
Parkinson 2021

Höhere COVID-19-Mortalität bei 
Parkinson-Patienten
Die COVID-19-Impfungen kommen langsam in Schwung, die Vakzine scheinen 
wirksam und sicher zu sein. Nachdem die Pandemie mit „rezidivierendem“ Lock-
down nun schon weit mehr als ein Jahr andauert, stehen immer mehr klinische 
Daten zu den Infektionsrisiken und den klinischen Verläufen zur Verfügung. Zwei 
Studien zeigen nun bei Parkinson-Patienten eine größere Ansteckungsgefahr 
und vor allem eine erhöhte COVID-19-assoziierte Krankenhausmortalität. 

Eine Analyse von 5.210.432 Krankenhaus
einweisungen einschließlich 30.872 COVID
19Fällen in Deutschland ergab, dass die 
COVID-19-Häufigkeitunterden64.434Parkin
son-Patienten(693Infizierte)fastumdas
Doppelte höher war als bei den übrigen Patien
ten(1,1 %vs.0,6 %;p<0,001).Betroffenwaren
vorallemParkinson-KrankeimAlter≥ 65Jahre.

AuchdieCOVID-19-KrankenhausmortalitätwarinderParkinson-Gruppeerheblich
höheralsbeidenhospitalisiertenPatientenohneeinenParkinson(35,4 %vs.
20,7 %;p < 0,001).DiehöhereSterblichkeitbetrafvorallemPatientenimAltervon
75bis79Jahren.MehrDetailssindwieüblichonlineabrufbar.

In großer Metaanalyse bestätigt
DieseBefundewurdenineinermetaanalytischenAuswertungvonzwölfStudien
mitinsgesamt103.874COVID-19-Fällenbestätigt:BeidenParkinson-Patienten
fandsichu. a.einschlechteresGesamt-Outcome(OddsRatio:2,64;p < 0,00001)

miteinersignifikanthöherenCOVID-19-Sterb-
lichkeit(relativesRisiko:2,63;p = 0,0007).

  Audio-Blog: LL-gerechte Therapie
Die Behandlung sollte möglichst alle motorischen und 

nicht-motorischen Parkinson-Symptome bessern. Zur Früh- 
diagnostik und  Leitlinien(LL)-gerechten Therapie nahm Frau Prof. 
Dr. med. Karla Eggert, Universität Gießen und Marburg, Stellung. 
Über den QR-Code oder den blauen Audio-Button rechts können Sie 
direkt auf die 48-minütige Audiodatei zugreifen. 
Hören Sie den Audio-Podcast und beantworten Sie zusätzlich 
online sieben der zehn Fragen korrekt, erhalten Sie von der 
 Landesärztekammer Rheinland-Pfalz 2 CME-Punkte. 
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Regelmäßig bieten wir Ihnen interessante, therapie-
relevante  Neuigkeiten rund um den Morbus Parkin- 
son. Erstellt mit freundlicher Unterstützung von 
Zambon. Alle Beiträge sind auch online verfügbar.  
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Scherbaum R et al., Mov Disord 
2021 (Epub 4. Mai);
Putri C et al., Parkinson Relat 
Disord 2021 (Epub 24. April)  

Mehr dazu: 
www.neuro-depesche.de/210868

Ein Klick auf diesen Link führt 
direkt zum Neuroflash-Video für  
diesen Beitrag.  FL

A
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Leta V et al., Mov Disord 2021 (Epub 
22. April)

Mehr dazu: 
www.neuro-depesche.de/210869
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Candel-Parra E et al., J Clin Med 
2021; 10(9): 1824 (Epub 22. April)

Mehr dazu: 
www.neuro-depesche.de/201870

Folgen der überstandenen Infektion 

Das Long-COVID-Syndrom 
Anhand einer multizentrischen Fallserie beschrieben renommierte Parkinson-
Experten erstmals das Spektrum an Spätfolgen einer COVID-19-Erkankung.

