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Liebe Mitarbeiter, liebe Kollegen,
liebe Freunde der Neurologischen
Universitatsklinik in Erlangen,

ich freue mich, Ihnen mit dem aktuellen News-
letter wieder die neuesten Informationen
aus unserer Klinik prasentieren zu kénnen.
Dies ist insbesondere eine gute Gelegen-
heit, Ihnen unsere mittlerweile etablierte
und sehr erfolgreich arbeitende vaskulare
Studienambulanz vorzustellen. Unter der Leitung von PD Dr.
Koéhrmann bemuht sich das Team aus zwei Studienarzten und
zwei Studienschwestern, im Rahmen einer Vielzahl von Studien,
die Schlaganfalltherapie weiter zu verbessern und Patienten
neue, innovative Therapiemdoglichkeiten zukommen zu lassen.

yopeh

Die Erforschung neuer Behandlungsansatze fir den Schlagan-
fall ist eine zentrale Aufgabe, der wir uns in der Klinik widmen.
Um eine moglichst gute Durchflihrung von klinischen Studien
zu gewahrleisten, wurde daher 2006 eine Spezialambulanz far
klinische Schlaganfallstudien gegriindet. Im Rahmen dieser Ab-
teilung werden sowohl Studien zur Akutbehandlung als auch
zur Prophylaxe von Schlaganfallen betreut.

Derzeit besteht die Abteilung aus zwei speziell ausgebildeten
Studien-Assistentinnen sogenannten Study-Nurses, Fr. Andrea
Schickert-Schleicher und Fr. Anja Schmidt, sowie zwei aus-
schlieRlich mit der Rekrutierung und der Betreuung von Studi-
enpatienten befassten Arzten. Geleitet wird die Studienambu-
lanz von PD Dr. Martin KGhrmann.

Die zwei Studienarzte wechseln im jahrlichen Rhythmus, der-
zeit sind Herr Dr. Kuramatsu und Herr Dr. Bobinger mit der
Téatigkeit betraut. Durch diese Spezialisierung der Arzte und
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Des Weiteren konnten mit Herrn PD Dr. Dr. Lars Marquardt und
Herrn PD Dr. Harald Marthol erneut zwei Kollegen Ihr Habilitati-
onsverfahren erfolgreich abschlieen - hierzu herzlichen Glick-
wunsch. Aber auch im Bereich Pflege sind wir stets bemuht
das hohe Niveau unseres Mitarbeiterstabes zu erhalten. So
konnten erfreulicherweise eine ganze Reihe neuer, hochqua-
lifizierter Pflegekrafte aus Spanien fur unsere neu umgebaute
Intensivstation gewonnen werden. Wir heiRen diese herzlich
willkommen und winschen Ihnen einen guten Start in Deutsch-
land und unserer Klinik. Nun winsche ich Ihnen viel Spaf8 bei
der Lekture unseres Newsletters, und hoffe Sie nach einer er-
holsamen Urlaubszeit wieder bei einer ganzen Reihe von Ver-

anstaltungen begrufen zu durfen. .

Die Klinikbereiche stellen sich vor - in dieser Ausgabe: Neurovaskulére Studienambulanz

die Verteilung der Aufgaben an nur wenige Mitarbeiter, sind
alle Beteiligten in hohem Mafe mit dem Vorgehen innerhalb
der Studien vertraut und die teilnehmenden Patienten kdnnen
individuell betreut werden.

AKTUELLE VERANSTALTUNGEN:

Mittwochsfortbildungen:
(jeweils 17.15-19.30 Uhr, grofRer Horsaal Kopfklinik)

Termine vormerken:
10.10.,07.11.,28.11. und 12.12.2012

Die genauen Themen werden zu Beginn des Semesters noch
Uber www.neurologie.med.uni-erlangen.de bzw. unseren Fort-
bildungsflyer bekannt gegeben.

Sonstige Veranstaltungen:
19.-20.10.12 HKurs spezieller neurologischer Ultraschall

(DEGUM zertifiziert), Ultraschallabor der Klinik,
Anmeldung Uber daniela.werthan@uk-erlangen.de

20.10.2012 ,Physiotherapie/Atemtherapie bei Muskel-
erkrankungen®, in Kooperation mit dem Landes-
verband der DGM, Fa. Reha & Care, Hermann-

Kolb-Strasse 35b, Nirnberg.

