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Diagnose-Kriterien: RLS f e
International RLS Study Group 2014 T

» Essentielle Kriterien

v' Bewegungsdrang der Beine meist begleitet oder verursacht
mit/durch Missempfindungen. Zudem Beteiligung der Arme
und anderer Korperareale moglich

v' Symptombeginn oder -verschlechterung in Ruhe
und bei Inaktivitat

v' Reduktion der Beschwerden durch Bewegung oder
Muskeldehnung, solange diese anhalt

v Manifestation oder Beschwerdemaximum am Abend oder in
der Nacht

v' Beschwerden werden nicht durch eine andere
Grunderkrankung erklart (z. B. Myalgie, Crampus Syndrom,
Odeme etc.)
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Diagnosekriterium: Milempfindungen (T)

» Wie sehen diese aus?
» Kribbeln, Ameisenlaufen
> Kalte, Hitze
» Schraubstock, Druck in der Tiefe / in den Knochen
» Ziehen, Bohren , Brennen
» Stechen, Jucken
» Unbeschreiblich

» Wo sind diese Beschwerden?
» Meist an den Beinen
» Kndchel und Unterschenkel > Oberschenkel, Ful3e
» Bds, seitenwechselnd, seitenbetont
» In 30% Arme mitbetroffen
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Symptome von RLS-Patienten

Missempfindungen 61,1
Schlafunterbrechung 60,6
Schme rz™ S 59 4

e hage n™ N 58 2

Bewegungsdrang 55,3
Einschlafstarungen™ s mmmsmmmmm, 4.8, 1
Erschopfung am Tag 43,3
Nicht ausreichender Schlaf 40,1
Durchschlafstérungen 39,2
Zuckungen 37
Tagesmudigkeit 32,2
Tendenz zur Depression 26,2
Konzentrationsstorungen 18,4
0 20 40 60

*Diese Symptome werden als ,,am beschwerlichsten” von den Patienten beurteilt R LS_Patie nte n (0/0)

Nach Allen R.P. et al. (2005): Arch Intern Med 165 (11): 1286-92.
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Nach Hornyak M. et al. (2011): Schmerz 25 (5): 544-51

Tagesrhythmik der RLS-Symptome l’%)

Auspragung der RLS- Symptome
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Uhrzeit
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Diagnose-Kriterien: RLS { T)

> Unterstutzende Kriterien

v Familienanamnese
v Ansprechen auf dopaminerge Therapie

v Positiver Dopa-Test mit 100 mg
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RLS und Alter T
Allen R.P. et al. (2005): Arch Intern Med 165 (11): 1286-92.

87 o _
»RLS Patienten (n=416)

»>6

>4 =

> Pravalenz %

»2

>0 I I I I I I |
»>20-29 »30-39 >40-49 >»50-59 > 60-69 >70-79 >=>80

» Altersgruppe (Jahre)
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RLS-D K | ' -)
S - Diagnosti T

» Arztgesprach

v oft fehlen die richtigen Worte die Symptome zu nennen
v Vermischung der Symptome bei anderen Erkrankungen
v' Scham, da subj. Symptome nicht glaubhaft wirken

v Medikamenteliste mitbringen

» Neurologische Untersuchung des Korpers
v idiopath. RLS unauffallig

v Sympt. RLS pathologisch, dann weitere Diagnostik
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RLS - Diagnhostik Il 17)

» Labordiagnostik

v BB
v" Ferritin (path. unter 20 ng/ml, sollte > 50 ng/ml liegen), ggf. Fe
v' Kreatinin, BZ

v' Ca, ggf. Parathormon 3 G T
v Vit. B 12, Folsaure A EEAL
v' TSH basal '- o - "‘ -
v' ggf. erweiterte Diagnostik ‘=

» Apparative Diagnostik abhangig von sympt. Genese

v Radiculopathie, Lumbalkanalstenose: CT, MRT
v Polyneuropathie: Labor, Liquor, NLG, EMG

v’ vascular: arterieller u. venoser Status

v’ Schlaflabor im Ausnahmefall
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RLS und Schlaflabor l;T)

> Schlaflabor kann sinnvoll sein bei.....

