken.de Helena Sieniawski: Telefon 02561 429140, 
Marco Krasenbrink: Telefon: 02861 82 10 85,  h.sieniawski@caritas-ahaus-vreden.de
m.krasenbrink@kreis-borken.de

St. Vinzenz-Hospital Rhede – Zentrum für seelische Gesundheit
Vinzenz Straße 6, 46414 Rhede, Telefon: 02872 802-201, psychiatrie@st-vinzenz-rhede.de
Entzugsbehandlung für Alkohol und Medikamente, 
Hilfe bei Ängsten oder anderen psychischen Beschwerden

Arbeitskreis Essstörungen 
Burloer Straße 93, 46325 Borken, www.kreis-borken.de/suchtvorbeugung
Fachstelle für Suchtvorbeugung, Kreis Borken
Nina Berger: Telefon: 0151 52 57 34 11, n.berger@kreis-borken.de

Kinder- und Jugendpsychiatrische Tagesklinik Borken 
Bocholter Straße 5, 46325 Borken, Telefon: 02861 94 24-20, Tagesklinik.Borken@wkp-lwl.de 

Psychologische Beratungsstelle für Kinder, Jugendliche und Eltern 
Borken: Caritasverband für das Dekanat Borken, Turmstraße 14, 46325 Borken, 
Telefon: 02861 945750, beratungsstelle@caritas-borken.de
Ahaus: Caritasverband im Dekanat Ahaus-Vreden e.V., Haus der Beratung, Wüllener Straße 80, 48683 Ahaus, 
Telefon 02561 4291-0,eb.ahaus@caritas-ahaus-vreden.de, www.caritas-ahaus-vreden.de/eb-ahaus

Beratungsstelle bei Fragen zur sexuellen Gesundheit: wie z. B. HIV, AIDS und andere sexuell  

Hilfe für Sie
Beratungsstellen & Selbsthilfegruppen

SELBSTHILFEGRUPPEN
Im Kreis Borken gibt es über 150 Selbsthilfegruppen, von A wie „Anonyme Alkoholiker“ 
bis Z wie „Zöliakie SHG Bocholt-Borken“. 

Mehr Informationen zu den Gruppen und Hilfe bei der Suche Ihrer Selbsthilfegruppe erhalten 
Sie bei der Selbsthilfe-Kontaktstelle Kreis Coesfeld/Kreis Borken.
Graf Friedrich-Straße 24, 46325 Borken, Telefon 02861 60 53 100, 
selbsthilfe-coesfeld-borken@paritaet-nrw.org

Oder Sie suchen selbst online unter: www.selbsthilfenetz.de
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APOTHEKEN & NOTDIENSTE

Notdienstapotheken

0800 00 22 833
(kostenlos aus dem Festnetz)

22833 (Mobil/69 ct./min)

www.akwl.de

Giftnotruf-Zentrale Bonn

0228 19240

Ärztlicher 
Bereitschaftsdienst 
auch für den
Bereich HNO und Augenärzte, 
Kinder und Jugendliche
Zentrale Rufnummer

Zahnärztlicher Notdienst
01805 98 67 00
(AB-Zeichen, Sprechstunde: 11:00 - 12:00 Uhr)

Bereitschaftsdienst 

Bereich HNO und Augenärzte, 

Zahnärztlicher Notdienst

BORKEN 
Sonnen Apotheke
Lisa Pottho� -Goeke
Brinkstr. 2-4
02861 2 67 79 12 83 
Apotheke am Neutor 
Anke Terrahe
Butenwall 24
02861 9 40 20
Burg Apotheke
Stefan Heetpaß
Ahauserstr. 83
02861 32 05
Cordula Apotheke
Evelyn Schulz-
Geldmacher
Ahauserstr. 117
02861 60 50 41
easy Apotheke am 
Kuhm
Jürgen Robert
Heidener Str. 32
02861 8 09 66 00
St. Josef Apotheke
Anke Terrahe 
Heidener Str. 59
02861 9 02 78 60
Stern Apotheke
Jürgen Robert
Goldstr. 10
02861 9 11 51
Apotheke am Borkener 
Klinikum
Gabriele Regina 
Overwiening e.Kfr.
Propst-Sievert-Weg 8
02861 97 48 00