Sitzung des Neuromuskularen Zentrums,
15.00 Uhr, Bibliothek

07.11.2012

10.11.2012 Vom Reagenzglas ans Patientenbett -
interaktiver Workshop, 09.00 — 16.00 Uhr;
Horsaalzentrum Ulmenweg 18

14.11.2012 12. Neuroimmunologische Gesprache, ,Fall

basierte Diskussion der neuen MS-Leitlinie:
Aktuelles und Kniffliges anhand interessanter
Beispiele“ 18:30 Uhr, Horsaalzentrum Ulmen-
weg 18

newsletter ausgabe 02/2012 1




Mit den zwei Study-Nurses steht den Studienteilnehmern zudem
standig ein kompetentes Team mit Rat und Tat zur Seite.

Im Laufe der Jahre hat sich durch diese Organisation eine sehr
erfolgreiche Studienabteilung etabliert. Derzeit werden durch
die Abteilung mehr als 20 meist multizentrische und multinati-
onale Studien betreut. In vielen dieser Studien ist unsere Ab-
teilung dabei unter den am besten rekrutierenden Studienzen-
tren vertreten. Allein in den Jahren 2010/11 konnten so mehr
als 200 Patienten im Rahmen von Studien behandelt werden.

Wir hoffen mit unserer Schlaganfall-Studienambulanz einen
Beitrag dazu zu leisten, dass neue erfolgreiche Behandlungen
flr den Schlaganfall erforscht und etabliert werden kénnen.
Dies mit der bestmdoglichen Sorgfalt und damit auch Sicherheit
fur die teilnehmenden Patienten zu tun, ist unser erklartes Ziel.

Weiterfihrende Informationen zu unserem Team und den der-
zeit laufenden Schlaganfall-Studien erhalten Sie gerne Uber
unsere Studien-Ambulanz Tel.: 09131-85-34673.

Nieder- und hochfrequente Oszillationen als Marker
epileptischer Prozesse
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High-Gamma Oszillationen im invasiven EEG und im simultanen MEG

Essentieller Teil der prachirurgischen Epilepsiediagnostik ist
die Lokalisation epileptischer Areale mittels Elektro- und Ma-
gnetoenzephalografie (EEG bzw. MEG). Neben den konventio-
nellen, funktionellen Markern der Epilepsie, wie Spikes, Sharp-
Waves, iktualen Rhythmen, etc. werden zunehmend auch
oszillatorische Muster fur diese Fragestellungen untersucht.
Sogenannte Hochfrequenz-Oszillationen (HFO) im “Ripples”
(~80-250Hz), “Fast Ripples” (~250-500Hz) und oberen Gamma-
Band (~60-100Hz) kdnnen mittels invasivem EEG abgeleitet
werden (1).

Neuere Arbeiten zeigen, dass auch eine nicht-invasive Erfas-
sung schneller Aktivitat, z.B. mit Oberflachen-EEG (2) und MEG
(3,4) moglich sein kdnnte. Am anderen Ende des Frequenzspek-
trums scheinen epileptische Prozesse mit Aktivitat im Delta-/
Theta-Band und darunter (sogenannten ,Infra-Slow* Aktivitat, (5))
assoziiert zu sein, flr die nicht-invasive Detektionsmethoden
beschrieben und untersucht sind.

Klinisch er6ffnen epileptische Oszillationen neue diagnostische
Moglichkeiten, z.B. bei Patienten mit nur wenigen Anfallen bzw.
interiktualer epileptischer Aktivitat. HFO kénnen Informationen
liefern, die in ihrer Spezifitdt mit dem Goldstandard der An-
fallsaktivitat vergleichbar sind, jedoch auch unabhangig von
Anfallen auftreten.

Im Rahmen verschiedener Teilprojekte werden am Epilepsie-
zentrum Erlangen (EZE) oben gennannte Potenziale naher cha-
rakterisiert, Methoden der Detektion und Lokalisation solcher
Oszillationen untersucht, sowie die Interaktion mit physiolo-
gischen Hirnfunktionen analysiert.
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Dazu werden Epilepsiepatienten mit pharmakoresistenten
Epilepsien mit simultanem invasiven und Oberflachen-EEG
sowie MEG untersucht. Durch die exakte Synchronisation der
verschiedenen Methoden sollen Entsprechungen im nicht-
invasiven MEG und EEG identifiziert und charakterisiert werden.
Diese Korrelate dienen dann der Implementierung einer rein
nicht-invasiven Methode zum Imaging nieder- und hochfre-
quenter Oszillationen als Marker epileptischer Prozesse.
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Quellenanalyse von High-Gamma Oszillationen im MEG
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Neues vom DRG-Team

