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HINTERGRUND
Kleine Stromstöße am Vagus-Nerv verhindern nicht nur Epilepsien, sie bessern auch die Stimmung Depressiver

Von Thomas Müller
Was tun, wenn Patienten trotz Antidepressiva über Monate in ihrem Stimmungstief verharren oder regelmäßig Rückfälle bekommen? Einem großen Teil dieser Patienten kann offenbar ein Verfahren helfen, das sich schon bei Patienten mit Therapie-resistenter Epilepsie bewährt hat: Die Vagus-Nerv-Stimulation. Weshalb das Verfahren auch bei Depression wirkt, ist noch nicht vollständig geklärt. Doch offenbar haben manche Formen von Depression und Epilepsie mehr gemeinsam als bisher angenommen.

Weltweit über 16 000 Menschen tragen einen Vagus-Stimulator

Bei der Vagus-Nerv-Stimulation (VNS) wird ein wenige Gramm schweres Gerät unter die Haut im Brustbereich implantiert. Feine Elektroden führen zum Vagus-Nerv im Halsbereich und reizen ihn in bestimmten Intervallen. Davon haben bisher vor allem Patienten mit Epilepsie profitiert, bei denen eine medikamentöse Therapie erfolglos war. Weltweit etwa 16 000 Menschen mit Epilepsie tragen den kleinen Schrittmacher. Immerhin bei 30 bis 40 Prozent solcher Therapie-resistenten Patienten kann die VNS die Zahl der Anfälle deutlich reduzieren.

Als vor 14 Jahren erstmals einem Epilepsie-Patienten das Gerät implantiert wurde, dachte vermutlich noch niemand an eine stimmungsaufhellende Wirkung des Verfahrens. Die Idee war zunächst, daß ein elektrischer Impuls über den Vagus-Nerv das Epilepsie-Gewitter im Kopf stört. Denn bei einem Anfall beginnen Nervenzellen sich synchron zu entladen - und diese Entladungen können sich über große Teile des Gehirns fortpflanzen. Die VNS, so eine Hypothese, kann die Gehirnaktivität wie ein Störfeuer desynchronisieren und damit verhindern, daß sich die Erregung weiter ausbreitet. Dafür spricht etwa, daß der Vagus-Nerv über Zwischenstationen mit dem Hippocampus-System verbunden ist, in dem häufig fokale Anfälle beginnen. In Tierexperimenten ließ sich eine EEG-Desynchronisation durch VNS auch nachweisen (Neurology 59, Suppl 4, 2002, 3).

Entscheidend bei der Wirkungsweise der VNS sind offenbar bestimmte Transmittersysteme, die das neuronale Störfeuer weiterleiten. Dazu gehören auch solche Systeme, die oft bei Depression und Angsterkrankungen vermindert aktiv sind.

So wird ein Großteil der ankommenden Vagus-Signale in der Medulla umgeschaltet und an die Raphe-Kerne sowie den Locus coeruleus weitergeleitet. Die Raphe-Kerne sind die Hauptquelle für Serotonin im Gehirn und verfügen über weitverzweigte Verbindungen in den gesamten Kortex und viele andere Gehirnbereiche. Der Locus coeruleus ist die Hauptquelle für Noradrenalin im Gehirn und hat ebenfalls sehr weitverzweigte Verbindungen mit dem restlichen ZNS. Serotonin und Noradrenalin wiederum wirken stark anti-konvulsiv. Dieselben Transmitter wirken aber auch antidepressiv und angstlösend. Wenn VNS nun die Hauptzentralen des serotonergen und noradrenergen Systems aktiviert, liegt es auf der Hand, daß das Verfahren auch Depressiven helfen müßte.

40 Prozent der Depressiven sprechen auf die Stromstöße an

Tatsächlich wurde eine stimmungsaufhellende Wirkung bei Epilepsiekranken mit VNS bemerkt - und zwar unabhängig von der anti-epileptischen Wirkung. Es folgten Studien mit depressiven Patienten, bei denen eine Therapie mit Medikamenten nicht ausreichend gelang. Dabei sprachen nach acht Wochen bis zu 40 Prozent auf die Impulse an, nach einem Jahr sogar knapp 60 Prozent (Neurology 59, Suppl 4, 2002, 56).

Inzwischen haben weltweit etwa 400 Menschen mit Depressionen einen Stimulator bekommen. Die Methode eignet sich vor allem für Patienten die nicht genügend, aber immerhin etwas auf Antidepressiva ansprechen. Wer überhaupt nicht auf Antidepressiva anspricht, hat jedoch auch bei VNS schlechte Karten.

Seit März 2001 ist die Vagus-Stimulation auch in Europa bei Therapie-refraktärer Depression und bipolaren Störungen zugelassen. Sie wird in Deutschland bereits in einigen Kliniken angeboten.

	STICHWORT 
Vagus-Nerv-Stimulation

Zur Vagus-Nerv-Stimulation (VNS) wird ein etwa 5 cm breites und 1 cm dickes Gerät in Höhe des linken Brustmuskels unter die Haut implantiert. Von dort führt eine feine Leitung zum Vagus-Nerv im Halsbereich. Das Gerät reizt den linken Vagus-Nerven alle fünf Minuten für 30 Sekunden. Einstellungen wie Stromstärke und Frequenz können von außen gesteuert werden. Die Batterie hält acht bis zwölf Jahre. In den ersten Monaten nach der Implantation kann es zu Heiserkeit, Änderungen der Stimmhöhe und leichte Atemprobleme bei Belastung kommen. Kontraindiziert ist die VNS etwa bei Herz- und Lungenkrankheiten, Schluckstörungen und Magengeschwüren.

Informationen zur VNS bei Depression gibt es unter anderem in der Klinik für Psychiatrie und Psychotherapie der Universität Erlangen, Tel.: 0 91 31 / 85 34 61 66.