WESEKE
Löwen Apotheke
Diemut Gebing
Hauptstr. 19
02862 13 44

BURLO
Apotheke am Venn
Evelyn Schulze-
Geldmacher
Waldstr. 4
02862 36 76

HEIDEN
Düwelsteen Apotheke
Sebastian Jander
Alter Kirchplatz 1
02867 81 44

OEDING/
SÜDLOHN
Grenz Apotheke 
Oeding
Dr. Heinrich Bäßmann
Mühlenstr. 2
02862 65 00
Engel-Apotheke
Karin Tophof
Kirchstr. 17
02862 73 94

RAESFELD/ERLE
Femeichen Apotheke
Filiale der Schloss 
Apotheke OHG
Dorothee Frieler-Binner 
& Volker Binner
Silvesterstraße 6
02865 79 65
Schloss Apotheke OHG
Dorothee Frieler-Binner
& Volker Binner
Borkener Straße 2
02865 2 22 
Holzwarth Apotheke 
Marianne Holzwarth
Weseler Str. 18
02865 9 59 10

REKEN + 
ORTSTEILE
Marienapotheke Reken
Günther Brands
Neue Mitte 4
02864 9 41 71
Apotheke am Bahnhof
Henry Hieber
Augustin-Wibbelt-
Platz 1
02864 9 48 10
Apotheke am 
Benediktushof
Henry Hieber
Poststr. 25
02864 88 49 95

VELEN/
RAMSDORF
Andreas Apotheke 
OHG
Apothekerin Sabine 
Ho� eld e.K.
Apothekerin Katrin 
Niermann e.K.
Ignatius Str. 12
02863 26 42
Engel Apotheke
Ulrike Bone-Neumann
Kardinal Van 
Galen Str. 19
02863 43 53
Marienapotheke
Eva Lackmann-Kalmer
Lange Str. 48
02863 53 00 
Apotheke am alten 
Bahnhof 
Ulrike Bone-Neumann
Bahnhofstr. 18
02863 15 63

RHEDE
Hirsch Apotheke 
Frederike Brügelmann
Hohe Str. 16
02872 23 46
Gutersohn Apotheke
Silvan Gutersohn
Bahnhofstr. 24
02872 98 10 00
Neue Markt-Apotheke
Hermann-Josef 
Brügelmann
Gildekamp 1
02872 1533

