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Godasal® ®
Anwendungsgebiete: Schmerzen, z.B. Kopf-, Zahn- el

und Regelschmerzen, Muskel- und Nervenschmer-

zen, Entziindungen; Fieber, auch bei Erkaltungs-

krankheiten. Rheumatische Erkrankungen: Gelenk- SChmerZ en
rheuma (chronische Polyarthritis), akute Schibe

arthrotischer Erkrankungen, Weichteilrheumatismus. s

Hinweis: Godasal soll jedoch bei Kindern und eln aCh
Jugendlichen mit fieberhaften Erkrankungen wegen

des moglichen Auftretens eines Reye-Syndroms nur .

auf drztliche Anweisung und nur dann angewendet utsc en
werden, wenn andere MaBnahmen nicht wirken.
Gegenanzeigen: Nicht anwenden bei krankhaft
erhohter Blutungsneigung. Nur anwenden nach
Befragen des Arztes bei gleichzeitiger Therapie mit
gerinnungshemmenden Arzneimitteln (z. B.Cumarin-
Derivate, Heparin mit Ausnahme niedrig dosierter
Heparin-Therapie), Glucose-6-phosphat-Dehydro-
genase-Mangel, Asthma, Uberempfindlichkeit gegen
Salicylate und andere Entzundungshemmer/Anti-
rheumnatika oder andere allergene Stoffe, chroni-
schen oder wiederkehrenden Magenbeschwerden,
Magen- und Zwolffingerdarmgeschwiren, vorge-
schadigter Niere sowie in der Schwangerschaft,
insbesondere in den letzten 3 Monaten. Hinweise:
Patienten, die an Asthma, Heuschnupfen, Nasen-
schleimhautschwellung (Nasenpolypen) oderchroni-
schen Atemwegsinfektionen (besonders gekoppelt
mit heuschnupfenartigen Erscheinungen) leiden und
Patienten mit Uberempfindlichkeit gegen Schmerz-
und Rheumamitte| aller Art sind bei Anwendung von
Godasal durch Asthmaanfalle gefahrdet (sog. Anal-
getikaintoleranz/Analgetikaasthma). Solche Patien-
ten sollten vor Anwendung den Arzt befragen, Das
gleiche gilt fiir Patienten, die auch gegen andere
Stoffe Uberempfindlich (allergisch) reagie-
ren, wie z.B. mit Hautreaktionen, Juckreiz
oder Nesselfieber. Wird wahrend einer lange-
ren Einnahme von Godasal eine Schwanger-
schatft festgestellt, so ist der Arzt zu benach-
richtigen. Bei regelmaBiger Einnahme hoher
Dosen in der Stillzeit sollte ein frihzeitiges
Abstillen erwogen werden. Godasal soll bei
Kindern und Jugendlichen mit fieberhaften Erkran- I®

kungen nur auf arziliche Anweisung und nur dann GOdasa
angewendetwerden,wenn andere MaBnahmen nicht

wirken. Sollte es bei diesen Erkrankungen zu lang H

anhaltendem Erbrechen kommen, so kann dies ein . erkt SChn ell

Zeichen des Reye-Syndroms, einer sehr seltenen,

aber u.U. lebensbedrohenden Krankheit sein, die (] aUCh Ohne W&SSGI’
unbedingt sofortiger arztlicher Behandlung bedarf.

Nebenwirkungen: Selten: Uberempfindlichkeitsreak-

tionen (Bronchospasmus, Hautreaktionen); sehr . besonders magenfreundliCh

selten: Verminderung der Blutplattchen, Magenbe- .
schwerden, Magen-Darm-Blutverluste. Hinweise: . mlt gutem Geschmack
Schwindel und OChrenklingen konnen besonders

bei Kindern und alteren Patienten Symptome einer
Uberdosierung sein. In diesen Féllen ist der Arzt zu
benachrichtigen. Bei hochdosierter Dauertherapie ist
die regelmaBige Kontrolle der Leberwerte insbeson- @
dere bei Kindern erforderlich. Dauer der Anwendung: GOdasal
Godasal soll weder Uberlangere Zeit noch in hGherer
Dosierung ohne arztlichen oder zahnérztlichen Rat
angewendet werden. Stand 1/1993

Dr. R. Pfleger
Chemische Fabrik GmbH, 8600 Bamberg
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illen symbolisie-

ren die Januskop-

figkeit der moder-

nen Medizin, ver-
gleichbar allenfalls den
Apparaten in Praxis und
Klinik. Segen und Fluch
der medizinischen Tech-
nik haben wir in GEO-
Wissen Nr. 4/1991 | Arzte
e Technik e Patienten*
ausgeleuchtet.  Diesmal
stehen die Medikamente
im Brennpunkt — jene Er-
rungenschaften der Phar-
mazie, die Millionen
Menschen das Leben ret-
ten und es Millionen er-
tréiglich machen.

Doch neben dem the-
rapeutischen Glanz gibt
es viel Schatten: Vor al-
lem bei chronischen Lei-
den versagen herkdmmli-
che Priparate oft kldglich.
Nicht zuletzt dieses Defi-
zit bescherte unkonven-
tionellen Therapien einen
ungeahnten Aufstieg.

Auch deshalb haben
wir uns entschlossen,
auBer der klassischen

Arzneimitteltherapie die
vielfiltige Szene alternati-
ver Heilverfahren zu er-
hellen, Dabei war uns

klar, daB wir — auf beiden
Seiten — in Fettniipfchen
treten wiirden: So emotio-
nal, als ginge es um Heils-
lehren, wird der Streit um
Nutzen und Schaden oft
ausgetragen. Immerhin
beginnt sich der Graben
zwischen  Schul- und
AufBlenseitermedizin  zu
fiilllen. Vor allem aber
kommt eine wissenschaft-
liche Analyse unkonven-
tioneller Methoden in
Gang - ein spannender
Trend.

So haben sich unsere
Autoren aufgemacht zu
den Polen der medizi-
nischen Welt: Am ei-
nen Ende reduziert sich
Krankheit auf defekte Mo-
lekiile, am anderen steht
der leidende Mensch im
Zentrum. Steven Dick-
man erkundete in US-
Spitzenlabors die Front
der Pharmaforschung, wo
Experten peuartige Arz-
neistoffe nach evolu-
tiondren Prinzipien ent-
wickeln, Hans Haltmeier
dagegen tauchte ein in
das Universum der Tra-
ditionellen Chinesischen
Medizin, wie sie in der in

Lels -é%bdnh/ Liebes Loes,

Deutschland  einzigarti-
gen Klinik im bayrischen
Kotzting praktiziert wird.
Bei beiden Berichten
hatten wir Miihe, das Re-
cherchierte in verstindli-
ches Deutsch zu tliberset-
zen. Der Expertenjargon
der sich eben etablieren-
den ,evolutiondren Bio-
technik* bereitete uns da-
bei weniger Schwierigkei-
ten als die Suche nach
treffenden Wortern fiir
Begriffe aus der uns frem-
deren ferndstlichen Ge-
dankenwelt. Ebenfalls ein
Hinweis darauf, wie pro-
blematisch es ist, eine
Heilkunde aus ihrem kul-
turellen Humus zu rei-
Ben,
in Novum der
Medizingeschichte
spiirten Jiirgen
Neffe und die Fo-
tografin Lynn Johnson in
San Francisco auf. Aids-
Patienten haben dort und
in anderen US-GroBstéid-
ten begonnen, die gesetz-
lich geregelte Arzneimit-
telzulassung zu durchbre-
chen. Sie, denen ein frii-
her Tod droht, nehmen
ihr Schicksal selbst in die
Hand, legal und illegal.
Brisanz und Tragweite
dieses Themas haben uns
zu einem in der GEO-Fa-
milie beispiellosen Schritt
veranlaBt: zur parallelen
Veratfentlichung von
Neffes und Johnsons Re-
portage hier und — um ei-
nige Aspekte erweitert —
in Nr. 3/1993 des ,.gru-
nen* GEO.

Herzlich Thr

[Uawe 2oL

Klaus Bachmann
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ESSAY

Die Rezepte
der Zukunft

Moderne Medikamente si-
chern Millionen Menschen
das Wohlergehen. Und mit
riesigem Aufwand, etwa mit
Hilfe von Tests an Probanden,
suchen Pharmaforscher nach
neuen Mitteln. Besonders bei
chronischen Leiden versagt
ihre Kunst indes oft. Die-
se therapeutische Chnmacht
hoffen viele Patienten und
Arzte mit alternativen Heil-
verfahren Uberwinden zu kon-
nen. Seite 6

AIDS-THERAPIE

Die andere
Kraft

Aids-Patienten und HIV-Po-
sitive in den USA machen mo-
bil: Von Siechtum und frilhem
Tod bedroht, durchbrechen
sie die zeitraubende Praxis
der Arzneimittelentwicklung
und -zulassung - oft genug
ilegal in Untergrundiabors,
wo Self-made-Chemiker neue
Wirkstoffe synthetisieren. Sie
nehmen dabei das Risiko gra-
vierender Nebenwirkungen in
Kauf. Seite 26

HEILPFLANZEN

Der gesunde
Schnitt

Friher sammelten Krauter-
weiblein Heilsames in Feld
und Flur. Heutzutage kommen
die Rohstoffe fiur Pflanzen-
arzneien von Bauern, die etwa
Kamille tonnenweise ernten.
Phytopraparate, lange in den
Hintergrund gedréngt, florie-
ren. Und Hersteller wie Arzte
bemuhen sich, das quacksal-
berische Image der Krauter-
medizin abzubauen. Seite 46