Unter27COVID-19-infiziertenParkinson-Patienten(März2020bisheute)ent-
wickelten23(85,2 %)einPost-COVID-19-Syndrom,alsoSymptome,diesich
währendodernachderInfektionauftratenund> 12Wochenandauertenundsich
nichtanderserklärenließen.HäufigsteLangzeitfolgenwareneineVerschlechte
rungdermotorischenFunktion(51,9 %)undeinerhöhterBedarfanL-Dopa
(48,2 %),gefolgtvonFatigue(40,7 %),kognitivenStörungen(22,2 %)inkl.Kon
zentrations-undGedächtnisproblemensowieSchlafstörungen(22,2 %).Hinzu
kamenKopfschmerz(18,5 %),Angst(14,8 %),Schwindel(14,8 %),Husten(11,1 %)
undSchmerzen(11,1 %).MitAusnahmederParkinson-spezifischenFolgenstim
mendieseSymptomkomplexemitdenLong-COVID-SymptomeninderAllge
meinbevölkerungüberein.InteressanterweiseschienderSchweregradderakuten
InfektionkeineConditiosinequanonfüreinLong-COVID-Syndromzusein.

So verändert sich die Lebensqualität über zwei Jahre  
Bei 155 Patienten wurden die kurz- bis mittelfristigen Veränderungen der 
 Lebensqualität mit dem Parkinson’s Disease Questionnaire (PDQ-39) untersucht. 

InitialtrugenzurschlechterenLebensqualitätderParkinson-Patienten(Durch
schnittsalter69,51Jahre;60 %Männer)vorallemdieDimensionenemotionales
Wohlbefinden,Beweglichkeit,Schmerzen,AktivitätendestäglichenLebens(ADL)
undkognitiverStatusbei,währendsichStigma,Kommunikationundsoziale
Unterstützungamwenigstenauswirkten.
BeidiesenrelativkurzerkranktenPatienten(durchschnittlich9,71Jahre;bei29 %
< 5Jahre)verschlechtertesichderPDQ-39-SummenwertüberzweiJahrenur
marginal(von27,47auf28,3Punkte).Allerdingskameszujeweilssignifikanten
EinbußenanBeweglichkeit,ADLundKommunikation,währendsichdiesoziale
UnterstützungderPatientenverbesserte.EmotionaleAspektederLebensqualität
sindzuBeginnderErkrankungamstärkstenbetroffen,schließendieAutoren,
späterwirkensichBeweglichkeit,SchmerzenundADLzunehmendstärkeraus.
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Neurotizismus erhöht das Parkinson-Risiko: + 82 %
Die Risikofaktoren für das Parkinson-Syndrom sind vielfältig. Einer aktuellen 
Übersicht und Metaanalyse zufolge gehören hohe Neurotizismus-Scores dazu.

WährendeinerdurchschnittlichenNachbeobachtungvon11,9Jahrentratenunter
490.755Personen1142Parkinson-Erkrankungenauf.DasRisikodafürwarbei
einemstärkerenNeurotizismus(z-ScoredesEPQ-R)erhöht–berechnetals
kontinuierlichewiealskategorialeVariable(HazardRatio[HR]:1,28bzw.oberstevs.
untersteQuartileHR:1,88).DieseAssoziationbliebnachKontrolleu. a.aufAlter,
Geschlecht,Rauchen,körperlicheAktivität,AngstundDepressionsignifikant. 
SiebetrafFrauenwieMännerundallesozioökonomischenSchichten.EineMeta
analysevonvierprospektivenStudien(n = 548.284)ergabeineHRvon1,82.