BOCHOLT
St. Georgius Apotheke
Kathrin 
Reygers-Funk
Markt 9
02871 21 76 70

Apotheke 
am Casinowall
Natalie P� aum
Casinowall 13
02871 18 06 36

Apotheke in 
den Arkaden
Jürgen Robert
Berliner Platz 2
02871 9 95 82 20

AVIE Apotheke
Carsten Häußler 
Welfenstr. 21
02871 2 92 18 45

Punkt Apotheke
� omas Kelz
Ostwall 3-5
02871 3 33 07

Feldmark Apotheke
Sabine Schepers
Wiesenstr. 35
02871 23 88 14

Fildeken Apotheke
Birgit Müssener
Mühlenweg 27
02871 2 31 63

Kronen Apotheke
Christoph Matenaer
Neustr. 13
02871 81 10

Wilhelm Busch 
Apotheke
Matthias Funke
Osterstr. 30
02871 22 61 61

Sertürner-Apotheke
Daniela Wandenelis
Sertürner Straße 1
02871 21 83 70

Münster-Apotheke
Wolfgang Matenaer
Münsterstr. 48
02871 2 55 20

Forum Apotheke
Ste� en Fürer
Nordstraße 6
02871 2 19 28 15

ISSELBURG
Glocken Apotheke
Minervastraße 46
02874 714

AHAUS +
ORTSTEILE
Marien-Apotheke
Maria Luise Nienhaus
Bahnhofstr. 3
02561 39 91
Aesculap-Apotheke
Maria Luise Nienhaus
Wüllener Str. 97B
02561 8 60 33 00
Stephanus-Apotheke
Dr. Hendrik Niemann
Markt 23-25
02561 97 10 32
Apotheke im 
alten Kreishaus
Roland Saimeh
Bahnhofstr. 93
02561 4 44 40 00
Stern Apotheke
Jürgen Robert 
Bahnhofstr. 85
02561 97 11 27
Apotheke am Wall
Dr. Hendrik Niemann
Wallstr. 20
02561 8 60 60
Gesundpunkt Apotheke
Dr. Stephan Barrmeyer
Stadtlohner Str. 24
02561 9 63 58 70
Hamaland-
Apotheke OhG
Dörte Sche� ner & 
Gerrit Sche� ner
Haaksbergener Str. 1
02567 4 43
St. Georg-Apotheke
Ursula Wagner
Wiegbold 19-21
02561 98 72 90

VREDEN
Apotheke Widukind
Andreas Hebenstreit
Königstr. 7
02564 9 34 10
Mühlen Apotheke
Dr. Michael Göring
Wassermühlenstr. 18
02564 9 35 10

Marien-Apotheke
Dr. Michael Göring
Wüllener Str. 24
02564 9 77 55
Hirsch Apotheke
Paul-Winfried Kröger
Wessendorfer Str. 4
02564 20 17
Burg-Apotheke
Bettina Brinkmann
Windmühlenstr. 17
02564 40 49

STADTLOHN
Berkel-Apotheke
Johanne Elias 
Josefstr. 41
02563 20 62 44
Tilly-Apotheke
Dr. med. Markus Jansen
Klosterstr. 20-22
02563 9 34 00
Sonnen-Apotheke
 Jürgen Beimesche
Eschstr. 10
02563 31 32
Kiepenkerl Apotheke
Stefan Heetpaß
Du� ampstr. 56
02563 34 94

GESCHER
Marien-Apotheke
Tobias Bertels
Hofstraße 71
02542 12 50
Post Apotheke
Tobias Bertels
Katharinenstr. 14
02542 66 44
Hirsch Apotheke
Tobias Bertels
Am Campus 5
02542 9 82 59

LEGDEN
Hubertus Apotheke
Inh. Petra Hruby
Hauptstr. 12
02566 12 82

AUCH ONLINE
und mobil lesbar auf

magazingesundheit.de

„…GESUNDHEIT!“ ist das hochwertige regionale  
Magazin für Gesundheit, Prävention und Wohlbefinden 
im Westmünsterland.
Wir berichten über medizinische Themen, aktuelle 
Entwicklungen und gesundes Leben – verständlich, 
fundiert und nah am Menschen.

IHRE VORTEILE EINER ANZEIGENSCHALTUNG:
•	 Starke Präsenz:  

„…GESUNDHEIT!“ liegt in allen fünf Krankenhäu-
sern des Klinikums Westmünsterland kostenfrei aus

•	 Hohe Reichweite:  
Sprechen Sie Menschen im gesamten Kreis Borken 
und angrenzenden Kommunen an

•	 Passgenaue Zielgruppe: 
Erreichen Sie Leserinnen und Leser mit einem 
konkreten Interesse an Gesundheit, Prävention und 
entsprechenden Produkten und Dienstleistungen

•	 Nachhaltige Werbewirkung: 
lange Sichtbarkeit durch zweimonatige Verweildauer 
des Printmagazins

„…GESUNDHEIT!“ steht für Seriosität und Fachkompe-
tenz – die ideale Basis für die Platzierung Ihrer Werbe-
botschaft in einem glaubwürdigen redaktionellen Um-
feld.
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Verlaufsformen: 
Wie entwickelt sich 
die Krankheit?
MS kann unterschiedlich verlaufen. Die häu� gste Form 
ist eine schubförmig-remittierende MS (RRMS). Hier-
bei treten Schübe auf, in denen sich neue Symptome 
entwickeln oder bestehende verschlechtern. Diese bil-
den sich meist vollständig oder teilweise zurück.
Die sekundär progredienten MS (SPMS) entwickelt sich 
o�  aus der RRMS. Die Beschwerden nehmen allmäh-
lich zu – unabhängig von Schüben.
Seltener und auch deutlich schwerer zu behandeln ist 
eine primär progrediente MS (PPMS). Die Symptome 
verschlechtern sich von Beginn an kontinuierlich, ohne 
klare Schübe.