4 GEO




EVOLUTIONARE BIOTECHNIK

Das Spiel mit

dem Leben

Ob wir gesund bleiben oder
krank werden, entscheidet
sich oft auf mikroskopischer
Ebene. Lebenswichtige Mo-
lektle im Korper missen ex-
akt zusammenpassen. Des-
halb versuchen Forscher, die
Gestalt natliricher wie klinst-
lich hergesteliter Wirkstoffe zu
optimieren - neuerdings unter
Nutzung von Prinzipien der
Evolution. Seite 84

BRUSTKREBS

Zeit der
Hoffnung, Zeit
der Angst

Mit 34 Jahren erkrankt die
amerikanische  Journalistin
Dorothea Lynch an Brust-
krebs. lhre Notizen und die
Fotos ihres Lebensgefahrten
Eugene Richards bilden das
ungewohnliche Protokoll einer
Therapie auf Leben und Tod.
Dieses Dokument wird ergéanzt
durch einen Bericht Uber den
aktuellen Stand der medika-
mentésen Behandiung von
Brustkrebs. Seite 120

ETHNO-BOTANIK

Die Spur der

griinen Medizin

Wer den Regenwald zerstort,
vernichtet eine Apotheke. Das
ist die Erkenntnis von For-
schemn, die in den artenreich-
sten Okosystemen der Erde
nach neuen medizinischen
Wirksubstanzen suchen. Im
mittelamerikanischen  Klein-
staat Belize arbeiten New Yor-
ker Botaniker mit Heilerinnen
wie Hortense Robinson zu-
sammen, um deren reiches
Wissen Uber Arzneipflanzen
zu bewahren. Seite 144

INHALT
At

Die Rezepte der Zukunft 6

Das Defizit des Heilens
Die etablierte Medizin

steckt in der Krise 22
Die andere Kraft 26
Der gesunde Schniit 46

Im Labyrinth der Pillen
Schmerzmittel sind

efine Wohitat, aber Dauerkonsum

kann abhéngig machen und

die Gesundhert ruinieren 58

Das Klarwerk im Bauch
Ob Alkohof oder Tabletten - die
Leber entgiftet fast afles 62

Genesung im Geiste

der Harmonie

Die chinesische Medizin

leistet Beachtiiches — Patent-

rezepte liefert sie nicht 70

Die Macht des Glaubens
Eigentiich diirften Placebos gar nicht
wirken. Sie tun es dennoch 78

Von der Magie zum Molekiil
Die Geschichte der
Heilmittel ist keineswegs eine

Kette von Erfolgen 80
Das Spiel mit dem Leben 84
High-Tech-Magazin

Forschungs- Trends a4
Computer-Einsatz 96
Krankheitsmodelle a7
Darreichung a8
Pharming 104
Diagnostika 105
Tierversuche 107
Immuntherapie 108
Nachgefragt

Wo bleiben die Wunderdrogen

aus dem Gen-Labor?

Wie sicher sind Arzneien

aus der Gen-Fabrik? 112

Die armen Schlucker

Medikamente, richtig ange-

wandt ein Segen, werden in der

Dritten Welt oft zum Fluch 114

Zeit der Hoffnung,
Zeit der Angst 120

Mit Leib und Seele heilen
Fatienten vertrauen zunehmend
alternativen Therapie-Verfahren 132

Die Schatten des Erfolgs
Cortison ist gefurchtet,
aber fur viele Kranke unverzichtbar 140

Die Spur der griinen Medizin 144

Glossar: Von Allopathie

bis Zytokine

Erlauterung wichtiger Begriffe

zum Thema 154

Literatur 167
Vorschau, Bildnachwers 168
Titelfoto: Holger Scheibe
Redaktionsschiu: 11. Januar 1993

GEO &



Moderne Medikamente garantieren
Millionen Menschen das Wohlergehen. Und mit riesigem Aufwand
suchen Pharmaforscher nach immer neuen Mitteln. Doch bei
vielen Leiden versagt ihre Kunst. Mehr und mehr
Patienten und Arzte setzen deshalb
auf alternative Methoden ) -

et
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Eine 3-D-Spezialbrille
vermittelt dem Forscher
eines Basler Pharma-
konzerns das raumliche Bild
eines EiweiBmolekiils; Es
scheint — durch eine Mehr-
fachbelichtung - frei im
Raum zu schweben. Solche
Computermodelle sind
{iberaus hilfreich; denn

die molekulare Gestalt el
nes Arzneistoffes ent-
scheidet iiber dessen blo-
logische Wirkung



us der vergorenen Apfelmaische,
die Schwester Maria Agatha aus
 einem FaB schépft, destillieren die Be-
nediktinerinnen des Schweizer Bergklo-
sters Maria-Rickenbach Hochprozenti-
ges als Grundlage flr Kréutertinkturen.
Diese sind so begehrt, dat die Nonnen
auf den steilen Berghdngen nie genug
Heilpflanzen dafir sammeln kénnen
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rebszellen, _.@Jl‘ch einen
biotechnischen Trick rof
markiert, nisten in - griin ge-
farbtem - Lungengewebe, das
in einer Laborkultur wéchst.
 Aufgestébert wurden die Tu-
morzellen durch monoklonale
corper: Diese kiinstlich her-
gestellten  immunologischen
Spiirhunde haben sich an die
'hemden Fremdlinge géhef-
und sie durch einen milge-
fuhrten Farbstoff zum Leuchten
gebracht. Forscher experimen-
tieren bereits mit Antikorpern,
die statt harmloser Farbe po-
tente Gifte tragen: pharmazeu-
fische Zauberkugeln, die Krebs-
zellen gezielt zerstéren sollen
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uf 77 detailreichen
Tafeln zeichneten ti-
betische Gelehrte im 17.
Jahrhundert das medizi-

nische Wissen ihres Lan-
des auf. Das linke Blatt
dieses Heilkunde-Alma-
nachs illustriert, wo Arzte
ihre Patienten mit Ader-
lassen (blaue Punkte) ku-




rieren sollen, wo mit klei-
nen chirurgischen Eingrif-
fen (gelbe Punkte) und
wo durch Moxibustion, al-
so durch Abbrennen von
Krautern Uber der Haut

(rote Punkte). Die rechte
Tafel dokumentiert das
reichhaitige  Repertoire
der Arzneipflanzen im
faszinierenden medizini-
schen Kosmos der Tibeter
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ine Freiwillige halt fir die
Forschung buchstéblich
ihren Kopf hin: Bei Schmerz-
‘mitteltests an der Universitét
Erlangen-Ndrnberg wird der
Probandin Kohlendioxid ins

Nasenloch geblasen, bis ihr
der mit MeBgeréten verbun-
dene Schédel brummt. - Der
Umgang mit den Lésungen,

die gefdhrliche Viren ent-

halten, ist der Mitarbeiterin
des franzésischen Impfstoff-
herstellers Pasteur Mérieux
nur unter strengsten Sicher-
heitsbedingungen erlaubt
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ie moderne Medizin hat
die Blutegel, die nach
jahrhundertealten Vorstellun-
gen verderbliche Sdafte aus
dem kranken Kérper saugen
sollen, wiederentdeckt. Die in
den Speicheldrisen der Tiere
enthaltene Substanz Hirudin
wird heute auch biotech-
nisch hergestellt. Sie hemmt -
die Blutgerinnung und soll so-

mit Thrombosen verhindern
. /

/



as Treibhaus mit vier Mil-
lionen Eibensetzlingen
im US-Bundesstaat Washing-
ton soll einen heiBen Konflikt
zwischen Naturschutz und
Medizin abkihlen helfen:
Aus der Rinde von Taxus bre- ;.
vifolia (links oben) 1a8t sich”
Taxol gewinnen. Diese Sub-
stanz ist zwar héchst wirksam  «
gegen Brust- und Eierstock-
krebs, aber allein fir cﬁg
vier Gramm in dem Fidsch- , /.«
chen, das Mitarbeiterinnen = /
der Firma Hauser in Boul- .«
der, Colorado, présentieren,
muBten drei Eiben geschla- - ' //
gen werden. Synthefisieren = 7
kénnen Chemiker das Taxol }
- links unten in Reinform .
kristallisiert = noch nichi
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eschwingt legt Brandon

Fitch mit seiner Tanzlehrerin
einen Rock 'n’ Roll aufs Parkett.
Auf einem Ball in Cleveland
feiert der Schizophrenie-Kranke
gemeinsam mit Leidensgenos-
sen das »Erwachen« aus psychi-
scher Dusternis — dank eines
Medikaments mit dem Wirkstoff
Clozapin. Die Patienten erkau-
fen die Besserung ihrer Sympto-
me allerdings mit hohen Risi-
ken, so dem lebensgefahrlichen
Schwund weiBer Blutkérperchen

Rl
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Die etablierte Medizin steckt in der Krise: Thre Errungenschaften haben unser Leben verlin

