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praxis fUr medizinische bilddiagnostik

CT-gesteuerte Nervenwurzelinfiltration der Patientenetikette

Hals- (HWS) oder Lendenwirbelsaule (LWS)

Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient

Ihre Arztin / Ihr Arzt hat Sie zu einer CT-gesteuerten Infiltration angemeldet. In diesem Merkblatt
werden lhnen der Ablauf dieses Eingriffs sowie die Risiken und moéglichen Komplikationen er-
lautert. Bitte lesen Sie dieses Blatt gut durch und notieren Sie sich allfallige Fragen, damit Sie
sie vor dem Eingriff der Arztin oder dem Arzt stellen kénnen.

Warum eine Nervenwurzelinfiltration?

Die aus dem Ruckenmarkskanal austretenden Nervenstrange, die sog. Nervenwurzeln, konnen
durch Bandscheibenhernien, Abniltzungserscheinungen der Wirbelgelenke oder andere Ursa-
chen gereizt oder zusammengedriickt werden, was zu Schmerzen, Gefihlsstdrungen oder
Lahmungserscheinungen fiihren kann. Mit der Infiltration soll die beeintrachtigte Nervenwurzel
vorubergehend unempfindlich gemacht sowie die Entziindungsreaktion gelindert werden.
Alternative Behandlungsmadglichkeiten sind Schmerzmittel oder eine Operation.

Ablauf der Infiltration

Der Eingriff wird im Computertomographen (CT) in Bauchlage (LWS) oder Riickenlage (HWS)
durchgefuhrt. Nachdem anhand einiger orientierender Bilder der optimale Zugangsweg gewahlt
und die Haut desinfiziert wurde, schiebt der Radiologe eine Nadel bis an die zu behandelnde
Stelle vor. Die Position der Nadel wird dabei mittels CT-Bildern kontrolliert. Am Zielort werden
ein Lokalanasthetikum und ein Kortisonpraparat gespritzt. Anschliessend an die Infiltration mus-
sen Sie zur Kontrolle noch 20-30 Minuten liegen.

Erfolgsaussichten

Im besten Fall verschwinden lhre Beschwerden durch die Wirkung des Lokalanasthetikums
sofort. Die Wirkung des Kortisonpraparats tritt verzogert ein (einige Tage), halt aber langer an.
Die Wirkungsdauer kann nicht vorausgesagt werden und kann einige Tage bis einige Monate
betragen. Die Behandlung kann nach friihestens 3-4 Wochen wiederholt werden.

Fahrt die Infiltration nicht zu einer Schmerzreduktion, ist die behandelte Nervenwurzel nicht
Ursache der Beschwerden. In diesem Fall sind die Behandlung einer benachbarten Nervenwur-
zel oder weitere Abklarungen mogliche Optionen.

Risiken, Nebenwirkungen und mogliche Komplikationen

Nach einer Infiltration kann eine vorubergehende Gefuhllosigkeit und Schwache der Extremita-
ten auftreten, die einige Stunden andauern kann. Andere Nebenwirkungen und Komplikationen
wie z. B. eine vasovagale Reaktion (,Schwarzwerden® vor den Augen) oder allergische Reak-
tionen auf das Lokalanasthetikum sind sehr selten. Schwere Komplikationen wie behandlungs-
bedurftige Blutungen oder Infektionen sind ausserst selten. Die theoretische Mdéglichkeit einer
dauerhaften Schadigung des zu behandelnden Nervs besteht, ist aber nicht wahrscheinlich. Die
Dosis an Rontgenstrahlen, die Sie durch den Eingriff erhalten, wird so gering wie mdglich gehal-
ten.

Nach dem Eingriff

In der Regel kdnnen Sie unser Institut 30 Minuten nach der Infiltration zu Fuss verlassen. Da
eine vorubergehende Schwache der Beine auftreten kann, sollten Sie in Begleitung erscheinen
und durfen wahrend der nachsten 4 Stunden kein Fahrzeug lenken. Ansonsten bestehen keine
Einschrankungen.

Bitte stellen Sie allfallige Fragen vor der Untersuchung dem/der Réntgenassistenten/-in oder
der Arztin oder dem Arzt und informieren Sie uns, falls Sie an Allergien leiden, blutverdiinnende
Medikamente einnehmen oder unter einer Dauertherapie mit Kortison stehen.

Bitte bestatigen Sie mit lhrer Unterschrift, dass Sie die Informationen durchgelesen haben und

mit der Infiltration einverstanden sind.
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