
Spontane Hämatombildung 
an der Volarseite des Mittel-
	ngers.
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Unangenehme Missemp�ndungen

Woher kommen die Schmerzen und Hämatome? 
 _ Bei einer 42-jährigen, ansonsten gesunden Patientin kam es 

seit etwa neun Monaten wiederholt zum Aufschießen schmerz-
ha�er subkutaner Knoten an den Volarseiten einzelner Finger. 
Aus diesen entwickelte sich innerhalb weniger Stunden ein Hä-
matom, welches mit brennenden Missemp�ndungen einher-
ging. Die Patientin war Nichtraucherin und nahm nur selten 
Kopfschmerztabletten ein. 

Stets war nur ein einzelner Finger betro�en, am häu�gsten 
die Mittel- und Zeige�nger. Die Symptome verschwanden in-
nerhalb weniger Tage vollständig. Die Abstände zwischen den 
Episoden zeigten keinerlei Regelha�igkeit. 

Die Diagnose lautete Achenbach-Syndrom. Die Erkrankung 
ist durch spontane paroxysmale Schwellungen, Schmerzen, 
 Parästhesien und Hämatome meist an den Fingern, seltener an 
den Zehen gekennzeichnet. Frauen im mittleren Lebensalter 
sind häu�ger betro�en. Minortraumen und die Einnahme 
 ergotaminhaltiger Medikamente werden als Auslöser disku-
tiert. Die Ruptur kleinster Venen stellt eine weitere Hypothese 
dar. Blutgerinnung und Doppler-Sonogra�e sind unau�ällig. 

Kleinste Blutungen sind in der Kapillarmikroskopie sichtbar. 
In Einzelfällen wurde ein reduzierter digitaler Blut�uss im 
 Angiogramm beobachtet. 

Di�erenzialdiagnostisch sind das Raynaud-Phänomen (zwei-
phasige Reaktion auf Kältereiz), das erythrozytäre Sensibili-
sierungssyndrom (Painful-Bruising-Syndrome; eher an den Bei-
nen und am Rumpf), eine Spontanruptur der Vincula tendinum, 
Purpura senilis, die seltene �rombophlebitis einer Fingervene, 
eine Dermatitis artefacta oder auch Traumata zu bedenken.

Die benigne und selbstlimitierte Erkrankung kann durch 
sorgfältige klinische Untersuchung und Anamneseerhebung dia-
gnostiziert werden. So können unnötige Untersuchungen des La-
bors und der Bildgebung vermieden werden. Der Patient sollte 
dahingehend beruhigt werden, dass eine ernstha�e Erkrankung 
auszuschließen ist. Die Akutbehandlung besteht im Kühlen. ■
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Stellen Sie uns  
Ihren Fall vor.  

Bei Veröffentlichung 
erhalten Sie 100 Euro!
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