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Spastizität bei Spina bifida:  
eine komplexe Herausforderung

Spastizität (Spastik) ist eine nicht so seltene, 
aber komplexe Komplikation bei Menschen 
mit Spina bifida. Dieser Artikel gibt einen 
Überblick über die Ursachen, Auswirkungen 
und Behandlungsmöglichkeiten von Spasti-
zität bei Spina bifida.
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Spastizität ist eine erhöhte Muskelspan-
nung, die sich durch folgende Symptome1 
äussern kann:
·	 Steife, verkrampfte Muskeln, die sich nur 

schwer dehnen lassen
· 	Plötzliche oder unwillkürliche Muskel-
	 kontraktionen
· 	Übersteigerte Reflexe
· 	Schwierigkeiten bei kontrollierten Bewe-

gungen
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Diese Muskelverhärtungen können zu 
Schmerzen führen und die Beweglichkeit 
einschränken, was für Betroffene eine zu-
sätzliche Belastung im Alltag darstellen 
kann.

Ursachen und Auswirkung der Spastizi-
tät bei Spina bifida
Die Spastizität bei Spina bifida kann ver-
schiedene Ursachen haben:
·	 Schädigung der Nervenbahnen im 
	 Rückenmark
·	 Hirnanomalien wie Hydrozephalus
·	 Fixiertes Rückenmark (so genanntes 
	 Tethered-Cord-Syndrom)
·	 Andere Komplikationen, die sich im Lau-

fe der Zeit entwickeln

Eine zunehmende Spastizität kann zu Pro-
blemen wie Gehschwierigkeiten führen 
oder sogar zum Verlust der Gehfähigkeit. 
Zudem sind Gelenkdeformitäten, Kontrak-
turen oder eine Wirbelsäulenkrümmung 
(Skoliose) möglich. Eine gesteigerte Spastik 
kann auch Probleme mit der Blasenkontrol-
le hervorrufen. Dies alles beeinflusst mit-
unter die Alltagsaktivitäten von betroffe-
nen Personen mit Spina bifida. Stress oder 
Temperaturänderungen werden regelmäs-
sig als Faktoren genannt, welche die Spas-
tizität negativ beeinflussen.

Je nach Lokalisation der Spina bifida kön-
nen die Auswirkungen der Spastizität va-
riieren. So haben höhere Läsionen (Brust-
wirbelbereich / oberer Lendenwirbelbereich) Evaluation der neuen Orthesen. (Bild: SPZ)
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oft eher geringere funktionelle Auswirkun-
gen. Mittlere Lendenläsionen können dafür 
die Gehfähigkeit beeinträchtigen. Tiefere 
Läsionen (sogenannte lumbosakrale oder 
sakrale) haben eher lokale Auswirkungen 
auf Füsse und Blase.

Mögliche Behandlungsansätze
Die Behandlung der Spastizität bei Spina 
bifida umfasst in der Regel verschiedene 
Aspekte2:
·	 Physiotherapie und Dehnungsübungen: 

Spezifische Physiotherapie und regel-
mässige Dehnübungen sind für die be-
troffenen Muskeln oder Muskelgruppen 
eine Basismassnahme, um die Muskula-
tur beweglich zu halten. Übungen, die in 
den Alltag integriert werden, können 
den Betroffenen helfen, mehr Selbststän-
digkeit zu gewinnen und die Beweglich-
keit im Alltag zu erhalten.

·	 Orthesen und Hilfsmittel: Orthesen oder 
spezielle Hilfsmittel können zur Unterstüt-
zung eingesetzt werden. Diese entlasten 
die Muskulatur und können dadurch die 
Spastik reduzieren. Zudem helfen sie, 
Fehlhaltungen zu vermeiden, die sich aus 
der Spastik entwickeln könnten.

·	 Medikamentöse Behandlung: Medika-
mente können eine generelle Tonusre-
duktion bewirken. Die Dosierung und Art 
der Medikamente werden immer indivi-
duell festgelegt und sind regelmässig zu 
kontrollieren. In spezifischen Fällen wird 
Botulinumtoxin oder eine Medikamen-
tenabgabe direkt im Rückenmarksraum 
(intrathekale Baclofen-Pumpe) verwen-
det, um den Muskeltonus in den Muskeln 
gezielt zu senken.

·	 Operative Eingriffe: Eine Operation kann 
in einzelnen Fällen nötig sein, um gezielt 
die Spastik in bestimmten Bereichen zu 
reduzieren. Dazu zählen beispielsweise 
Sehnenverlängerungen oder Eingriffe am 
Nervengewebe. Solche Massnahmen wer-
den in der Regel nur dann ergriffen, wenn 
konservative Behandlungen nicht ausrei-
chend sind.

Oberstes Ziel der Behandlung ist es stets, 
die Funktionsfähigkeit zu erhalten und 
Komplikationen zu vermeiden. Regelmäs-
sige ärztliche Kontrollen in einem dafür 
spezialisierten Zentrum sind dabei von gros-
ser Bedeutung, um frühzeitig auf Verän-
derungen reagieren zu können. Die Be-
handlung der Spastizität bei Spina bifida 
erfordert einen individuellen, multidiszi-
plinären Ansatz. Durch frühzeitiges Erken-
nen und gezielte Interventionen kann die 
Lebensqualität der Betroffenen oft deut-
lich verbessert werden3.
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