» untypischen Beschwerden
» fehlender Wirkung der Therapie

» Tagesmudigkeit ohne typisches RLS

» zusatzlichen schlafbezogenen Atemstorungen
» Kindern |
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Ursachen - RLS I T)

» Anlagebedingt / genetisch / familiar
> In gut 50% der Betroffenen

» Symptomatisch im Rahmen anderer Erkrankungen
» Nierenschwache / Dialyse

» Eisenmangel und/oder Anamie
» Polyneuropathie, v.a. diabetische

» Parkinson Krankheit

» Ischiaslasion, Lendenwirbelkanalverengung
» Rheumatoide Arthritis

» Medikamenten bedingt oder -verstarkt
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Medik RL l-—-)
edikamente und S T

Medikamente, die RLS verstarken oder auslosen

» Neuroleptika, u.a.
» Clozapin, Haloperidol, Lithium,
Risperidon, Sulpirid
» Antidepressiva, u.a.
» Amitriptylin, Citalopram, Doxepin,
Fluoxetin, Mianserin, Mirtazapin
» Magenmittel
» Cimetidin, Metoclopramid

» Diverse: Koffein, L-Thyroxin
» Bel Neuverordnung RLS-Vertraglichkeit erfragen

» Nebenwirkung kann dosisabhangig sein
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Praktische Therapieempfehlungen (%)

» Wann therapieren ?
v bei Leidensdruck des Patienten
v bei Schlafstdrungen

v wenn Tagesmudigkeit die Leistungsfahigkeit
Im Alltag beeintrachtig

» Therapie der Wahl ist abhangig von
v Nebenerkrankungen
v Vertraglichkeit der Medikamente
v Medikamentenliste
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> Bei leichtgradigem RLS Der richtige

» bel Einschlafstérungen
v'L-Dopa standard bis 200 mg ;e richtige
» bei Durchschlafstérungen
v'L-Dopa retardiert bis 200 mg
v'in der Nacht 2. Dosis mit l6slichem L-Dopa
» bel Ein- und Durchschlafstérungen
v'L-Dopa standard und L-Dopa retardiert
» bel Beschwerden tagstber
v'mehrfach taglich L-Dopa standard
» max. L-Dopa Tagesdosis 300 mg /d

sorte
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RLS - Therapie mit Dopaminagonisten

» Immer bel mittel- bis schwergradigem RLS

»Dopaminagonist
Monotherapie oder in Kombination mit L-Dopa

»Ropinirol (Adartrel, Requip, Generika)
» Beginn 0,25 mg, max. 4mg TD P .

\

» Bei starken Rauchern evtl. unwirksam C/ \3

\ //

. . . ?
»Pramipexol (Sifrol, Generika)

» Beginn %2 Thl. 0,18 mg, max 0,54 mg TD

»Rotigotin (Neupro, Leganto) - als
Pflasteranwendung
» Beginn 1 mg, max. 3mg TD
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RLS — Augmentation =
) @

» bedeutet eine unter dopaminerger Therapie auftretende
» Zunahme der RLS Beschwerden an Intensitat oder
» Ausbreitung der Beschwerden in andere Korperregionen
oder
» eine zeitliche Vorverlagerung in den Tag oder in die
frihen Morgenstunden

» Dieses Problem ist abhangig von
» Therapiedauer und DosishOhe und
» zeigt sich bel 10 bis 80% unter Therapie
» am haufigsten unter Levodopa gefolgt von den
kurzwirksamen Dopaminagonisten Pramipexol und
Ropinirol
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RLS — Second-line-Therapie |%)

» Bel unzureichender Wirkung von L-Dopa und / oder
Dopaminagonisten oder Augmentation

» Schmerzmittel - Opioide und Opiate
» Abhangigkeitsrisiko beachten und aufklaren
» v.a. bei bestehenden Schmerzen durch andere
Erkrankungen

» Achtung A

* Verstopfung, Schwindel, Gedachtnisstorung, Sturze

v Tramadol - Tropfen, Retard
v Tilidin - Retard
v’ Oxycodon
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RLS und Lifestyle 17)

» Essen
» Nicht zuviel, nicht zu spéat, nicht zu machtig

> Alkohol

» Vertraglichkeit individuell
» Kann RLS verstarken

» Sport
» Nicht zuviel
» Nicht zu wenig?