Leben mit MS
MS ist bislang nicht heilbar. Es gibt aber wirksame � e-
rapien, die den Verlauf bremsen, Schübe verhindern 
und Symptome lindern können. Akute Schübe werden 
meist mit hochdosiertem Kortison (z. B. Methylpred-
nisolon) behandelt. Das Kortison bremst die Entzün-
dung im Nervensystem und verkürzt die Dauer des 
Schubs. Bei der verlaufsmodi� zierende � erapie zielen 
die eingesetzten Medikamente darauf ab, das Immun-
system so zu beein� ussen, dass es weniger Entzündun-
gen auslöst. Je nach Beschwerden können auch Physio-
therapie, Ergotherapie, logopädische Maßnahmen oder 
Medikamente gegen Spastik, Schmerzen, Fatigue und 
Blasenprobleme eingesetzt werden. Welche � erapie 
geeignet ist, hängt vom Krankheitsverlauf, der Schwere 
und individuellen Risikofaktoren ab. Eine frühzeitige 
Behandlung kann das Fortschreiten der MS deutlich 
verlangsamen. 
Viele Betro� ene führen ein weitgehend normales Le-
ben, können arbeiten, reisen, Familien gründen. Die 
Lebenserwartung ist durch die Erkrankung meist nur 
geringfügig reduziert. Entscheidend ist eine frühe Dia-
gnose und konsequente Behandlung.
Forschung und neue Medikamente geben zusätzliche 
Ho� nung: In den letzten 20 Jahren hat sich die � era-
pie enorm weiterentwickelt. Auch Ansätze zur Repara-
tur geschädigter Nervenzellen (Remyelinisierung) und 
Gentherapien sind in der Entwicklung. // kre

Multiple Sklerose (MS) 
ist eine chronisch-ent-

zündliche Erkrankung des 
zentralen Nervensystems 
(ZNS), also von Gehirn und 
Rückenmark. Weltweit sind 
rund 2,8 Millionen Menschen 
davon betro� en, in Deutsch-
land etwa 280.000 – Tendenz 
steigend. Besonders häu� g tritt 
die Krankheit zwischen dem 
20. und 40. Lebensjahr auf. 
Frauen sind etwa doppelt so o�  
betro� en wie Männer. Trotz 
intensiver Forschung sind die 
genauen Ursachen noch nicht 
vollständig geklärt. Dennoch 
lassen sich Verlauf und Symp-
tome heute o�  gut behandeln 
und kontrollieren.

Was ist Multiple 
Sklerose?

Bei MS grei�  das Immun-
system irrtümlicherweise 
körpereigene Strukturen 
im zentralen Nervensystem 
an – insbesondere die soge-
nannten Myelinscheiden, die 
die Nervenfasern umhüllen 
und für eine schnelle Weiter-
leitung von Nervenimpulsen 

sorgen. Diese Schutzschicht 
wird durch Entzündungs-
prozesse beschädigt oder 
zerstört. In der Folge kommt 
es zu einer gestörten oder 
blockierten Signalübertra-
gung. „Multiple“ (mehrere) 
bezieht sich auf die vielen, 
über das Gehirn und Rü-
ckenmark verstreuten Ent-
zündungsherde, „Sklerose“ 
(Verhärtung) beschreibt die 
vernarbten, verhärteten Stel-
len im Nervengewebe, die 
nach Abklingen der Entzün-
dung zurückbleiben können.

Ursachen: Warum 
entsteht MS?

