Prézise Prognose flr Epilepsiepatienten

Wenn im Gehirn viele Nervenzellen gleichzeitig feuern, kommt es zu einem epileptischen
Krampfanfall. Die haufigste Form ist die Temporallappenepilepsie. Sie hat in einem der
beiden Schlafenlappen ihren Ursprung, die unter anderem wichtige Strukturen fiir die
Koordination des Gedachtnisses enthalten. Weil viele Patienten nicht dauerhaft auf
Medikamente ansprechen, wird haufig in einem neurochirurgischen Eingriff der Anfallsherd
im betroffenen Schlafenlappen entfernt. Bei rund einem Drittel der Operierten zeigt sich
jedoch nach der OP keine Besserung. ,Der Eingriff ist mit Risiken verbunden - deshalb ist
eine verlassliche Prognose liber die Erfolgsaussichten sehr wichtig”, sagt Prof. Dr. Bernd
Weber von der Klinik fir Epileptologie des Universitatsklinikums Bonn.

Ein Algorithmus wertet Gehirnaufnahmen von Patienten aus

Die Bonner Epileptologen haben nun am Life&Brain Center zusammen mit Wissenschaftlern
vom Max-Planck-Institut fiir neurologische Forschung in Kéln einen Weg gefunden, wie sich
bei Epilepsie-Patienten die Erfolgsaussichten eines Eingriffs am Schlafenlappen erstaunlich
prazise vorhersagen lassen. Die Forscher nutzten die Kernspintomografie-Aufnahmen von
insgesamt 49 Epilepsie-Patienten, denen zuvor im linken Schlafenlappen der Anfallsherd
operativ entfernt wurde. Mit einem speziellen Computerprogramm, welches von Lisa Feis
vom Max-Planck-Institut im Rahmen ihrer Doktorarbeit entwickelt wurde, suchten die
Wissenschaftler in den Aufnahmen der Gehirne nach Unterschieden zwischen der
Patientengruppe, bei denen sich nach der Operation die Krampfanfalle besserten, und
denjenigen mit unveranderten Beschwerden. ,,Wir trainierten den Algorithmus anhand der
Gehirnaufnahmen darauf, anfallsfreie und nicht-anfallsfreie Patienten bestmoglich zu
unterscheiden”, berichtet Prof. Weber.

Erstaunlich gut ins Schwarze getroffen

AnschlieBend berechneten die Wissenschaftler anhand der Algorithmusergebnisse die
Erfolgsaussichten eines Eingriffs und verglichen sie mit den tatsachlichen Befunden nach der
Operation. Weil sich Frauen- und Mannergehirne beispielsweise in der Symmetrie der
Gehirnhélften voneinander unterscheiden, werteten die Forscher die Daten nach dem
jeweiligen Geschlecht aus. Bei den weiblichen Patienten lag die Trefferquote bei 96 Prozent
und bei den mannlichen bei 94 Prozent.

Noch weitere Forschung erforderlich

Bislang erfolgten die Tests in der Retrospektive: Die Forscher wendeten das Verfahren im
Nachhinein an bereits operierten Patienten an. Als nachsten Schritt wollen die
Wissenschaftler priifen, wie gut die Methode die Erfolgsaussichten bei Epilepsiepatienten
vorhersagt, denen ein Eingriff am Schlafenlappen noch bevorsteht. Dabei sollen auch andere
Unikliniken und noch detailliertere bildgebende Verfahren mit einbezogen werden. ,Fiir eine
klinische Anwendung ist es im jetzigen Stadium noch zu friih, es ist noch weitere Forschung
notwendig”, sagt Prof. Dr. Christian Elger, Leiter der Bonner Klinik fiir Epileptologie.
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