Quickcard: Gerateunterstutzte Parkinson-Therapien

Name des Patienten:

Datum:

Behandelnder Neurologe

Ausgangsfrage:
Hat der Patient z. B. ...
(Zutreffendes bitte ankreuzen)

5 oder mehr orale L-Dopa-
Einnahmezeitpunkte ODER

Anhaltende motorische Fluktua-
tionen trotz Optimierung L-Dopa /
COMT-Hemmung / MAO-B-Hemmung /
Dopaminagonisten / Amantadin bei
Dyskinesien ODER

einen nicht kontrollierbaren
Tremor?

Wenn ja: Uberweisung in

spezialisierte Parkinson-
Einrichtung des Netzwerks

Kurznotiz zu empfohlener Therapie:

Ein gemeinsames
Projekt der
Parkinsonnetze+

Spezialisierte Parkinson-
Einrichtung

Empfohlene Therapie
(Zutreffendes bitte ankreuzen)

Subkutane Foslevodopa /
Foscarbidopa-Infusion (CSFLI)

Subkutane Apomorphin-
Infusion (CSAI)

Intestinale L-Dopa / Carbidopa /
Entacapon Infusion (LECIG)

Intestinale L-Dopa /
Carbidopa Infusion (LCIG)

Tiefe Hirnstimulation (THS)

Kurznotiz zu empfohlener Therapie:

Multiprofessionelles
Versorgungsteam

Weitere relevante Zusatzinformatio-
nen fiir die Therapieentscheidung
(Zutreffendes bitte ankreuzen)

L-Dopa-Responsivitat
vorhanden
Off-Phanomene
Paroxysmale On- / Off-
Wirkfluktuationen
Dyskinesien

Freezing

Posturale Instabilitat
Stiirze
Restless-Legs-Syndrom
Dysarthrie

Dysphagie
Tagesmiudigkeit / Schlafattacken
Depressionen
Medikament6s induzierte
Psychose

Kognitive Defizite
Unterstiitzung durch
familidres Umfeld



Quickcard: Gerateunterstutzte Parkinson-Therapien

Subkutane Foslevodo-  Subkutane Apomor-

pa / Foscarbidopa- phin-Infusion (CSAI)
Infusion (CSFLI)
Lebensqualitat ? -
Aktivitaten des
taglichen Lebens + *
Motorische Funktion
im Off ++ ++/+
Dyskinesien und - /e
Fluktuationen /
Kardiovaskular (einschl. 3 +
Stiirze / Orthostase) ! :
Schlaf / Fatigue ? +4/+
Stimmung / Kognition ? +
Wahrnehmungspro- > +
bleme / Halluzination ‘
Aufmerksamkeit / 3 +
Gedéchtnis ‘
Gastrointestinale 3
Funktionen : *
Urogenitale Funktionen ? +
Sexuelle Funktionen ? -

Intestinale L-Dopa /
Carbidopa / Entacapon
Infusion (LECIG)

?

+-

Intestinale L-Dopa /
Carbidopa Infusion

(LCIG)

Die Magnetresonanz-gestitzte fokussierte Ultraschallbehandlung (MRgFUS) kommt in Einzelfallen zum Einsatz und
erfordert die Uberweisung an ein Spezialzentrum. Vorher Kontaktaufnahme durch spezialisierte Parkinsoneinrichtung.

Legende: - in offenen oder kontrollierten Studien keine Wirksamkeit oder Verschlechterung

? keine Studien oder kein positiver Expertenkonsens

+ nach Expertenmeinung oder offenen Studien gebessert

++ nach kontrollierten Studien gebessert

++

++

+/-

+/-

+/-

+/-

+/-

+-

+/-

Ein gemeinsames
Projekt der
Parkinsonnetze+

Tiefe Hirnstimulation
(THS)

++
++
++

++

++
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