Die genaue Ursache der MS 
ist unbekannt, doch man 
geht von einem Zusammen-
spiel mehrerer Faktoren aus. 
MS ist keine klassische Erb-
krankheit, aber bestimmte 
genetische Muster erhöhen 
das Risiko, zu erkranken. 
Wer nahe Verwandte mit MS 
hat, hat ein leicht erhöhtes 
Risiko.
Studien zeigen, dass Men-
schen, die in nördlicheren 

Breitengraden aufwachsen 
(z. B. Mitteleuropa oder Ka-
nada), ein höheres MS-Ri-
siko haben. Ein möglicher 
Zusammenhang besteht mit 
einem Vitamin-D-Mangel, 
da dieser häu� ger in sonnen-
armen Regionen vorkommt. 
Auch Rauchen erhöht das 
Risiko signi� kant.
Infektionen mit bestimmten 
Viren, insbesondere dem Ep-
stein-Barr-Virus (EBV), wer-
den als möglicher Auslöser 
diskutiert. Man vermutet, 
dass die Immunreaktion auf 
das Virus später fehlgeleitet 
wird und sich gegen eigenes 
Gewebe richtet.

Erste Symptome: 
Wenn der Körper 

Signale sendet

MS wird auch als „Krank-
heit mit 1000 Gesichtern“ 
bezeichnet, weil sie sich 
bei jedem Menschen un-
terschiedlich äußern kann. 
Erste Symptome treten o�  
plötzlich auf und verschwin-
den nach einigen Tagen oder 
Wochen wieder – was die 

Diagnose erschweren kann. 
Zu den häu� gsten Frühzei-
chen gehören:
• SEHSTÖRUNGEN: Ver-

schwommenes Sehen, 
Doppelbilder oder ein-
seitiger Sehverlust (Re-
trobulbärneuritis) sind 
o�  erste Anzeichen.

• KRIBBELN ODER 
TAUBHEITSGEFÜHLE:
Häu� g in Armen, Beinen 
oder im Gesicht.

• MUSKELSCHWÄCHE: 
Besonders in den Beinen 
oder bei einseitiger Läh-
mung.

• GLEICHGE WICHTS-
PROBLEME UND KO-
ORDIN ATION S S TÖ -
RUNGEN

• FATIGUE: Eine ausge-
prägte, o�  belastende Er-
schöpfung, die mit kör-
perlicher Anstrengung 
nicht erklärbar ist.

• BLASEN- ODER 
DARMSTÖRUNGEN

Diese Symptome können 
einzeln oder in Kombination 
au� reten – typisch ist, dass 
sie sich über Stunden bis 
Tage entwickeln.

Multiple Sklerose
Wenn das Immunsystem das Nervensystem angrei� 

O�  langwierige 
Diagnose
Die Diagnose MS ist komplex, da es keine einzelne Untersu-
chung gibt, die sie eindeutig bestätigt. Stattdessen basiert sie 
auf einer Kombination aus klinischen Symptomen, bildge-
benden Verfahren und Laboruntersuchungen.
Die wichtigste bildgebende Methode bei MS ist die Magnetre-
sonanztomographie (MRT). Sie zeigt entzündliche Herde im 
Gehirn oder Rückenmark, teils auch alte Narben (Läsionen). 
O�  werden Kontrastmittel eingesetzt, um aktive Entzündun-
gen sichtbar zu machen.
Aufschluss kann auch eine Lumbalpunktion geben. Bei dieser 
Untersuchung wird Nervenwasser (Liquor) aus dem Rücken-
mark entnommen. Typisch für MS sind bestimmte Eiweiße, 
sogenannte oligoklonale Banden, die auf eine chronische Ent-
zündung hinweisen.
Neurologische Test werden genutzt, um die funktionellen 
Ausfälle genauer einzugrenzen. Dabei werden Re� exe, Mus-
kelkra� , Koordination und Sensibilität untersucht.
Nicht zuletzt kann eine Ausschluss-Diagnostik angebracht 
sein. Denn Erkrankungen wie z. B. Borreliose, Lupus und 
Gefäßentzündungen können ähnliche Symptome verursa-
chen wie MS.
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