» Verzicht auf Entspannungstechniken
» Autogenes Training, Muskelentspannung nach Jacobsen
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Alternative Methoden (T)
zur RLS-Behandlung

» Bioresonanztherapie, Homo6opathie,
Magnetfeldtherapie, Akupunktur und viele mehr......

» Wirksamkeit nicht wissenschaftlich bewiesen
» Je teurer, desto unserioser

» Viel Berichte im Internet

» Placeboeffekte?
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H o Zur Suche Text hier eingeben

ALLES UBER RESTLESS LEGS SYNDROM

RLS Selbsttest 142
RLS Hirnbank

RLS Therapie
RLS in der Schwangerschaft

RLS bei Kindern RLS e. V. — Biicher

Augmentation

o Alternativbehandlung

News WIR UBER UNS

ALTERNATIVBEHANDLUNG

Welche alternative Behandlungméoglichkeiten gibt es?

RESTLESS LEGS
VEREINIGUNG

SELBSTHILFEGRUPPEN WISSENSWERTES

Hotline

h
Beratung durc
arztlichen Beirat

M'ITTWOCHSI 16-18Uhr
089 - 5502 88 82

e

Viele RLS-Patienten behandeln ihre Beschwerden gerade zu Beginn der Erkrankung intuitiv richtig mit Kaltduschen und

Einreiben der Beine mit Kithlgel oder kiihlenden Salben oder Lotionen, was bei leichteren Symptomen haufig kurzfristige

Linderung verschafft.

Es gibt bisher keine wissenschaftlichen Beweise der
Wirksamkeit fiir vielerorts angepriesene Therapieformen wie
z.B.

_ Bioresonanztherapie,
_ Homdopathie,

_ Magnetfeldtherapie
_ und Akupunktur.

Es gibt eine Vielzahl von Berichten unserer Mitglieder aus
eigenen gemachten Erfahrungen, die als Ergebnis immer dahin
gefiihrt haben, dass oft hohe Geldsummen fiir diese
Behandlungen ausgegeben werden, ohne jedoch eine

I (R TN P B o

Esist darauf zu achten, dass der Eisenspeicherwert (Ferritin)
iiber 50 ng/ml liegt, was gegebenenfalls mit einer
Eiseneinnahme erzielt werden kann. Um eine optimale
Aufnahme des verabreichten Fisens iiber den Magen-Darm-
Trakt zu gewdhrleisten, sollte es zusammen mit Vitamin C
eingenommen werden. Entsprechende Kombinationspriparate
(2B Dreisafer®) sind in Apotheken erhiltlich. Falls extrem
niedrige Fisenwerte gemessen werden, kann Eisen auch als
Infusion iiber die Vene gegeben werden. Die Behandlung mit
Tabletten wiirde in solchen Fallen mehrere Monate dauern oder

wire unwirksam.

Was hat Eisenmangel mit dem RLS zu tun?
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RLS im Internet (T)

- Selbstheilungskrafte - Reiki

- Body Detox - Magnetfeld

- ,,Gahnen hilft bei mir* - Funkwecker

- Vitamin B6 - Osteopathie

- Yogatherapie - Vibrationstherapie
- Vitamin E und Jod - THC

- Ruckenkraulen - Mucuna pruriens

- Stof3trinken

- Kinesiologie

- Coenzym Q

- Koffein

- Hustentabletten

- Chinesische Medizin
- Magnetfeldmatte
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Historie - RLS

1685 Sir Thomas Willis
London Practice of Physick
»instructions for Curing the Watching-Evil*

“Wherefore to some, when beeing a Bed they betake
themselves to sleep, presently in the Arms and Leggs
Leapings and Contractions of the Tendons, and so
great a Restlessness and Tossing of their Members
ensure, that the diseased are no more able to sleep,
than if they were in a Place of the greatest torture"
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