Wir, die beiden Kodier-
fachkrafte des DRG-
Teams, Nebahat Daum
(seit 2007) und Clau-
dia Lechtenberg (seit
2004), kimmern uns
hauptsachlich um die
Kodierung der aktuel-
len stationaren Falle
und die Vorbereitung und Durchfiihrung von MDK-Begehungen.
Dazu Uberprufen wir die Kodierungen aller Stationen der Neu-
rologie, erganzen falls nétig, und kodieren zum Teil anhand
der Akte oder des Arztbriefes selbstandig. Fur die MDK-Be-
gehungen werden monatlich zirca 45 Akten auf Nachweise flr
die Richtigkeit der Abrechnung von uns durchgesehen und bei
den Begehungen verteidigt. AuBerdem kimmern wir uns um

die Anfragen der Privatkassen, schulen Arzte bezlglich des
Kodierens und sind Anlaufstelle fir alle Anfragen seitens der
Verwaltung, zentralem Controlling, Patientenmanagement und
Arzte zum Thema Kodierung und MDK. Frau Kozay, seit 2009
Stationssekretarin der Stroke Unit, unterstitzt unsere Arbeit,
indem sie sich in Zusammenarbeit mit Arzten, Pflegekraften
und Co-Therapeuten unermudlich um eine ausreichende Doku-
mentation der Schlaganfallkomplexbehandlung bemiiht. Dies
fUhrt zu einer deutlichen Verbesserung der Dokumentation und
dadurch auch zu einer hoheren Akzeptanz der Schlaganfall-
komplexbehandlung durch den MDK.

Seit Juni 2012 prasentiert sich das DRG-Team in neuer Be-
setzung. Prof. Dr. Maihofner ist als Stellvertreter des DRG-
Beauftragten PD Dr. Kbhrmann jetzt mit dabei. Beide begleiten
uns zu den MDK-Begehungen, um gegebenenfalls in strittigen
Fallen mit den MDK-Gutachtern zu einer Einigung zu gelangen.

+++ Newsticker +++

Antrittsvorlesungen: Marquardt/Marthol:

Herr PD Dr. Dr. med. Lars Marquardt hat am 29.06.2012
seine Antrittsvorlesung mit dem Titel ,Frauen sind an-
ders—geschlechtsspezifische Unterschiede in der
Neurologie“ gehalten und die Venia legendi erhalten.

Herr PD Dr. med. Harald Marthol hat am 22.06.2012
seine Antrittsvorlesung zum Thema ,Schlaganfall und
autonome Funktionsstorung: Henne oder Ei ?“ gehalten
und damit sein Habilitationsverfahren abgeschlossen.
Er veranschaulichte inwieweit kardiovaskular autonome
Regulationsstorungen (Henne) Schlaganfalle (Ei) beglins-
tigen konnen, aber auch umgekehrt Schlaganfalle selbst
biet der Epidemiologie/Statistk im Jahre 2010 auch zum ,Doc- (Henne) zu autonomen Funktionsstérungen (Ei) fihren und dadurch
tor of Philosophy“ an der Universitdt Oxford promoviert worden. schwerwiegende kardiovaskuldre Komplikationen férdern kénnen.

Die gesamte Klinik gratuliert den beiden Kollegen herzlich zum erfolgreichen Abschluf3 Ihres Habilitationsverfahrens!

Neben seiner Promotion zum Dr. med. an der Uni
Heidelberg ist er mit einer Arbeit auf dem Ge-

3. Platz der ,Neurofighter“ bei ,,Rudern gegen Krebs“:

Am 17.06. fand zum 2. Mal in der Region Erlangen-Nurnberg die Benefizregatta ,Rudern gegen
Krebs*“ zugunsten der Stiftung ,Leben mit Krebs“, diesmal am Dutzendteich in Nirnberg statt.
Am Start fir die gute Sache (www.stiftung-leben-krebs.de) waren mehr als 100 Vierer-Teams, gt
vorwiegend aus dem medizinischen Bereich jedoch auch aus der Wirtschaft, Prominenz und
nicht zuletzt aus den Reihen der Patienten. Das Team der Neurologie (v.|. PD Dr. Lars Marquardt,
Sabine Volklein, Dr. Axel Schramm, Dr. Bastian Volbers) konnte dabei unter dem programmati-
schen Teamnamen ,Neurofighter” den 3. Platz in der Kategorie ,Manner“ erkampfen.

