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mehrt in menschlichen Nervenzellen 
und in den Pheromonen mancher Insek-
ten vorkommt. Perillaaldehyd und ande-
re Substanzen waren dagegen in der 

„Parkinson-Luft“ vermindert.

Früherkennung mit der Nase?
Milne hat eine besonders feine Nase, 
und es ist unklar, wie viele Menschen 
über die besondere Begabung verfügen, 

Parkinson zu riechen. Sollten sich Neu-
rologen wieder auf die uralte ärztliche 
Technik des Erschnupperns von Krank-
heiten besinnen, die seit Hippokrates, 
Galen und Avicenna in der medizini-
schen Literatur dokumentiert ist? Ange-
sichts der Tatsache, dass bislang kein 
molekularer Parameter zur Früherken-
nung von Parkinson existiert, erscheint 
das zumindest erwägenswert. „Faszinie-

rend wäre, wenn durch die Analyse von 
Hauttalg eine diagnostische Prädiktion 
von Parkinson möglich werden würde,“ 
resümierte Reichmann. In Manchester 
überprüfe man die bisherigen Ergebnis-
se mithilfe einer größeren Zahl von 
Schnüffelnden – Menschen und Hunden.

 Dr. med. Thomas M. Heim
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Chemotherapie: Bewahrt Kälte vor Neuropathie?

Chemotherapieinduzierte Polyneuropathien können die Lebens qualität von 
Menschen mit onkologischen Erkrankungen empfindlich stören. Wirksame 
Präventionsmaßnahmen wären bei dieser bislang oft schwer  behandelbaren 
Komplikation von enormem Nutzen.

E in vielversprechender Ansatz zur Prä-
vention der Chemotherapieinduzier-

te Polyneuropathien (CIPN) ist die 
Kryotherapie. Dahinter stehe laut Prof. 
Dr. Claudia Sommer, Neurologie, Uni-
versitätsklinik Würzburg, eine patho-
physiologisch durchaus plausible Ratio-
nale. Die entscheidenden Player seien 
vermutlich Vasokonstriktion, vermin-
derter Blutfluss und somit eine reduzier-
te Toxinexposition in den Akren. Die 
Datenlage zu dieser Kryotherapieindi-
kation ist zwar überschaubar, in den 
letzten Monaten wurden jedoch einige 
erste Studien mit ermutigenden Ergeb-
nissen veröffentlicht.

Mit dem Thermometer sinkt die 
Akzeptanz
In einer niederländischen Studie wurde 
das Tragen von Kältehandschuhen wäh-
rend der Chemotherapie randomisiert 
kontrolliert mit Chemotherapie ohne 
CIPN-Prophylaxe verglichen. Ein Drit-
tel der kryotherapeutisch Behandelten 
schlüpften vorzeitig wieder aus den 
Handschuhen, weil sie die Kälte als sehr 
unangenehm empfanden. Die Auswer-
tung der Studie zeigte keinen signifikan-
ten Einfluss der Kryotherapie auf die 
neuropathischen Schmerzen. Einen ge-
wissen Effekt schien sie aber auf einzel-
ne assoziierte Symptome wie Kribbeln 
in den Fingern und Kraft in den Händen 
zu haben [Beijers AJM et al. Ann Oncol 
2020;31:131–6].

Japanische Forschende wählten ein 
anderes Mittel zur Zirkulationsdrosse-
lung an den Fingerspitzen: chirurgische 
Handschuhe, die eine Nummer zu klein 
waren. Mit dieser Kompressionsbehand-
lung konnten sie bei Brustkrebspatien-
tinnen die Temperatur der Fingerspitzen 
messbar senken. Die Intervention wur-
de gut vertragen und in einer einarmi-
gen Studie lag die CIPN-Rate nach Che-
motherapie mit Paclitaxel bei nur 13,8 % 
[Tsuyuki S et al. Breast 2019;47:22–7]. 
Ohne Prophylaxe wäre laut Literatur 
eine Inzidenz von 44 % zu erwarten.

Kombination von Kälte und Druck?
Eine Arbeitsgruppe in Singapur kombi-
nierte die Prinzipien Kälte und Kom-
pression in einer Proof-of-Concept-Stu-
die mit 13 Teilnehmenden. Bei diesen 
wurde während der Applikation mehre-

rer Zyklen einer Paclitaxel-basierten 
Chemotherapie alle vier Extremitäten 
mit einer speziell zu diesem Zweck ent-
wickelten Apparatur gekühlt und gleich-
zeitig komprimiert. Weder unter dieser 
Kryokompression noch in den beiden 
Kontrollarmen – mit Kühlung und ohne 
Kompression beziehungsweise ganz 
ohne Prophylaxeintervention – trat eine 
schwere Neuropathie auf. Die elektro-
physiologischen Untersuchungen zeig-
ten im Vergleich zwischen den Gruppen 
im Verlauf keinen signifikanten Unter-
schied der sensorischen Nervenamplitu-
den. Die Nervenleit fähigkeit in den Ex-
tremitäten war aber drei Monate nach 
Intervention in den Kontrollgruppen si-
gnifikant gegenüber der Kryokompres-
sionsgruppe abgesunken [Bandla A et al. 
Support Care Cancer 2019, published 
online ahead of print]. Sommer hält das 
Prinzip der Kryokompression für aus-
sichtsreich. Weitere Studien müssten 
nun zeigen, ob die Methode zur CIPN-
Prophylaxe wirklich geeignet sei.  
 Dr. med. Thomas M. Heim
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Aktuelle Updates zu COVID-19

In unserem Online-Dossier „Coronavirus/COVID-19-Up-
date“  finden Sie tagesaktuelle Informationen zur COVID-
19- Pandemie für Ärzte.

www.springermedizin.de/covid-19
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