Erwartungen geweckt, die sie nicht erfiillen n ﬂ S kann. Ihr reduziertes Menschenbild

atienten erlebten die Anwilte ihrer
Gesundheit im Sommer und Herbst
1992 in befremdlichen Rollen:
Zahnirzte streikten, Mediziner de-
monstrierten, Apotheker bepflasterten
ihre Schaufenster mit Protestparolen.
Mit oft riiden Attacken zielten die
sonst so honorigen Professionen auf
Bundesgesundheitsminister Horst See-
hofer und dessen Pline, die schwindel-
erregend schnell steigenden Kosten im
Gesundheitswesen zu didmpfen, das ja
eigentlich besser Krankheitswesen hie-
Be (siehe Grafik Seite 23). Der Politiker
muBte sich die Schméhung , Preisdikta-
tor” anhoren, und Berliner Mediziner
unterstellten ihm in Tageszeitungs-
Annoncen ,Euthanasie-Absichten™.
Nachdem das Reformgesetz Anfang
Dezember 1992 den Bundestag passiert
hatte, ebbte die offentliche Erregung
ab. Doch in der Tiefe rumort es weiter.
Denn nicht nur das Gesundheitssystem
hat Risse, sondern auch die gesamte
etablierte Medizin. Viele Patienten und
Arzte stellen das Monopol der herr-
schenden Lehre in Frage — frustriert
von deren reduziertem Menschenbild,
enttiduscht durch therapeutische Defi-
zite, irritiert durch die eintrédgliche Alli-
anz zwischen Pharmaindustrie und Re-
zepteschreibern. Mehr Mediziner und
Kranke wenden sich unkonventionel-
len medizinischen Methoden zu, su-
chen - auch beeinfluit von der Okolo-
giediskussion — Heilung durch Pflan-
zenarzneien oder Homdopathie (siche
Grafiken auf den Seiten 22 und 24).
Toricht wiire es freilich, jene natur-
wissenschaftlich orientierte Medizin,
die seit dem 19. Jahrhundert Schule ge-
macht hat, durch eine alternative Heil-
kunde ersetzen zu wollen. Wir kénnen
auf die Errungenschaften nicht mehr
verzichten:Viele Infektionskrankheiten
haben dank Impfstoffen und Antibioti-
ka ihre Schrecken verloren, Schmerz
146t sich mit einer breiten Palette von
Mitteln in Schach halten, Pharmaka er-
sparen psychisch Kranken lange, ent-
wiirdigende Klinikaufenthalte.
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VON KLAUS BACHMANN

Wie so hiufig beim VorstoB in Neu-
land waren die Fortschritte auch beim
Aufbruch der Arzneimittelchemie
zunéchst beeindruckend. Die raschen
Triumphe nédhrten die Illusion, ein
»Sieg” tiber alle Krankheiten sei mog-
lich. Wissenschaftler taten das IThre, die
Erwartungen kriftig anzuheizen -
nicht zuletzt, um den Apparat, in dem
und von dem sie leben, am Laufen zu
halten. Die Aufhebung der biologi-

schen Grenzen unserer Existenz schien
nur noch ein paar Forschungsprogram-
me entfernt zu sein, der Tod zum Stor-
fall zu werden,

Was ist von den Hoffnungen geblie-
ben? Die Lebenserwartung der Men-
schen in den Industrieldndern ist auch
in der zweiten Hilfte des 20. Jahrhun-
derts gewachsen, allerdings erheblich
langsamer als um die Jahrhundertwen-
de, als Hygiene und Impfprogramme

80 85 1991
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Aus Furcht vor Nebenwirkungen

synthetischer Praparate greifen Westdeutsche
vermehrt zu Naturheilmitteln
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gert, aber wir konnen diese kaum mehr bezahlen. Mit ihren glinzenden Triumphen hat sie

ist zwar das Geheimnis ihres Erfolgs, doch es reicht Patienten und Arzten lingst nicht mehr aus

vor allem die horrende Kindersterb-
lichkeit zuriickdrangten. Doch nahezu
ohnmiichtig erleben die Arzte nun ei-
nen, so der Medizinhistoriker Heinrich
Schipperges, .Panoramawandel der
Krankheiten™: Die chronischen Lei-
den, die mit zunehmendem Alter ver-
mehrt auftreten, riicken in den Vorder-
grund. Und bei diesen Krankheiten
versagt hiufig noch die Kunst der Phar-
mazeuten, Die Malaise wird um so
driickender, als der Anteil der Betag-
ten in den Industriegesellschaften rapi-
de wichst. Im Jahr 2030 wird ein Drittel
der Deutschen élter als 65 sein.

Da Arzte im Alter hédufige Leiden
wie Herzbeschwerden, Rheuma oder
Durchblutungsstérungen nicht ursich-
lich heilen konnen, doktern sie mit Me-
dikamenten zuhauf an den Symptomen
herum: Die Préparate, die sie ihren
iiber 60 Jahre alten Patienten verord-
nen, verschlingen heute bereits 55 Pro-
zent der Gesamtausgaben der gesetz-
lichen Krankenkassen fiir Arzneien —
obwohl derzeit lediglich ein Fiinftel der
Bevolkerung zu dieser Altersgruppe
zahlt,

Welche Mengen an Pharmaka viele
betagte Menschen schlucken, zeigt der
wArzneiverordnungsreport '92*: Ein
80jdhriger bekam 1991 im Schnitt nahe-
zu 1400 Tagesdosen verschrieben — vor
allem Herz- und Augenmittel,
Schmerz- und Rheumapriparate. Da-
bei leiden gerade alte Ménner und
Frauen besonders oft an besonders
schweren Nebenwirkungen, deren
Hiufigkeit mit der Kombination meh-
rerer Stoffe wichst.

iir Pillen und Pasten geben die Kran-

kenkassen nur gut 16 Prozent ihres

Etats aus. Doch wie kaum ein ande-

res Instrument der modernen Medi-
zin haben sich Pharmaka gleicher-
maflen zu cinem Mega-Business wie
auch zu einem Politikum ersten Ranges
verselbstdndigt. An ihnen 146t sich bei-
spielhaft aufdroseln, welch vertrackte
Eigendynamik das Gesundheitssystem

| inden finanziellen Kollaps treibt.

Patienten sehen zwar die Notwen-
digkeit der Kostendimpfung. Trotzdem
wollen sie im Individualfall vom medi-
zinischen Fortschritt maximal profitie-
ren. Den unbegrenzten Anspruch dar-
auf glauben sie mit dem monatlichen
Krankenkassenbeitrag erworben zu
haben. Alle sind zwar fiir Privention,
aber viele riskieren leichtfertig ihre
Gesundheit durch Rauchen und Alko-
hol, Bewegungsmangel und falsche
Erndhrung - in der mehr oder
minder bewufiten Erwartung, die Me-
dizin werde den Schaden schon repa-
rieren.

"Nrzte geben nicht-indizierten Ver-
ordnungswiinschen ihrer Patienten
um so leichter nach, als ihnen aus
eigenen Reihen heftige Konkur-

renz erwachsen ist. Wiihrend die Zahl

der potientellen Klienten nur leicht
wuchs, praktizierten in Westdeutsch-
land 1991 knapp zwei Drittel mehr

Kassendrzte als vor 20 Jahren - insge-

samt 74 000. Im Verteilungskampf um

den Honorarkuchen lassen viele Prak-
tiker ihren Patienten mdoglichst viele

Leistungen zugute kommen. Dabei

schicken sie 80 Prozent der Ratsuchen-

den mit einem Rezept aus der Praxis. In
den USA enden 37 Prozent der Konsul-
tationen ohne Medikamentenverord-
nung, in den Niederlanden fast die

Hilfte.

Ein Grund dafiir sind die Vergii-
tungsregeln der Krankenkassen: Aus-
fiihrliche Beratungen werden verhee-
rend schlecht bezahlt. Wenn ein
Mediziner pro Patient — wie als
Durchschnitt ermittelt — lediglich
neun Minuten aufwendet, han-
delt er okonomisch effektiv, je-
denfalls fiir seine Praxis, nicht
aber fiir die Gemeinschaft der
Versicherten. Bislang haben die
in Beamtenmanier gemanagten
Kassen auch versdumt, ihren
Mitgliedern mehr Kostenbe-
wubtsein einzubleuen: Sie ent-
halten ihnen die Rechnungen ih-
rer Therapie vor.

Die Pharmaindustrie versucht, den
Regeln unserer Wirtschaft gehorchend,
Gewinne zu maximieren. So dringen
Unternehmen mit immer neuen Medi-
kamenten auf einen Markt, auf dem
weltweit pro Jahr etwa 195 Milliarden
Dollar umgesetzt werden (siehe Grafik
Seite 25), in Deutschland allein rund 31
Milliarden Mark. Mehr Priiparate be-
deuten aber nicht automatisch thera-
peutischen Fortschritt: Von den 1148

Ausgaben der Geset
Krankenversicherun

Deutschland (West)
in Mrd. DM

Ouelie; BMA

Kein Reformgesetz hat bislang
das Wachstum der sogenannten Gesundheits-
kosten effektiv bremsen kénnen



unkonventionelle Heilverfahren, die therapeutische und menschliche

Arzneien, die das Bundesgesundheits-
amt 1991 zugelassen hat, enthalten le-
diglich sechs einen neuartigen Wirk-
stoff, Das Gros der Substanzen ist Be-
wahrtem nachempfunden und unter-
scheidet sich, falls iberhaupt, nur mar-
ginal von den Vorbildern.

