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Neue Wege in der Bandscheibentherapie

durch Immunmodulation

PRP-Injektionen kénnen Degeneration aufhalten

Unsere Bandscheiben sorgen als flexible Verbindung zwischen den einzel-
nen Wirbeln dafiir, dass sich diese stets in optimaler Entfernung zueinan-
der befinden und so die Bandspannung aufrecht erhalten wird. Mit der Zeit
Jedoch ldsst die Funktion der Bandscheiben nach - und zwar bei einigen
Menschen deutlich schneller als bei anderen. Bislang gab es kaum Még-
lichkeiten, ein Fortschreiten dieser Degeneration zu verhindern. Prof. Dr.
Andreas Veihelmann, Arztlicher Direktor und Chefarzt der ACURA-Kliniken
Falkenburg und Waldbronn, der selbst auf dem Gebiet der Immunmodula-
tion geforscht hat, setzt jetzt auf Injektionen, welche direkt in den Band-

scheibenkern gegeben werden.

Herr Prof. Veihelmann, wie muss man
sich das Nachlassen der Bandschei-
benfunktion vorstellen?

Prof. Veihelmann: Unsere Bandscheiben
werden wie der Gelenkknorpel auch per
Diffusion mit N&hrstoffen versorgt. Dies
funktioniert wie bei einem Schwamm:
Im Liegen — also zumeist wahrend der
Nacht — saugt sich der Bandscheibenkern
mit Wasser und Nahrstoffen voll und wird
prall und elastisch. Unter Belastung —
also am Tag —wird das Wasser dann aus
dem Bandscheibenkern herausgewalkt.
Irgendwann schafft die Bandscheibe es
nicht mehr, die Uber Tag ausgetretene
Flussigkeit komplett wieder zu ersetzen
— das ist der Beginn der Degeneration. Im
MRT (Kernspin) erscheint der Bandschei-
benkern dann oft bereits dunkel verfarbt,
man spricht von einer ,,schwarzen“ Band-
scheibe. Manchmal verspiiren Betroffene
in diesem Stadium bereits mehr oder we-
niger starke Riickenschmerzen.

Diese Degeneration konnte bisher nicht
aufgehalten, sondern letztlich nur dia-
gnostiziert werden. Jetzt soll eine neu-
artige Spritze das Fortschreiten des Ver-
schleiBes nicht nur aufhalten, sondern
moglicherweise sogar eine Regenerati-
on herbeifiihren. Wie funktioniert das?

Prof. Veihelmann: Es gibt Hinweise, dass
die Degeneration der Bandscheibe von
einem Low-Grade-Infekt ausgeldst bzw.
unterhalten wird. Geldnge es, diesen
Infekt langfristig zu bekampfen, so die
Annahme, wiirde das einen véllig neuen
Weg der Bekdmpfung von Bandscheiben-
schmerzen er6ffnen. Ein dhnlicher Ansatz

hat nun zu einer im Juni 2016 veréffent-
lichten Studie gefiihrt, in der amerika-
nische Forscher erfolgreich nachweisen
konnten, dass sich durch eine einzige
PRP-Injektion in den Bandscheibenkern
eine signifikante Verbesserung der
Schmerzen und auch der Beweglichkeit
erreichen ldsst. Die Patienten erhielten
Injektionen in bis zu fiinf Bandscheibe-
netagen tibereinander und wurden tber
einen Zeitraum von zwei Jahren beobach-
tet. Die Ergebnisse sind so iiberzeugend,
dass wir seit einigen Monaten nun auch
diese Therapie anbieten — zumal es prak-
tisch keine Nebenwirkungen gibt.

Was ist das Besondere an der Wunder-
waffe ,,PRP“, die den Patienten in die
Bandscheibe gespritzt wird?

Prof. Veihelmann: Wann immer im Kérper
eine Entziindung oder eine Verletzung
auftritt, werden sogenannte Wachstums-
faktoren ausgeschiittet, um sie zu heilen.
Wachstumsfaktoren sind fiir eine ganze
Reihe von Reparaturmechanismen zu-
stdndig — unter anderem auch fiir die Bil-
dung neuer Blutgefafie zur schnellen Ver-
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sorgung an der ,Unfallstelle“. Container
fiir diese Wirkstoffe sind unter anderem
die im Blut vorkommenden Thrombozy-
ten (Blutpladttchen), welche neben den
Wachstumsfaktoren auch verschiedenste
Proteasen und Glycoproteine enthalten.
Mittels Zentrifugierung konnen diese aus
dem Eigenblut des Patienten gewonnen
werden. Aus dem Blut des Patienten wird
so PRP - Platelet Rich Plasma, ein hoch-
wirksamer ,,Selbstheilungscocktail“.

Das klingt aufwendig. Wie lange dauert
es, das PRP fiir einen Patienten herzu-
stellen, und wie lange dauert die Be-
handlung?

Prof. Veihelmann: Die Herstellung des
PRP kann innerhalb weniger Minuten
erfolgen — es sind also nicht wie bei an-
deren Verfahren zur Gewinnung von Zy-
tokinhemmern mehrere Termine oder
gar eine komplizierte Aufbereitung des
Blutes notwendig. Wir nehmen den Pati-
enten ganz einfach Blut mit einer Spritze
ab, welches dann vor Ort aufkonzentriert
wird. Der Eingriff selbst ist vergleichbar mit
einer Cortisonspritze in den Riicken — nur
ohne deren unerwiinschte Begleiterschei-
nungen, da wir ja ausschlieBlich kérperei-
gene Substanzen verwenden. Die ganze
Behandlung dauert je nach Anzahl der zu
behandelnden Bandscheiben nicht langer
als etwa dreifSig Minuten und kann unter
Umstanden auch ambulant erfolgen.

Herr Prof. Veihelmann, haben Sie herz-
lichen Dank fiir das Gespréach!
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