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Die Bandscheibe oder der Diskus dient als Stossdampfer zwischen den T-f+41 6221002 21
Wirbelkérpern. Der Diskus besteht aus einem bindegewebig straffen Ring (Anulus) !;).‘C;ajfn!g;?na;om
und einem sich je nach einwirkender Belastung verschiebenden, gallertartigem www.spinasana.com

Kern, dem Nukleus. Vor allem an der Lendenwirbelsaule ist der Diskus grossen
Belastungen ausgesetzt und es kommt meistens schon im Alter ab 30 Jahren zu
Rissbildungen im dusseren Ring, dem Anulus.

Wenn nun das zentrale Nukleusmaterial entlang einem Riss im Anulus nach aussen
tritt, spricht man von einem Bandscheibenvorfall beziehungsweise einer
Diskushernie (Abb.1).

Bandscheibenvorfaille kommen meist an der
Lendenwirbelsaule und deutlich weniger an
der Halswirbelsaule vor. Sehr selten treten
diese an der Brustwirbelsaule auf. Diese
Diskushernie kann im Anfangsstadium
Kreuzschmerzen verursachen. Sobald aber
der Bandscheibenvorfall beziehungsweise das
austretende Kernmaterial (Nucleus) auf einen
Nerven drickt (Nervenkompression), kommt
es auch zu ausstrahlenden Schmerzen
(bandférmig) in eine der Extremitaten. Band-
scheibenvorfalle der Halswirbelsaule
verursachen Schmerzen im Arm
beziehungsweise Bandscheiben- vorfalle der
Lendenwirbelsaule solche im Bein. Dabei gibt
das Verteilungsmuster des Schmerzes im Arm
resp. Bein Hinweise auf das betroffene
Bandscheibenniveau.

Abbildung 1

Nebst dem Schmerz kommt es oft auch zu Kribbeln (Parasthesien) und
Geflhlsstorungen (gestorte Oberflachensensibilitat) in der betroffenen
Ausbreitungsregion des unter Druck stehenden Nerven. Schlussendlich kann auch
ein motorischer Ausfall des Nerven auftreten, d.h. an der betroffenen Extremitat
steht die Muskelkraft nicht mehr unter Kontrolle. Sie kbnnen dies selbst testen,
indem Sie versuchen, auf den Fersen und den Zehenspitzen zu gehen.
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Die Therapie hangt vom Ausmass der Symptome wie Schmerz und Ldhmung ab.

Geflihlsstérungen und Kribbeln stehen nicht an erster Stelle der Leitsymptome im ;gggezze”"c’madt 2
arau

Hinblick auf die einzuschlagende Diagnostik und Therapie. Bei erheblichen Bein- T +41 62210 02 21

oder Armschmerzen und/oder Léhmungserscheinungen mit Verlust der info@spinasana.com

spinasana@hin.ch

motorischen Kontrolle ist in jedem Fall dringend eine
Magnetresonanztomographie (MRI) oder zumindest eine Computertomographie
(CT) angezeigt. Abbildung 2 zeigt ein Lendenwirbel-MRI von der Seite mit grossem
Bandscheibenvorfall.

Www.spmasanavcom

Notfalloperationen sind nur bei medikamentds nicht beherrschbaren
Schmerzzustanden oder funktionell ins Gewicht fallenden
Lahmungserscheinungen, wie z.B. nicht mehr Heben kénnen des Fusses oder der
Hand, durchzufuhren. Ansonsten gilt die Regel, dass man zumindest 6 Wochen
eine medikamentése Therapie mit zusatzlicher Physiotherapie oder
moglicherweise auch eine zweiwdchige stationadre Therapie versucht.

Abbildung 2
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