In der Angebotsflut verlieren Medi-
ziner leicht die Orientierung. Meist
fehlen ihnen Zeit und unabhingige
Quellen, um sich iiber Vor- und Nach-
teile der vielféltigen Praparate so zu in-
formieren, wie es fiir deren Einsatz
zum Wohl der Patienten notig wire. Im
September 1992 forderten deshalb die
Delegierten des Deutschen Arztetages,
sie und ihre Kollegen ,,von dem im Arz-
neimittelmarkt herrschenden Chaos zu
befreien®. Ein strengeres Gesetz soll
den Medikamentenschatz iibersichtli-
cher machen, eine Beratung durch
Standesvertreter soll den Arzten eine
Orientierung beim Verordnen bieten.
Dabei hat sich der Priparatedschungel
in den letzten 15 Jahren bereits dra-
stisch gelichtet — von 140000 Mitteln
auf 55 500.

m neue Produkte am Markt zu eta-

blieren, haben die Pharmakonzer-

ne eine gigantische Marketing-Ma-

schine in Gang gesetzt. Mehr als
10000 Pharmareferenten belagern re-
gelrecht die Doktores hierzulande, um
sie von den Vorziigen ihrer Mittel zu
tiberzeugen - mit Sachinformation.
aber auch mit Geschenken vom Kugel-
schreiber bis zur Tagungsreise oder
mit Auftragen flr simple Arzneistu-
dien gegen sattes Honorar. Besonders
bei der nachuniversitiren Fortbildung
der Arzte lduft, wie selbst Mediziner
bemidngeln, ohne Industrie fast nichts
mehr, Sie sponsert Kongresse und ali-
mentiert aus ihrem Fiillhorn der Arz-
neimittel-Anzeigen eine Flut von Fach-
zeitschriften, die kostenlos verteilt wer-
den, F

»Die Arzteschaft®, kritisiert Ellis
Huber, Prisident der Berliner Arzte-
kammer, die Kumpanei, . hat ihre Seele
an die Pharmaindustrie verkauft.* Und
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Kranke und Mediziner hoffen auf

Schulmedizin ausbiigeln sollen

nicht wenige Patienten haben das Ver-
trauen in die derart abhiingigen Vertre-
ter einer Rezepte-Medizin verloren.
Denn die rund zwolf Prozent des Me-
dikamentenumsatzes, die in ,wissen-
schaftliche Information* flieBen, stam-
men letztlich aus ihren Taschen — jéhr-
lich fast vier Milliarden Mark.
eschwunden ist auch das Vertrauen
in eine Medizin, die sich in erster
Linie als angewandte Naturwissen-
schaft versteht. Das Ideal eines
Arztes, der sich mehr fiir die abstrakte
Krankheit interessiert als fiir das kran-
ke Individuum, beschrieb der badische
Gesundheitspolitiker Robert Volz vor
hundert Jahren, in der Bliitezeit des
mechanistischen Weltbildes: Er tritt
wvor ein Objekt, welches er ausforscht,
aushorcht, ausspdht™. Den Anhdngern
dieses Maschinenmodells gilt der Orga-

nismus als Apparat, dessen Defekte
sich technisch reparieren lassen — zum
Beispiel durch definierte Wirkmo-
lekiile.

Zur Revision dieses reduzierten
Menschenbildes zwingen auch neuere
Erkenntnisse der Wissenschaft: Je fei-
ner die Instrumente wurden, mit denen
Biologen den Koérper sondierten, als
um so komplexer stellten sich die Re-
geln heraus, nach denen sich dieser Zel-
lenstaat aus einer Billion Mitgliedern
selbst organisiert. Und desto klarer
zeigte sich, wie eng Psyche und Immun-
system verflochten sind. Oder anders
ausgedriickt: Wer den Korper heilen
will, muB auch den Geist pflegen.

Auf eine individuellere, Leib und
Seele umfassende Therapie hoffen vie-
le Patienten bei alternativen Metho-
den. Thre Nachfrage hat ein Angebot
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Der Zulauf zu AuBenseitermethoden
treibt den Absatz pflanzlicher und homdopathischer

Arzneien hoch




Schwichen der

geschaffen: 1980 gab es in der alten
Bundesrepublik rund 6600 Heilprakti-
ker, zehn Jahre spiter schon 12000.
Mehr Arzte als frither erwerben zudem
durch eine Extra-Ausbildung das
Recht, die Zusatzbezeichnung ,.Natur-
heilverfahren* oder .Homoopathie*
auf ihr Praxisschild gravieren zu lassen.
In Bayern, Baden-Wiirttemberg und
Hessen beispielsweise vergaben die
Landesérztekammern 1980 das Etikett
.Naturheilverfahren® an 55 Mediziner,
1990 an 203.

Den meisten unkonventionellen me-
dizinischen Methoden ist eines gemein-
sam: Sie arbeiten mit einem Reiz, der
die Selbstheilungskrifte des Organis-
mus fordert. Dieses therapeutische
Prinzip begrenzt von vornherein ihren
Einsatzbereich: Der Korper muf3 noch
auf den Stimulus reagieren konnen, er
darf durch das Leiden nicht zu sehr ge-
schwiicht sein. Am ehesten trifft dies
bei chronischen Krankheiten und diffu-
sen Funktionsstérungen zu.

Einem rationalen Einsatz der etwas
anderen Heilkunst steht allerdings
die Verbohrtheit der unterschiedlichen
Richtungen entgegen: Manche alterna-
tiven Arzte wiirden in threm missiona-
rischen Eifer das Primat der Schulme-
dizin am liebsten durch die Vorherr-
schaft beispielsweise der Homdéopathie
ersetzen; viele Schulmediziner spre-
chen unkonventionellen Verfahren
pauschal die Wirksamkeit ab oder ver-
sehen sie gar mit dem Etikett der
Scharlatanerie.

ewiB, fiir die verwirrende Vielfalt
der Therapien von der anthroposo-
phischen Medizin bis zur Kneipp-
kur sind gesicherte Wirksamkeits-
nachweise selten. Doch an diesem
Manko sind Verfechter und Gegner
der unorthodoxen Verfahren gleicher-
maBen schuld. In dem beachtenswer-
ten Bericht ,,Unkonventionelle Medi-
zinische Richtungen — Bestandsaufnah-
me zur Forschungssituation® kommt
ein Autorenteam von der Universitit
Witten/Herdecke zu dem Schluf: ., Ei-

ehemaliger
Ostblock
(3.9%)

| Lateinamerika
(5.5%)

GED-Grafik

Um auf dem Weltmarkt zu
bestehen, haben Firmen eine gigantische
Marketing-Maschine in Gang gesetzt

ne wissenschaftliche Bearbeitung der
Verfahren wird vom etablierten Wis-
senschaftsbetrieb tiberwiegend abge-
lehnt und blockiert.*

Im Gegenzug glauben nicht wenige
Anhinger alternativer Medizin, daB
ihre Methoden sich der wissenschaft-
lichen Kontrolle entziehen. Sie fiirch-
ten, im Experiment kdnnte eine Thera-
pie ihren Charme verlieren — und damit
ihre Wirksamkeit. Manche haben wohl
auch Angst vor dem Ergebnis einer
Priifung,

Inzwischen weichen die Fronten auf:
@® Von Herbst 1993 an wird der Medizi-
ner-Nachwuchs iiber Naturheilverfah-
ren und Homdoopathie gepriift;
@ dic Freie Universitédt Berlin hat 1989
einen Lehrstuhl flir Naturheilkunde
eingerichtet;
® dic Universitdt Ulm baut ein Institut
fiir Naturheilkunde mit Schwerpunkt
Phytotherapie auf;
® mit dem ,Miinchener Modell* will
die Ludwig-Maximilians-Universitat
die Akademisierung der alternativen
Methoden vorantreiben;
® das Bundesforschungsministerium
wird von Mitte 1993 an naturmedizi-
nische Studien férdern, wenn auch
zundchst nur fiir drei Jahre und mit be-
scheidenen zehn Millionen Mark:
@ die Nationalen Gesundheitsinstitute
der USA haben 1992 ein ,Biiro zum
Studium unkonventioneller medizini-
scher Praktiken™ eingerichtet und mit
zwei Millionen Dollar ausgestattet.
as konnte die Basis einer Forschung
bilden, die - falls sie biologische
Wirkungen enthiillt — die umstritte-
nen Verfahren plausibler macht so-
wie deren Nutzen und Unbedenklich-
keit abklopft. Als Nachweis der Wirk-
samkeit darf allerdings nicht nur die
Placebo-kontrollierte Doppelblindstu-
die gelten, das derzeitige Nonplusultra
der Pharmakologie. Denn diese Tests
lassen die Individualitit genauso aufler
acht wie meist auch die Lebensqualitat
des Patienten. Dabei gibt es, wie Ex-
perten betonen, bereits mehr biostati-
stische Werkzeuge, die solche Mef3-
grofien erfassen, als vielfach angenom-
men.

Auch fiir die Erfahrungsmedizin gibt
es nur den Weg durch die Miihlen der
Wissenschaft. Die Qualitit des thera-
peutischen Angebots werde sich dabei
verbessern, prophezeit Malte Biihring,
der auf den Berliner Naturheilkunde-
Lehrstuhl berufen worden ist, .man-
ches wird aber auch auf der Strecke
bleiben® Von beidem werden letztlich
die Patienten profitieren. O
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Aids-Patienten und HIV-Positive in den USA

machen mobil: In jedem Infizierten, sagen sie, »tickt eine Zeitbombex.