Terracciano A et al., Mov Disord 
2021 (Epub 4. April)

Mehr dazu: 
www.neuro-depesche.de/201871

FL
A

SH

http://www.neuro-depesche.de/210869
http://www.neuro-depesche.de/210869
http://www.neuro-depesche.de/201870
http://www.neuro-depesche.de/201870
http://www.zambonpharma.com/de/de
http://www.neuro-depesche.de/201871
http://www.neuro-depesche.de/201871
https://www.neuro-depesche.de/videos/Zambon_Folge6_15062021.mp4


Juli | Newsletter Parkinson 2021

Besuchen Sie auch die 
Website von Zambon: 
www.zambonpharma.com/de/de/

S. 3/4

7. Kongress der European Academy of Neurology
Vom 19. bis 22. Juni 2021 findet der 7. EAN-Kongress komplett virtuell statt. 
Auch zum Morbus Parkinson und anderen Bewegungsstörungen wird es wieder 
etliche Neuigkeiten geben. Mehr zum Programm, zur Registrierung etc. unter 
 www.ean.org/congress2021 

Othello-Syndrom: Prävalenz und Risikofaktoren 
Gerade in fortgeschrittenen Stadien leiden viele Parkinson-Patienten unter 
Psychose-Symptomen wie Halluzinationen und Wahnbildung. Dazu zählt auch 
die wahnhafte Eifersucht, syn. Othello-Syndrom (OS). In einer systematischen 
Recherche wurden dessen Häufigkeit und assoziierte Risikovariablen erfasst. 

InvierFallserienundvierQuerschnittsstudienlitten45Männerund15Frauen
untereinemOS.Insgesamtrangiertedie(relativhohe)Prävalenzzwischen
1,06 %und4 %.AußerdemGeschlechtfandensichkeineRisikovariablen,vor
allemwarenwederdieL-Dopa-nochdieL-Dopa-Äquivalenzdosen(alleParkin
son-Medikamente)inderOS-GruppehöheralsbeidenNon-OS-Patienten.
IneinerKohortevon153Parkinson-Patientenwiesen9Männerund2Frauenein
OSauf.DieBetroffenenhattenhäufigervisuelleHalluzinationen(p = 0,001)und
tendenziellvermehrtdepressiveSymptome(p = 0,080).DieAutorenvermuten
alsUrsachefürdasOSnebenderabnormalenStimulationmesolimbischer
dopaminergerNeuroneeineserotonergeDysfunktion(5HT2-Rezeptor-Hochre
gulation)beiPatienten,diefürpsychiatrischeKomorbiditätendisponiertsind.

Neues vom AAN-Kongress 2021
Die 64. Jahrestagung der American Academy of Neurology (AAN) fand erneut 
virtuell statt. Hier einige ausgewählte AAN-Beiträge zum Morbus Parkinson in 
„Ultrakurzform“ (Details dazu online). 

Parkinson-Prodromi schon sieben Jahre vor der Diagnose 
In der britischen Biobank mit ca. 500.000 Erwachsenen wiesen die 2212 Parkinson-Fälle bis zu 
sieben Jahre vor der Diagnose signifikant mehr Stürze, langsamere Reaktionszeiten, schwäche-
re Griffkraft und mehr Fehler in kognitiven Tests auf als die Kontrollen (je p < 0,0001). An-
hand dieser Merkmale könnten Parkinson-Gefährdete früh identifiziert werden. AAN P14.050 

SEP 363856 bei Parkinson-Psychose wirksam und sicher
In einer Machbarkeitsstudie (n = 38) war das neue Nicht-D2-Rezeptor-blockierende und 
5-HT1A-agonistische SEP-363856 in der Verbesserung der Parkinson-Psychose Placebo klar 
überlegen (z. B. Remissionrate: 25 % vs. 0 %) SEP-363856 wurde relativ gut vertragen, vor allem 
 verschlechterten sich die motorischen Parkinson-Symptome nicht. AAN S3.005

THS über zehn Jahre anhaltend wirksam 
Im bislang längsten Follow-up zur tiefen Hirnstimulation (THS) des Ncl. subthalamicus 
(STN) und Globus pallidus internus (GPi) hielten die Effekte über 2, 7 und 10 Jahre an. Dies 
betraf u. a. die UPDRS-I-, -II- und -IV-Scores sowie die Reduktion der Parkinson-Medika-
tion. Tendenziell hatte die STN-THS für die Motorik leichte Vorteile (p = 0,09). AAN S8.003  