Erforschung seltener Schlaganfallursachen:

Die Pathophysiologie seltener Schlaganfallursachen zu verstehen ist eine schwierige Herausforderung. In zwei kirzlich in der Fachzeitschrift Neuro-
logy publizierten Arbeiten konnten durch Arzte unserer Klinik Untersuchungen zum Verstandnis zwei sehr seltener Schlaganfallursachen bei jungen
Patienten beschrieben werden. Im Fall eines 22-jahrigen mit Schlaganfall und einer Sehverschlechterung beider Augen fand sich eine Engstelle an
der mittleren Gehirnschlagader. Als Ursache konnte eine, mit solchen Engstellen und Schlaganfallen einhergehende Augenerkrankung, eine sog.
»Akute posteriore multifokale plakoide Pigmentepithelopathie® diagnostiziert werden. Mit geeigneter Therapie konnte ein Fortschreiten der Erkran-
kung verhindert werden.? Bei einem 25-jahrigen mit wiederholten Schlaganfallen seit dem 12. Lebensjahr fand sich das seltene Bild eines immer
wieder kehrenden Vasospasmus der Halsschlagader. Mit Hilfe von speziellen autonomen Testungen konnte erstmals ein Hinweis auf die zugrunde
liegende Stérung dieses seltenen Krankheitsbildes gewonnen werden.? Zwar handelt es sich in beiden Fallen um Einzelfall-Untersuchungen, diese
bieten aber haufig gerade bei so seltenen Schlaganfallursachen die einzige Moglichkeit Erkenntnisse Uber Grundlagen und Behandlung dieser
Erkrankungen zu gewinnen.

1) Moeller S, Hilz MJ, Blinzler C, Koehn J, Doerfler A, Schwab S, K6hrmann M. Neurology. 2012;78(23):1892-4.
2) Volbers B, Kaldefoss K, Bergua A, Kloska S, Schwab S, Kdhrmann M. Neurology. 2012;78(12):e80-1.

Neue diagnostische Moglichkeiten in der Schwindeldiagnostik — der Kopfimpulstest:

Um zentrale Schwindelursachen noch besser von peripheren Stérungen abgrenzen zu konnen wurde flr die Klinische
Neurophysiologie ein Gerat zur computergestiitzen Erfassung des sog. Halmagyi-Kopfimpulstestes angeschafft.
Die Beurteilung des vestibulo-okularen Reflexes (VOR) erfolgt durch Messung, Aufnahme, Anzeige und Analyse von
Kopf- und Augenbewegungen nach einer abrupten Kopfdrehung. Bei peripherer Ursache treten vor oder nach dem
Kopfimpuls korrektive sakkadische Augenbewegungen auf (Catch-up-Sakkade) und der Gain des Kopfes im Ver-
gleich zum Auge ist nicht gleichwertig. Die Messung kann innerhalb weniger Minuten durchgefihrt werden und ist
zudem, im Vergleich zur rein klinischen Testung, durch die Erfassung von verdeckten (,covert”) Sakkaden sensitiver.

(Hor-) Buchtipp fiir die Urlaubstage: Arno Geiger — Der alte Konig in seinem Exil.:

Arno Geiger hat ein tief berlihrendes und hochgelobtes Buch Uber seinen Vater geschrieben, der trotz seiner Alzheimerkrankheit
£ mit Vitalitat, Witz und Klugheit beeindruckt. Der Autor erzahlt, wie er dabei nochmals Freundschaft mit seinem Vater schlieft. In nur

1 scheinbar sinnlosen und oft so wunderbar poetischen Satzen entdeckt er, dass es auch im Alter und trotz der Erkrankung, in der
Person des Vaters noch alles gibt: Charme, Witz, Selbstbewusstsein und Wirde. Auf intuitive Weise vermittelt dieses stellenweise
sehr komische Buch einen zutiefst menschlichen Weg fur den Umgang mit Alzheimer-Kranken und ist v.a. in seiner Hoérbuchversion
(eindrucklich gelesen von Matthias Brandt) besonders empfehlenswert.
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