Laut und vehement ringen sie in aller Offentlichkeit — aber

auch heimlich im Untergrund — um schnellere und bessere

Behandlung. Nicht zuletzt die Hoffnung auf

ein Wundermittel treibt sie an
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In einem illegalen
Geheimlabor irgendwo in San
Francisco synthetisieren
Zwei Selfmade-Chemiker ein
potentielles Aids-Mittel

ndere Kraft



VON JURGEN NEFFE - FOTOS: LYNN JOHNSON

ichts in der Stadt am Pa-
zifik, die den Namen des
heiligen Franz trégt, ist
ansteckender, nichts be-
torender als die Hoff-
nung und ihr heimliches
Versprechen, daf selbst den Verlore-
nen Zukunft bleibt. ,,Es gibt noch
Hoffnung®, fliistern sie, nach ihren
Uberlebenschancen befragt, und es
klingt nach Schwur und Beschwérung.
+An inexorable death sentence* -
ein unerbittliches Todesurteil — hat je-
mand in schwarzer Schrift auf ein Sa-
fer-Sex-Plakat an der Geary Street im
Zentrum San Franciscos gemalt. Das
innere Aufbegehren gegen den Hor-
ror des ,,Acquired immuno deficiency
syndrome* — der erworbenen Immun-
schwiche — nidhrt sich aus Gertichten
und Ahnungen, aus Wissen, Aneck-
doten und Liigen. Diese Hoffnung hat
viele Namen: AZT oder AL-721, Pep-
tid T oder Compound Q, DNCB, d4T
oder ddl geistern wie Kampfparolen
durch Kopfe, bevor sie als chemische
Waffen in Korpern dem Human Im-
munodeficiency Virus (HIV) und
~sekundiren® Erregern Paroli bieten
sollen. Mehr als 200 potentielle Wirk-
stoffe sind identifiziert, und niemand
kann sicher sein, ob darunter nicht
schon eine ,magic bullet® ein
Wundermittel — zu finden ist. Die ret-
tende Therapie, bevor es zu spat ist,
durchhalten, bis ein Wunder geschieht
—so traumen sich Tausende durch ban-
ge Jahre.

Die Wirklichkeit zeigt ihr unge-
schontes Antlitz auf der Aids-Station
~Ward 86“ im General Hospital. Aus-
gemergelt und abgemagert, von
Flecken und Geschwiilsten auf der
Haut iibersit, verkriippelt, erblindet,
zerfressen, verblodet oder ab-
gestumpft, junge Manner am Kriick-
stock, im Rollstuhl. Entsetzen oder
Apathie spiegelt sich in den Ge-
sichtern der Gestrandeten, die im en-
gen Warteraum der Behandlung -
nicht der Heilung — ihrer vielfdltigen
Leiden entgegenschweigen. Nach dem
Zusammenbrechen der kdrpereige-
nen Abwehr erfiillt Aids wie kaum ei-
ne andere Erkrankung die Definition
des Syndroms: ,,Symptomenkomplex;
Gruppe von gleichzeitig zusammen

auftretenden Krankheitszeichen*.

Krebs und Tuberkulose, Lungen-, '
und Nierenent- |

Augen-, Leber-
ziindung, Muskelschwiche, Durchfall,

chronische Schmerzen und Demenz — |
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Durch Aids ge-
schwdcht, erkrankte der
Dichter Charles P. an einem
in der Regel todlichen
Lymphknotenkrebs. Er iiber-
lebte dank einer neuen
Chemotherapie und, wie er
glaubt, der Stirkung sei-
nes Immunsysfems durch
chinesische Kriuter und
Meditation: Beim Bad I&Bt
er eine Mischung aus
Hafermehl und Lehm zwi-
schen den Fingern zergehen
und stellt sich vor, dies
wiren seine Tumoren, die
langsam schwinden

i 1y

Wer in sich ruht, trotzt




Tumoren auch mit Hafermehl und Lehm




am Ende kann Aids fast alles sein, was
Menschen leiden macht. Einer Reihe
von Symptomen ist mit Medikamen-
ten relativ gut beizukommen. An an-
deren wird mit manchmal zweifelhaf-
ten Mitteln herumgedoktert. Gegen
viele ist kein Kraut gewachsen. In sol-
chen Fillen verrit sich die Ratlosig-
keit des Personals allenfalls durch Nu-
ancen in der Verhaltensroutine, durch
fliichtige Blicke ins Nichts oder kurzes
Niederschlagen der Augen.

Die Diagnosen lesen sich wie In-
schriften auf dem Friedhof der Hoff-
nungen. Fiir die aussortierten Akten
mit der Eintragung ,.expired — aus
dem Leben geschieden - wird der
Platz in den Regalen allmihlich
knapp. Das Wochenblatt ,,Bay Area
Reporter” sah sich wegen der ,un-
gliicklich hohen Zahl an Nachrufen*
schon gezwungen, deren Linge zu li-
mitieren.

Das Massensterben in einem Alter,
da der Tod eher die Ausnahme ist, und
die scheinbare Kapitulation der fiir so
michtig gehaltenen Medizin haben
unter vielen Betroffenen Emporung
ausgeldst. Da sie nicht mehr ,,auf den
Henker warten” und ihr Unheil an
Fragen von Schuld und Siihne abar-
beiten wollen, haben vor allem HIV-
positive Homosexuelle in den USA
begonnen, gegen das Schicksal anzu-
rennen — und zwar nicht nur mit er-
laubten Mitteln: Der Mut der Ver-
zweiflung 4Bt sie auch Straftaten be-
gehen.

In San Francisco wie auch in ande-
ren amerikanischen Metropolen traf
Aids  zunachst besonders  die
Schwulengemeinden. Da die groBe
Community — schétzungsweise jeder
zehnte Einwohner von San Francisco
ist homosexuell - bereits effektiv orga-
nisiert war, artikulierte sich die Ent-
riistung schnell und vehement. Geiibt
im langen Kampf um ,,gay rights*, um
EinfluB und Stimme in der Gesell-
schaft, gelang es den Aktivisten nach
einer relativ kurzen Phase der Lih-
mung, ihre Krifte in der ,,Aids-Bewe-
gung™ zu biindeln.

In deren Zentrum stand Ende der
achtziger Jahre die lautstarke Aktivi-
stenorganisation ACT UP - die
»AlIDS Coalition to Unleash Power®,
die ,Vereinigung der Aids-Kranken
zur Gewaltfreisetzung®, Thr Slogan,
~Schweigen ist Tod*, richtet sich glei-

| chermaBen an Betroffene wie an die
| Offentlichkeit. Inzwischen ist die Sze-

ne Kaum noch liberschaubar, doch alle
Organisationen kimpfen - wenn-
gleich zum Teil untereinander heillos
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Einmal wochentlich

tritft sich der rothaarige
Billi Goldberg mit dem
Brillentrdger Ted Fox und
Jim Henry in dessen
Wohnung. In der Kiiche fiil-
len sie die verdiinnte
Photochemikalie DNCB in
Glaschen — Nachschub

fiir den »Buyer's Clube, die
Untergrund-Apotheke.

Auf die Haut gestrichen, soll
die Substanz - weil sie
Allergien auslést und da-
durch das Immunsystem
anregt — auch den Ausbruch

Wenn Billi



kommt, wird Jims Apartment zur Guerilla-Klinik

GEO 31




zerstritten — insbesondere fiir ein Ziel:
Behandlung sofort!

Die Aktivisten haben an sich selbst
und an ihren Freunden erfahren, was
die Jahre zwischen der Entdeckung ei-
nes wichtigen Wirkstoffes und dessen
~Marktreife® bedeuten. Etwa jeder
fiinfte Aids-Patient erkrankt an ei-
ner Netzhautentziindung, verursacht
durch das Zytomegalie-Virus, die
unbehandelt sicher zur Erblindung
fiihrt. Dabei hatte die Firma Syntex in
Palo Alto siidlich von San Francisco
schon 1980 die Substanz Ganciclovir
synthetisiert. Und seit 1983 hatten
Syntex-Forscher gute Griinde an-
zunehmen, daf ihr Medikament gegen
das Augenleiden hilft.

Wihrend zahlreiche Arzte mit dem
Mittel. das der Hersteller auf Antrag
zur ,Behandlung in Hartefallen*
aushiindigte, die Erblindung mit Si-
cherheit verhindern konnten, ver-
schanzte sich die Food and Drug Ad-
ministration (FDA) - zustandig fiir die
Medikamentenzulassung in den USA
— hinter Gesetzen und verlangte die
traditionelle  ,Placebo-kontrollierte
Studie”. Doch die Wirksamkeit des
Syntex-Préaparats hatte sich lingst so
weit herumgesprochen, dafl kaum ein
Patient das Risiko eingehen wollte,
sich fiir solche Tests mit Scheinme-
dikamenten abspeisen zu lassen.

ACT UP schlug Alarm: In der
Behorde hitten die Leute entweder
»keine Ahnung oder keine Sympathie
fiir diejenigen. die mit Aids téglich le-
ben®. Im Oktober 1988 demonstrier-
ten Aktivisten vor dem FDA-Haupt-
quartier in Rockville bei Washington.
Am 27. Juni 1989 wurde Ganciclovir
endlich zugelassen.

»Je weniger du
zu verlieren hast, desto
mehr wagst du«

Wann immer ein neues Medikament
fiir die Héartefallbehandlung zur Ver-
figung steht. melden sich Hunderte
zum Menschen-Experiment am eige-
nen Korper. Die kleine Hoffnung, zu
den ersten NutznieBern eines Wirk-
stoffs zu gehoren, lockt Unheilbare an
wie der Glaube an die Wunder von
Lourdes. Doch langst nicht alles, wo-
mit sich HIV-Positive versorgen und
Aids-Kranke behandeln, trigt den
Stempel .klinisch getestet”. Dem
gewinnorientierten Kosten-Nutzen-
Prinzip der Pharmaindustrie haben sie
ihr eigenes System von Versuch und
Irrtum entgegengestellt. Angefangen
bei harmlosen Kriutertees bis hin zu
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gefahrlichen Chemikalien wird alles
ausprobiert, was Erfolg verheif3t. ,,Je
weniger du zu verlieren hast”, lautet
das Credo der Desperados, ..desto
mehr wagst du”

Manche schworen auf das mit dem
Losungsmittel Aceton aus Eidotter zu
gewinnende Prédparat AL-721 - ob-
gleich es keine statistisch belegbare
Wirkung haben soll. Andere kommen
auf ,,Q-Partys™ zusammen, um sich ge-
meinsam den chinesischen Gurken-
Extrakt Compound O zu spritzen.
Den Schutz der Gruppe suchen sie,
seit Todesfille nach einer Q-Injektion
ruchbar wurden.

