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er in den Nervenkanal des Unterkie- 
fers eintritt, mit der Kryosonde be- 
handelt wird. 

Die Kryoanalgesie der Trigeminus- 
neuralgie erbringt exzellente Ergeb- 
nisse. In der Oxford-Studie [1] hat- 
ten von 25 behandelten Patienten 
alle eine Linderung fiber 8 Wochen, 
60% hatten sogar eine Erleichte- 
rung ffir bis zu 6 Monaten.  Eine 
Gruppe von 20 Patienten mit einer 
postherpetischen Neuralgie schnitt 
erwartungsgem/il3 nicht so gut ab. 
Nur 60% hatten Linderung fiber 
8 Wochen und nur 7% bis zu 6 Mo- 
naten. 

Unabhfingig v o n d e r  langen Wirk- 
dauer ist das Attraktivste die Rever- 
sibilit/it der Nervensch~idigung, da 
Axone, aber nicht Zellen unterkfihlt 
werden. Die Kryoanalgesie kann so- 
mit wiederholt angewandt werden. 
Die Methode ist ambulant  durch- 
fiihrbar. Dies ist unter dem Gesichts- 
punkt der Kostend/impfung auch 
noch ein wesentlicher Aspekt. 

Kryoanalgesie ist sicher nicht das 
Wundermittel der Schmerzbehand- 
lung, aber durch die Kryoanalgesie 
kann einigen Patienten mit schwierig 
zu behandelnden Schmerzen eine 
gute Linderung verschafft werden. 
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Reflexabschwfichung oder Parese durch funktionelle St6rungen 

Frage Antwort 

Ist es m6glich, dab funktionelle St6- 
rungen (z.B. Blockierungen des Ileo- 
sakralgelenkes oder Blockierung bei 
L4) Reflexdifferenzen und Paresen 
verschiedener Muskeln eines Beines 
bedingen? Oder muB man bei Vorlie- 
gen einer Reflexabschwfichung oder 
einer Parese mehrerer Muskelgrup- 
pen ohne Ausnahme von einer neu- 
rologischen Erkrankung ausgehen. 
Gibt es gr6Bere Untersuchungen 
oder wisscnschaftliche Bcrichtc fiber 
diese Frage? 
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Funktionelle St6rungen k6nnen fiber 
Schmerzen modulierende Einflfisse 
auf Reflexe nehmen, allerdings nur 
im Sinne einer Bahnung, das heiBt 
einer leichten Verst/irkung der Eigen- 
reflexe. Eine Minderung yon Eigen- 
reflexen im schmerzhaften Areal hat 
immer eine Nervensch/idigung zur 
Voraussetzung. Umfangreichere 
Untersuchungen zu dieser Frage 
kenne ich allerdings nicht. 

Wichtig ist es in diesem Zusammen- 
hang, darauf  hinzuwci~cn, dab auch 
BandschcibcnvorFdlle zu Blockierun- 
gen im Ileosakralgclcnk als cinzigcm 
Symptom ffihren k6nnen, und also 
die Annahme, cinc Blockierung 

schlieBe einen Vorfall aus, irrig ist. 
Darfiberhinaus sind auch im Compu- 
ter tomogramm dargestellte Band- 
scheibenvorffille in einem gewissen 
Grad unter konservativer Therapie 
rfickbildungsffihig. 
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