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Neurogene Sexualfunktionsstérungen

Neben einer Beeintrachtigung der Harnblasen-
und Darmfunktion, kann es im Rahmen einer
Querschnittsymptomatik auch zu Stérungen der
Sexualfunktion kommen. Eine Umfrage unter
Querschnittgelahmten hat ergeben, dass ein gro-
RBer Teil mehr unter der Stérung der Sexualfunk-
tion leidet als unter der Tatsache nicht mehr ge-
hen zu kdnnen. Wir ermutigen unsere Patienten
zunachst offen Uber ihre Sexualitat zu sprechen
und stellen ihnen dar, dass ein erfulltes Sexualle-
ben auch als Querschnittgelahmter maoglich ist.
Neben einer sehr individuellen Beratung werden
TherapiemalBnahmen entsprechend der persén-
lichen Bedurfnisse des Patienten eingeleitet.

Das Erleben dieser Veranderungen hangt in gro-
Bem Malle von dem Stellenwert von Sexualitat
vor der Querschnittldhmung ab. Daraus ergibt
sich auch individuell sehr verschieden der Zeit-
punkt erster Gesprache, des Aufklarungsbedarfs
und die Notwendigkeit therapeutische Schritte
einzuleiten.

Far Manner ist solch ein Funktionsverlust zu-
meist relativ frihzeitig durch einen Verlust der
Erektion ersichtlich. In den meisten Fallen wer-
den Veranderungen in der Sexualitat aber erst
nach Wechsel in die Hauslichkeit und dortiger
Stabilisierung und Ruckkehr in die Partnerschaft

NEUROGENE SEXUALFUNKTIONSSTORUNGEN [S. 1/3]

Querschnittgelahmten-Zentrum/Klinik fiir Paraplegiologie und Neuro-Urologie
Zentralklinik Bad Berka GmbH ¢ teteFon 036458 5-1801 ¢ e-mail qz@zentralklinik.de

wahrgenommen. Es gilt deshalb auch im Verlaufe
der regelmalligen paraplegiologischen und neu-
ro- urologischen Betreuung nach Problemen in
der Sexualitat zu fragen. Hier sollte auch keine
Scheu bestehen, Fragen zu stellen.

Grundsatzlich gilt, dass so grol3 die Spannbreite
sexuellen Erlebens auch sein mag, auch ein quer-
schnittgelahmter Mensch unabhangig von Ge-
schlecht, Alter und Umfang der Querschnittlah-
mung auf ein Sexualleben nicht verzichten muss.

Dies verlangt in der Regel ein unterschiedlich ho-
hes Mal3 an Anpassung an die Funktionsverluste
und motorischen und sensiblen Einschrankun-
gen. Hier sind vorbestehende Denkweisen Uber
Sexualitat ausschlaggebend. Wichtig ist ein Los-
lassen eingefahrener Schemata und Denkwei-
sen. Offenheit neue Sexualpraktiken auszupro-
bieren und Sexualitat kérperlich und geistig neu
zu erleben, ist eine grundlegende Voraussetzung,
sich in sexueller Hinsicht an die Querschnittlah-
mung anzupassen. Hier ist Offenheit und auch
ein Stuck Experimentierfreude mit medikamen-
tésen und technischen Hilfsmitteln von Vorteil.
Man(n) und Frau wird dann Uberrascht sein, in
welcher Form und an welchen eventuell neuen
Arealen der Korper auf sexuelle Reize reagiert.
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Konservative Therapieoptionen

Medikamentdse Therapie:
Phosphodiesterase 5- Hemmer

» Sildenafil (vorbekannt als Viagra)
» Levitra ®

» Cialis ®

Diese Medikamente sind durch die 6ffentlichen
Medien zumeist bekannt. Sie liegen als Tabletten
vor und werden zur Unterstutzung bei Erektions-
stérung in angepassten Dosierungen bei Bedarf
eingenommen. Komfortable Anwendung durch
kurzfristige bedarfsweise Tabletteneinnahme mit
einem Wirkungseintritt je nach Medikament von
20 - 60 Min.

Medikamentdse Therapie: MUSE ®

» Medicated Urethral System for Erection
» Alprostadil

» Prostaglandin E1

Vorgefertigte Applikatoren zum Einbringen des
Medikamentes in die vordere Harnrohre. Un-
problematische Anwendung, insbesondere fur
Menschen die bereits einen Selbstkatheterismus
durchfuhren.
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Medikamentdse Therapie: SKIT/ SKAT

» SKIT: Schwellkdrper Injektionstechnik
(nicht durch den Betroffenen selbst)

» SKAT: Schwellkdrper Autoinjektionstechnik
(durch den Betroffenen selbst)

Historisch erste Methode zur Therapie von
Erektionsstorungen. Direktes Einspritzen, eines
Medikamentes (Alprostadil) in angepasster Dosi-
erung in den Schwellkorper (immer von Anwend-
ung zu Anwendung abwechselnd rechts und
links). Bei dieser Methode ist ein sicherer Um-
gang mit Injektionsspritzen und eine sorgfaltige
Desinfektion Voraussetzung, wobei es vorgefer-
tigte Systeme gibt (Caverject®). Bei zu hoher
Dosierung besteht die Gefahr des so genannten
Priapismus (schmerzhafte) Dauererektion Uber 2
Stunden) mit der Gefahr des dauerhaften Funk-
tionsverlustes der Schwellkdrper.

Vacuum Erektionshilfe

Sichere Methode bei der mit Hilfe von Unter-
druck in einem Kunststoffzylinder das Blut in die
Schwellkdrper gesogen wird und damit eine Er-
ektion entsteht. Dieses wird durch Anlegen eines
Silikon Ringes an der Penisbasis im Schwellkérper
zurlckgehalten. Problematisch kann hier das feh-
lende Stehen des Gliedes sein, da die erzielte Fes-
tigkeit nur ,auBBerlich” vorhanden ist und nicht die
Schwellkdrperanteile im Beckenbereich betrifft.
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Operative Therapieoptionen

Penisprothese/Schwellkérperimplantat
Operatives Einbringen von Kunststoffzylindern in
die Schwellkdrper sowie eines Pumpensystems
in den Hodensack woruber Flussigkeit in die Zy-
linder gepumpt werden kann und somit eine Ver-
festigung/Erektion eintritt.

Die Entleerung der Zylinder erfolgt ebenfalls Gber
dieses Pumpensystem.

Ein operatives Vorgehen erfolgt in der Regel,
wenn die oben genannten Methoden nicht er-
folgreich sind.

Dies sind Moglichkeiten eine Einschrankung der
Erektion zu behandeln. Ob dies fur den Betrof-
fenen kdrperlich und/oder psychisch wichtig ist,
wird wie bereits gesagt, sehr unterschiedlich be-
wertet. Hier spielen auch die Bedurfnisse in einer
Partnerschaft eine grol3e Rolle.

Naturlich sind auch Frauen betroffen. Hier zeigt
sich dies nicht unmittelbar durch einen Funkti-
onsverlust. Es stehen meist Sensibilitatsveran-
derungen oder eine fehlende Lubrikation (feh-
lendes Feuchtwerden) im Vordergrund. Dabei
kénnen Gleitgels Anwendung finden. Die Erfor-
schung neuer Stimulationszonen und Stimulati-
onsformen stehen im Vordergrund.
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