Tausende hoffen,
dank einer Photochemikalie
zu uiiberleben

Einmal pro Woche treffen sich Ted
Fox und Billi Goldberg, bei dem die
Grenzen zwischen ,er” und ,sie” fast
vollig verwischen, im hiibsch-biirger-
lichen Apartment von Teds Partner
Jim Henry. Mit Billi, die in ithrer warm-
herzigen Tuntenhaftigkeit die Kunst
des Selbstverspottens virtuos be-
herrscht, entwickeln sich die Nachmit-
tage mitunter zu mittelschweren Mini-
partys.

Wenn sie genug geplaudert und ge-
lacht haben und der Biervorrat im
Kiihlschrank deutlich geschrumpft ist,
decken die drei den Kiichentisch mit
Plastik ab, streifen sich Gummihand-
schuhe iiber und spielen ., Guerilla-
Klinik*: Sie ,formulieren® — so wiir-
den es Pharmazeuten wohl nennen -
ein Arzneimittel. ,Jawohl®, sagt Billi
und wiehert sein weinerliches Lachen
in die Runde, ,.es gibt ein Mittel gegen
Aids. Hier ist es. DNCB.

Aus einer eisgekiihlten dickbauchi-
gen Flasche saugt Jim mit dem Mund
konzentrierte Dinitrochlorbenzol-Lo-
sung — die ist fiir wenig Geld in jedem
guten Photo-Shop zu haben - in eine
Glaspipette und tropft sie in Gldaschen,
Ted verdiinnt die aggressive Chemi-
kalie zur ,Behandlungslosung®, Billi
schraubt Verschliisse auf die Gldaschen
und klebt Etiketten drauf. Und am
Ende ruft sie wie verziickt: ,,Kinder,
vergeBt nicht, euch die Finger zu wa-
schen”

Im Bad beginnt Jim mit der Eigen-
behandlung, der er, wie er glaubt, sein |
Uberleben verdankt. Genau wie
Hunderte oder gar Tausende anderer
macht er sich einen Arm oder ein Bein
frei und verteilt mittels eines Wat-
tetupfers die dtzende Losung auf ein
kleines Hautareal. Die rechteckige
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" i Was der eine ausstrahlt, verinnerlicht der andere

Alle haben die feste HIV-positive Jim K. der Arzte, nach-

Absicht, sich von Aids vertraut auf die heilende dem er erkannt hatte,
nicht besiegen zu lassen — Strahlung, die angeb- daB ihm die Mittel
unterschiedlich sind je- lich vom natlirlichen Ener-  der Schulmedizin - darun-
doch die Wege. Der giefeld des mensch- ter so gebrduchliche

.
Th e

lichen Korpers ausgeht. Medikamente wie AZT —
Er legt deshalb selbst nicht helfen wiirden
Hand an sich oder tankt

Lebenskraft von sei-

nem Partner Paul L. Jim

entzog sich der Macht




Flidche wird sich in den nichsten Stun-
den entziinden — DNCB lost lokale al-
lergische Reaktionen aus.

,Ganz recht so®, freut Billi sich und
erldutert den Hintergrund der sonder-
baren Prozedur: Ein Heilmittel sei
DNCB nicht, aber es beuge vor, rege
es doch das Immunsystem an und ver-
hindere somit das Ausbrechen der
Krankheit. Die billige Theorie eines
Laien, bei deren Entwurf Wunsch-
denken statt Wirklichkeitsndhe Pate
stand? ,Falsche Frage®, entgegnet
Ted und verweist auf wissenschaft-
liche Veréffentlichungen zum Thema
DNCB. Selbst namhafte Immuno-
logen schlieBen nicht aus, daB an der
Geschichte etwas dran ist.

In einem Ladenlokal
trifft sich jeden Donnerstag
das Therapie-Komitee

Vermutungen in der Fachliteratur,
DNCB konne Krebs auslosen, zihlen
hier wenig angesichts der Hoffnung,
eine unheilbare Krankheit in Schach
halten zu konnen. ,Wissenschaftliche
Beweise der Wirksamkeit? Natiirlich
haben wir keine Beweise!" erregt sich
Billi. Niemand habe bislang das Geld
fiir sorgfiltige Untersuchungen aufge-
bracht. Aber sein Freund Jim, der ver-
gniigte Bewohner dieses Apartments,
der lebe noch, nach zehn Jahren mit
HIV im Korper, ein ,wandelndes
Wunder®, und Jeff und Richard und
,all die anderen®

Die HIV-positiven Langzeitiiber-
lebenden erscheinen den vom Tode
Bedrohten wie Engel der VerheiBung.
Sie sind Symbolfiguren gegen das dro-
hende Abrutschen in Depression und
Selbstaufgabe. Niemand weil, ob
Menschen sogar ihr ganzes Leben lang
das gefiirchtete HI-Virus in sich tra-
gen koénnen, ohne je Aids zu ent-
wickeln. Dafiir ist die Seuche, wie weit
ihre Verbreitung auch reicht, noch zu
jung. AusschlieBen 148t sich ein wie
auch immer gearteter Selbstschutz
nicht,

Immerhin die Hiilfte der Infizierten
ist zehn, gut ein Drittel 13 Jahre nach
der ,,Serokonversion* von HIV-nega-
tiv zu HIV-positiv noch nicht an Aids
erkrankt - so eine kirzlich von Susan
Buchbinder verdffentlichte Studie an
~gesunden Langzeit-positiven™ homo-
sexuellen Ménnern. Die Forscherin
von der ,Sektion klinische Studien®
des ,,AIDS Office* in San Francisco
nennt ihre Resultate ,ermutigend™ -
einen Zusammenhang mit Therapien
konnte sie jedoch nicht feststellen.
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Ungeachtet solcher Ergebnisse be-
herrscht der tiefverwurzelte Glaube
an medikamentose Hilfe, an Heilung
durch Heilmittel, die Aids-Bewegung.
..Das ist ein Krieg, so real wie jeder an-
dere®, beschworen Aktivisten Politi-
ker und Biirokraten. .,Gebt uns die
Watffen, damit wir uns selber verteidi-
gen kénnen.”

Wir kimpfen um unser Leben®, ist
auf einem Transparent im Biiro von
WACT UP/Golden Gate* zu lesen, auf
einem anderen: , Ein Aids-Toter alle
sicben Minuten®, In dem etwas herun-
tergekommenen Ladenlokal unweit
des Rathauses trifft sich jeden
Donnerstagabend das ,Therapie-Ko-
mitee* — eine Gruppe meist HIV-posi-
tiver Betroffener. Deren Wunsch, sich
moglichst umfassend iiber neue Be-
handlungs-Optionen zu informieren
und einander mit Tips weiterzuhelfen,
koaliert hier mit dem Willen, Staat
und Wirtschaft herauszufordern.

Die Sitzung verlduft konzentriert.
Der Diskussionsfithrer erteilt das
Wort: ,.Richard zur Budget-Demo,
drei Minuten* — . John {iber tat-Inhibi-
toren, 90 Sekunden* — ,,Hank, Abbott,
fiinf Minuten*. Nach Hanks Attacke
gegen den Pharmakonzern Abbott —
Wut macht Mut — erdrtern sie ruhig
die Moglichkeiten, mit denen sich das
Unternehmen in die Knie zwingen
lieBe. Im Juli 1992 haben ACT UP-AKk-
tivisten die Bérse in San Francisco
kurzfristig lahmgelegt. Jetzt sollen
Abbott-Produkte boykottiert wer-
den, darunter vor allem eine popu-
lire Saduglingsnahrung. Den Hinter-
grund des Aufruhrs formuliert einer
der Radikalen knapp: ,,Abbott totet
Babys.*

Ein Pharmakonzern
halt ein vermutlich lebenswichtiges
Medikament zuriick

Der Konzern hat eine groBangeleg-
te klinische Studie mit seinem Produkt
HIVIG - ,HIV hyperimmune globu-
lin* — kurz vor deren Beginn abgesagt.
Als Grund wurde angegeben: Die
Nationalen Gesundheitsinstitute
(NIH) wiirden die Firma nicht von
jeglicher Haftung freistellen. Solch ein
Freibrief wurde allerdings noch kei-
nem Pharmaunternehmen ausgestellt.
So hilt Abbott ein vermutlich lebens-
wichtiges Medikament zurlick: HI-
VIG soll die Ubertragung des HI-Vi-
rus von Schwangeren auf deren Babys
verhindern. Etwa ein Drittel der in
den USA von infizierten Miittern
Geborenen ist HIV-positiv. - an-

Wo blind getestet wi



Wenn Bryan B. zur
Untersuchung ins San
Francisco General

Hospital kommt, dann meist
als Teilnehmer eines
klinischen Tests: Weder

er noch die Krankenschwester
Linda Johnson, die unter
anderem regelmidBig seine
Temperatur miBt, wis-

sen, ob er ein neues Mit-

tel erhdlt oder nur ein
Scheinmedikament
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Wenn Alex Doktor Fung besucht, gibt es Nachschub fiit
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»Helft euch selbst,

sonst hilft euch keiner« ist
die Devise des 33jdhrigen
Computerwissenschaftiers
Alex Conn. In der Woh-
nung eines Freundes, des-
sen Kind schon mal mit

den Laborgerdten spielt, ex-
trahieren die Amateur-
Pharmazeuten heimlich
Pflanzenstoffe, um daraus
Mittel gegen Aids zu gewin-
nen. Das Duo untersucht
besonders jene Kriuter und
Waurzeln, die der chinesi-
sche Arzt Fung als Immun-
stimulans empfiehlt

das Geheimlabor

gesteckt wihrend der Schwanger-
schaft oder bei der Geburt.

