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M. Parkinson (IPS) - Frühsymptome – Differenzialdiagnosen – 

spät gestellte Diagnose

In Österreich vergehen 2008 noch im Durchschnitt 2,3 Jahre bis die Diagnose M. Parkinson gestellt ist und die Patienten und Patientinnen konsultieren dazu im Mittel 4,3 Ärzte/Ärztinnen. 

Unnötige diagnostische Maßnahmen und Therapien werden in dieser Phase sowohl stationär wie ambulant veranlasst. Nicht selten ist dann die Diagnosestellung M. Parkinson  für den Patienten / die Patientin sogar vorerst eine Erleichterung – die bisherigen Symptome haben eine Entsprechung gefunden und können nun suffizient behandelt werden.
Deshalb ist das Wissen über mögliche, unspezifische Frühsymptome des M.Parkinson und deren Differenzialdiagnosen wichtigst:

Die Frühsymptome des M.Parkinson und die bei den Differenzialdiagnosen angeführten Erkrankungen bedürfen meist unterschiedlicher Therapien!

Mögliche Frühsymptome:



Differenzialdiagnosen

(zu unterscheidende Erkrankungen mit ähnlichen Symptomen)

-- Erste Vorzeichen können sein:

01.) Chronische Stuhlverstopfung (Obstipation)

02.) Depression (Antriebsmangel, Rückzug, ...)
endogene Depression, 

Involutionsdepression
03.) Geruchsinnstörung

04.) REM - Schlafstörung (im Traumschlaf 

motorisches Ausleben der Trauminhalte mit 

Umsichschlagen, Schreien, Lachen, Singen

-- Weitere mögliche Frühsymptome:

05.) Gang: Nachziehen eines Beines

Fehlende Mitbewegung eines Armes

apoplektischer Insult (Schlaganfall)

(Einseitiger Beginn typisch für M.Parkinson!)

Vornübergebeugte Haltung

Gang kleinschrittig, öfter Stolpern oder Stürze

06.) Muskel- und Gelenksschmerzen

(häufig Rückenschmerzen und 

Schmerzen im Schulter- Nackenbereich)

Rheuma – Polymyalgia rheumatica, 

                                                                                 Gelenkserkrankung (Arthrose), 

Schulter-Arm-Syndrom, Carpaltunnelsyndrom, 

Cervicalsyndrom 

(Hinterkopfschmerzen/
Nackenschmerzen/Schmerzen im 
Bereich der Schulterblätter)

                                                                                 Lumbago (Kreuzschmerzen)

07.) Abnehmende Gedächtnisleistung

Beginnende Demenz vom Alzheimer-Typ, 

                                                             

Normaldruckhydrocephalus 
(erweiterte Hirnwasserräume ohne 

                                                                                              Druckerhöhung)

08.) Verkleinerung der Schrift

09.) Veränderungen der Stimme – diese oft monoton und leiser

10.) Zunehmende Ungeschicklichkeit

11.) Fehlende Mimik

12.) Zittern  (Ruhetremor = Zittern 
z. B. der Hand, bwohl sie entspannt 
aufliegt). ber: Der Tremor kann
bei bis zu 10% der PS überhaupt fehlen!                 essentieller Tremor (Haltetremor)

Treten drei oder mehr dieser 12 Symptome auf, so muss man daran denken: Es könnte ein Parkinson-Syndrom dahinterstecken.

Je früher die richtige Diagnose gestellt wird, umso besser kann dem Patienten/der Patientin geholfen werden – sämtliche Frühsymptome sprechen meist gut auf eine beginnende Parkinsontherapie an, Komplikationen und Folgeschäden können vermieden werden und Kosten eingespart werden.