De Michele G et al., Neurol Sci 2021 
(Epub 12. Mai]

Mehr dazu: 
www.neuro-depesche.de/210875
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SADness-PD: Parkinson-Studie in der Real World 
Safinamid reduzierte die depressiven Symptome
Das in der Therapie motorischer Symptomen und Komplikationen wirksame 
Safinamid scheint bei Parkinson-Patienten zusätzlich antidepressive Effekte zu 
entfalten. Darauf deutet nun auch die spanische Studie „Impact on SAfinamide 
on Depressive Symptoms in Parkinson’s Disease Patients“ (SADness-PD) hin.  

RetrospektivausgewertetwurdendieDatenvon82Parkinson-Patientenmiteiner
DepressionundeinemScorederHamiltonDepressionRatingScale(HAMD17)> 14.
Sieerhielten50 mg/d(n=22)oder100 mg/d(n = 60)Safinamid,44vonihnen
warenzudemmitAntidepressiva(meistSSRIoderSNRI)behandeltworden.
NebendiversenBesserungennachUPDRSTeilII,IIIundIVwarendiedepressiven
SymptomederParkinson-Patientennacheinembzw.dreiMonatensignifikant
zurückgegangen:DerScorederHAMD17 wardurchschnittlichum6bzw.um 
7,27Punktegesunken(jep < 0,0001).Die100-mg-Dosiswaretwaswirksamer.
AußerdemhattensichdiedepressivenSymptomeauchnachderSkalaPatient
GlobalImpressionofImprovement(PGI-I)unterSafinamidbei60,3 %nacheinem
undbei69,5 %derPatientennachdreiMonatengebessert.BeidenmitAntide
pressivaplusSafinamidbehandeltenPatiententratkeinSerotonin-Syndromauf.

Oikonomou P et al., Brain Behav 
2021 (Epub 1. März) 

Mehr dazu: 
www.neuro-depesche.de/210876
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Die mit der Non-Motor Symptoms Scale (NMSS) ermittelten nicht-motorischen 
Symptome verschlechtern nicht nur die Lebensqualität von Parkinson-Patien-
ten, sie sagen offenbar auch den kognitiven Abbau voraus. 

Unter541initialnicht-dementenParkinson-PatientenlagbeiderletztenNach
untersuchungnachdurchschnittlich3,2Jahrenbei107einschwererkognitiver
AbbaumiteinemMMST-Wert≤25vor.
DieBetroffenhattenanfänglicheininsgesamthöheresNMS-Niveau(NMSS:
52,76vs.45,19;n. s.)mitsignifikantausgeprägterenHalluzinationen/Wahrneh
mungsstörungen(p = 0,02)sowieAufmerksamkeits-/Gedächtnisstörungen
(p = 0,034).SiewarenzwarimDurchschnittälter(70,66vs.64,44Jahre;p < 0,001),
unterschiedensichjedochinderKrankheitsdauer,dopaminergerMedikation,
komorbidenDepressionen,AngstzuständenundSchlafstörungenvondenübrigen
435kognitivunbeeinträchtigtenPatientennichtsignifikant.MehrDetailsonline. 

NMSS prädiziert Kognitionsabbau

Prof. Giovanni Abbruzzese hat die Ergeb-
nisse der Studie SYNAPSES zur Therapie 
mit Safinamid im Praxisalltag vorgestellt. 
Über das Logo bzw. den QR-Code rechts 

gelangen Sie zur Aufzeichnung des virtuellen Webinars: www.synapses-webinar2021.com

Peña E et al., Brain Sci 2021; 11(2): 
232 (Epub 13. Feb.)

Mehr dazu: 
www.neuro-depesche.de/210877
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Zum Webinar 
(verfügbar bis 31. 12. 2021)
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