Kiirzlich jedoch berichtete die Wis-
senschaftszeitschrift ,.Science®, eine
Reihe von Forschern vermute hinter
dem Abbott-Riickzug einen ganz
anderen Grund als das Haftungspro-
blem: Mit HIVIG lasse sich nicht ge-
nug Geld verdienen, die Herstellung
sei zu teuer und der Markt — infizierte
Schwangere — zu klein, Dazu komme
womdoglich die Angst vor Aktivisten,
die den hohen Preis nicht hinnehmen
und Abbott zu Preisabschligen zwin-
gen kénnten.

Nicht vergessen sind in der Pharma-
industrie die Aktionen gegen Bur-
roughs Wellcome. Der amerikanische
Zweig des britischen Multi vertrieb
das erste zugelassene Aids-Medika-
ment, AZT, zum lberzogenen Preis
von 10000 Dollar pro Jahr und Pa-
tient. Der Umsatz mit AZT liegt
lingst iiber einer Milliarde Dollar.
Demonstrationen, spektakuldre Pro-
teste in der New Yorker Borse und
schlieBlich die pressewirksame Be-
setzung von Biiros im Wellcome-
Hauptquartier notigten den Konzern,
den Preis um ein Drittel zu senken.

Solche Attacken sind allerdings nur
die Oberfliche einer tieferreichenden
Bewegung, des teilweise illegalen
. Aids-Untergrundes*. Dessen Hard-
liner forschen nach Gesetzeslicken, |
sie versuchen sich zu beschaffen, was
thnen ,.das System® vorenthilt, Sie
spionieren, schmuggeln, tauschen In-
formationen und Substanzen, syn-
thetisieren in geheimen Labors und
experimentieren an sich selbst. Arz-
te wie Gesundheitspolitiker wissen
langst, daB sich der breite Einsatz
~experimenteller Therapien® nicht
durch Verbote einddmmen [468t. Und
alle Beteiligten gehen davon aus, dal§
ein rettendes Mittel vermutlich
schneller als irgendein Medikament
zuvor den Konsumenten zur Verfi-
gung stehen wird — selbst wenn die
Industrie kaum etwas daran verdiente,

Gespeist wird der Druck der Bewe-
gung nicht zuletzt durch ithr enormes
Wissen. Auf internationalen Aids-
Konferenzen wie 1992 in Amsterdam
machen sich rithrige Vertreter aus der
»~Szene' kundig. In hochwissenschaft-
lichen Vortrigen oder aus telefon-
buchdicken , Kurzfassungs*-Bédnden
sammeln sie Informationen iiber neue
Methoden, Wirkstoffe und deren
Anwendungsmaoglichkeiten. Sie ko-
pieren chemische Formeln, inter
pretieren  Resultate von  Rea-
genzglasversuchen und analysieren
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die Chancen ,.alternativer* Behand-
lungsansiitze.

Einer dieser Selfmade-Experten,
die sich in Pharmokologie und Immu-
nologie besser auskennen als mancher
Arzt, ist John James — ein blasser Riese
mit Schiichterstimme, homosexuell,
HIV-negativ, ehemals Computerfach-
mann und seit April 1986 Herausgeber
der ,,AIDS Treatment News®” Das
zweiwochentlich erscheinende Blatt
hat sich vom kleinen Info-Dienst fiir
Eingeweihte zu einer der wichtigsten
seridsen Informationsquellen fir In-
teressierte in aller Welt entwickelt.
Die ,kleine Auflage® — etwa 5000
Exemplare - erklirt James damit, da}
er seine Abonnenten ermutige, sein
Druckerzeugnis zu kopieren und
weiterzuverbreiten. Die Einnahmen
reichen immerhin aus, ein Biiro in der
Church Street — ein paar Blocks vom
Zentrum schwulen Lebens in der Ca-
stro Street entfernt — sowie eine sechs-
kopfige Redaktion zu unterhalten.

Tag fiir Tag klinkt James seine Com-
puter in digitale Info-Dienste ein,
durchforstet Indizes von Fachzeit-
schriften, Publikationslisten von Bi-
bliotheken oder Register von Patent-
dmtern nach Neuem und tauscht Da-
ten mit Forschern in aller Welt aus.
Was er von Pentoxifyllin halte, will ein
Virusforscher aus Boston wissen; ob er
schon Resultate aus den Tests mit der
Bittermelone in Los Angeles kenne,
fragt ein Arzt aus Denver; wie er die
Geriichte um die CD8-Expansion ein-
schiitze, erkundigt sich ein Richard aus
der Nachbarschaft.

Aus den ,Treatment News™ erfuhr
die Aids-Gemeinde von so umstrit-
tenen Priparaten wie dem in Israel
entwickelten AL-721, dem Gurken-
Extrakt Compound O oder der Photo-
chemikalie DNCB. Obwohl John
James und seine Leute lediglich sach-
lich informieren, nie jedoch medizini-
sche Ratschlige erteilen, lesen sich
viele der Beitrige wie Aufforderun-
gen zum Ausprobieren.

Kritiker werfen James und seines-
gleichen vor, sie seien verantwortlich
fiir die vielen falschen Hoffnungen,
fiir die unabléssig wechselnden ,,Mo-
detherapien®, fiir das Phinomen , Me-
dikament des Monats". Erst Kenntnis
eines neuen Stoffs erzeugt Bedarf und
Nachfrage, also einen Markt. Ist aber
das Angebot knapp, weil etwa scharfe
Kontrollen den Nachschub erschwe-
ren, steigen die Preise. Damit wiren
die Voraussetzungen fiir Wucherge-
schifte mit potentiellen Aids-Mitteln
gegeben gewesen. Doch es kam an-
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An der abneh-
menden Menge der
»T-Helfer« oder »CD4«
genannten Zellen

des Immunsystems ist
der Fortschritt der
HIV-Infektion abzule-
sen; ihre Zahl wird

pro Tausendstelmilli-
liter Blut ermittelt.
Arzte empfehlen erste
Behandlungen, wenn
der Wert unter 500
sinkt. Wéhrend die Im-
munzellen schwin-
den, wiichst die Zahl
der Viren, gemes-

sen als Antigene je
Milliliter Blut

T-Helfer-Zellen
pra 0,001 mi Blut
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Was kann
die Abwehr
stéirken?

offnung auf ein neuarti-
" ges Aids-Mittel sozusa-

gen auf natiirlicher Ba-
sis haben Forscher der Univer-
sity of California in San Fran-
cisco geweckt. Jay Levy und
seine Mitarbeiter untersuch-
ten das Zusammenspiel un-
terschiedlicher Zelltypen des
Immunsystems - der ,CD4“-
oder , T-Helfer*-Zellen und der
.CD8"-Zellen, einem anderen
T-Zelltyp. Dabei fanden sie
einen Eiweifistoff, der die
Ausbreitung des Human Im-
munodeficiency Virus (HIV) im
Korper offenbar  wirksam
hemmt. Dieses bis dahin un-
bekannte Protein zahlt zu den
Zytokine genannten zelluldren
Botenstoffen. Es wird von
CD8-Zellen hergestellt, die
von HIV nicht befallen werden,
und unterdriickt anscheinend
die Vermehrung des Aids-Er-
regers in CD4-Zellen. Diese
spielen eine zentrale Rolle in
der Immunabwehr und gelten
als Hauptangriffsziel der Aids-
Viren.
Die Zahl der CD4-Zellen ist ein
ziemlich zuverlassiger Indika-
tor des Schadens, den HIV und
andere, noch nicht naher be-
kannte ,Kofaktoren® im Orga-
nismus bereits angerichtet

Virus-Antigen
in billanstel Gramm pro mi Blut

- 1500

- 1000

- 500

Jahre

GEO-Grafik

haben. Bei gesunden, nichtin-
fizierten Personen liegen die
CD4-Werte in der Regel iber
1000 Zellen pro Mikroliter Blut
(siehe untenstehende Grafik).
Nach Ansteckung und , Sero-
konversion“ — von HIV-negativ
zu HIV-pasitiv — kann die Zahl
sich auf 500 erniedrigen,
wichst dann aber wieder und
bleibt tiber Jahre relativ kon-
stant.

Der Zusammenhang zwischen
Virus-Befall der CDA4-Zellen
und Krankheitsverlauf ist noch
ungeklart. Da bei HIV-Positi-
ven nur etwa jede flnf-
hundertste Helfer-Zelle infi-
ziert ist, bezweifeln manche
Aids-Forscher eine direkte
Schwéchung des Immunsy-
stems via Zellzerstorung. Der
drastische Riickgang des
CD4-Wertes gilt dennoch als
sicheres Anzeichen der Im-
munschwéche.  Sinkt  er
schlieBlich gen Null, ist der
Patient Infektionen jeder Art
schutzlos ausgeliefert.

Auf der Internationalen Aids-
Konferenz 1992 in Amsterdam
berichtete Jay Levy, daB die
Aktivitdt der CD8-Zellen vor
Einsetzen der ,Symptomatik™
abnimmt. ,In Langzeitiiberle-
benden dagegen bleiben®, so
Levy, ,die CD8-Zellen ab-
wehrbereit — und die Infizier-
ten gesund.® Hachstwahr-
scheinlich lebe ein Betroffener
so lange ohne Symptome, wie
die von CD8-Zellen gesteuerte
Bekdampfung der Viren noch
funktioniere.

Offen ist die Frage, warum die
CD8-Zellen ihre Anti-HIV-Akti-
vitat bei Patienten mit Aids all-
mahlich verlieren. Laut Levy
wiirde ein Verstandnis dieser
Vorgange zu wichtigen neuen
Behandlungsstrategien fiih-
ren. Das neuentdeckte Zytokin
ist ein erster Kandidat, dessen
Nutzen sich allerdings noch
erweisen muB. Aids-Speziali-
sten (iberlegen, die CD8-Im-
munantwort auch auf anderen
Wegen zu stirken — etwa in-
dem sie Patienten in friihen
Stadien der Infektion CD8-Zel-




len entnehmen, diese aufbe-
wahren und spater wieder
einspritzen.

Nach einem ahnlichen Prinzip
experimentieren bereits Arzte
in San Francisco: Bei dieser
,CD8-Expansion® spendet ein
Patient Blut, aus dem die Zel-
len isoliert und dann im Labor
kiinstlich vermehrt werden.
Wenig spéter erhélt der Spen-
der sie zuriick. Vorldufige Er-
gebnisse weisen auf eine
deutliche Milderung der Aids-

Symptome hin. Sogar Haut-
krebs vom Typ Kaposi-Sar-
kom soll sich zuriickgebildet
haben.

Manche Wissenschaftler hal-
ten es fiir moglich, daf Lang-
zeitiberlebende mit hoher

_CD8-Aktivitat niemals Krank-

heitssymptome  entwickeln
werden. Die Ursachen hierfiir
zu finden, gilt als eine der
groBen  Herausforderungen
der Aids-Forschung in den
nachsten Jahren.

g

»Der Kreis der
Hoffnung hdit mich
am Leben, sagt der
aidsgeschwichte,
arbeitslose Kranken-
pfleger Don G. aus
San Francisco. Seine
Monatsration Pil-

len ist betrdchtlich.
Dennoch auftre-
tende Schmerzen be-
wiltigt er durch
Meditation

| ders, weil sich hier die Schmuggler und

Dealer in der Regel nicht bereichern,
sondern anderen helfen wollten.

Schon 1985 reisten ,,Schmuggel-Sa-
mariter nach Mexiko und brachten
Medikamente in die USA. Diesseits
der Grenze nicht zugelassen, jenseits
jedoch frei verkiuflich, wurden Pillen
und Tropfen iber informelle Netz-
werke ohne Gewinn weitervertrieben.
Als die Zollner nach Riicksprache mit
der FDA Kuriere durchsuchten und
heifle Ware konliszierten, gab es einen
Aufschrei unter den Anwendern.
Schlieilich gaben die Behorden klein
bei: Fiir personlichen Gebrauch durfte
importiert werden.

Die ,Kriminellen® wurden nicht
kriminalisiert, die Obergrenzen des
wpersonlichen Gebrauchs™ nicht wei-
ter definiert, der Schwarz- wurde zum
Graumarkt, ,,Buyer’s Clubs™ entstan-
den: Diese ohne Profit arbeitenden
Spezialapotheken sind entscheidende
Knoten im Netz der Pharma-Revolu-
tiondre. Da sie ihre Klientel mit Hoff-
nung verheiBenden Mitteln beliefern,
sofern sie sie ,,besorgen* kénnen, ha-
ben sie das traditionelle System der
Medikamentenprifung im Fall Aids
bereits verwissert.

»Buyer’s Clubs« liefern die
begehrten Mittel, solange sie noch
nicht zugelassen sind

Der Verkaufs- und Geschiftsraum
der ,Healing Alternatives Founda-
tion" (HAF). des Buyer’s Club in San
Francisco, liegt im oberen Stock eines
zweigeschossigen Geschiiftshauses an
der Market Street — etwa dort, wo die
Stadtautobahn in wuchtigen Beton-

| briicken iiber die beriihmte Einkaufs-

straBe fiihrt. In den Club-Regalen fin-
den sich neben Vitamin- und Mineral-
stoffpraparaten zu gilinstigen Preisen
auch DNCB in unterschiedlichen Ver-
diinnungen, Compound Q und N-
Acetyl-Cystein, kurz NAC. Dieser
Lieferant der schwefelhaltigen Ami-
nosdure Cystein ist der Renner. seil
spanische Forscher auf der internatio-
nalen Konferenz 1992 in Amsterdam
liber Verbesserungen der Blutwerte
von Aids-Patienten nach NAC-Ein-
nahme berichtet haben. Mittel wie ddl
- diese Substanz wirkt dhnlich wie
AZT - stehen so lange zum Verkaul,
bis sie eine Zulassung erhalten: Mit
den legalen Apotheken konkurrieren,
etwa durch Billigangebote, wollen die
Clubs nicht.

In einem kleinen Nebenzimmer, wo
eine Bibliothekarin alles Verfiigbare
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iiber Behandlungen sammelt und sor-
tiert, konnen sich Neuankommlinge
informieren. An eine Pinnwand haben
Besucher private Annoncen geheftet:
~Tausche AZT gegen ddI*

Die Laienapotheker hinterm Tre-
sen,deren ,How are youtoday?“ meist
mehr meint als die tibliche amerikani-
| sche BegriiBungsfloskel, stellen weder
Diagnosen noch schreiben sie Rezepte
aus. Kleine Tips zur Anwendung, oft
aus eigener Erfahrung, gehoren indes
ebenso in den Graubereich ihres Jobs
wie ihr Arbeitsplatz selbst. Einmal hat
die FDA zwei Kontrollbeamte ge-
schickt. Die begniigten sich allerdings
damit, GefiBverschliisse und Etiket-
ten zu begutachten. Seither herrscht
stillschweigende Duldung.

Uber die .Mittelsminner* héitten
die Kontrolleure ohnehin nichts erfah-
ren. Meist sind es ,,Freunde®, die um
die Welt fliegen, um bei kleinen Che-
miefirmen in Israel oder China, Eng-
land oder Deutschland Substanzen zu
bestellen und abzuholen. ,,Hei3* wird
die Ware erst durch ihren Verwen-
dungszweck. Probleme bereiteten
aber weder ,Organisation® noch
Transport oder Einfuhr, versichert der
vielbeschiftigte Schmuggler Jim Corti
aus Los Angeles: Sowohl in Chemie-
unternehmen, als auch bei Fluggesell-
schaften und beim amerikanischen
Zoll gebe es genug ,wohlwollende
Mitwisser”, meist Minner aus der
Homosexuellenszene.

Eine SchlieBung der Clubs, vermu-
tet HAF-, Direktor* Richard Cope-
land, wage die FDA auch deshalb
nicht mehr, weil sie einerseits Proteste
provozieren wiirde. Andererseits trie-
be ein solcher Schritt die Bewegung
nur weiter in den Untergrund. Und
das wolle niemand.

Der Umsatz von Grau- und
Schwarzhandel soll bereits eine Milli-
arde Dollar erreicht haben. Mancher
Gesundheitspolitiker  sympathisiert
sogar mit dem Treiben der Therapie-
Borsen. Denn unter anderem die Ver-
fligbarkeit nicht zugelassener Mittel in
Patientenkreisen hat ein vollig neues
System der Medikamentenpriifung
hervorgebracht — die ,community
trials*: Bei diesen ,,Gemeinschafts-
Tests* geht es darum, durch Daten-
erhebungen in vielen privaten Praxen
moglichst frith die Wirksamkeit ncuer
Behandlungen zu erkennen. Bei den
.clinical trials* — den klinischen Tests
—hingegen, an denen ausgesuchte Pro-
banden in der Regel in ausgesuchten
Krankenhiusern teilnehmen, kann
die Auswertung lange dauern und we-
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Am Rande der
Legalitdt haben sich
Untergrund-Apotheken
etabliert. Der »Buyer's
Club« von San Francisco
verkauft neben Tees
und Vitaminen auch noch
nichtzugelassene Arz-
neien wie die EiweiBsub-
stanz »Peptid T«. Am
Schwarzen Brett bieten
mitunter die Partner Ver-
storbener iibriggebliebe-
ne Medikamente an
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mehr hat, der geht in den pharmazeutischen Untergrund




gen verschwiegener Selbstmedikatio-
nen zu falschen Resultaten fithren.
.Ihren Hausidrzten vertrauen die
Kranken eher als fremden Klinik-
Koryphien®, sagt Donald Abrams,
Aids-Chefarzt im General Hospital,
Mit seinem Kollegen Paul Volberding
hat er sich, auch als Reaktion auf die
massenhaften Selbstversuche, das Sy-
stem der neuartigen Tests ausgedacht
und das County Community Consorti-
um (CCC) in San Francisco gegriindet.

Das Interesse der
Pharmafirmen gilt nicht Patienten,
sondern Patenten

Abrams war treibende Kraft hinter
der stillen Umwilzung. Die erste
wichtige Entscheidung: Verzicht auf
Placebos; wenn es um Leben oder Tod
gehe, miisse man nicht die letzten
stichhaltigen Befunde abwarten. Was
gebe es fir einen Arzt denn zunéchst
einmal Wichtigeres, als Erkrankung
und Sterben seiner Patienten hin-
auszuzogern? Den homosexuellen
Krebsexperten — wie viele andere hat
auch er seinen Liebhaber durch Aids
verloren — treibt eine seltsam herzliche
Ungeduld voran. Immer wieder fragt
er sich: ., Warum verstehen wir noch so
wenig von der Pathogenese?* — also
von der Entstehung und Entwicklung
der HIV-Krankheit.

Auf einem ,Nebenkriegsschau-
platz* hat er mit seinem Ansatz aller-
dings schon einen gewichtigen Erfolg
errungen. Im Juli 1987 begann das
CCC einen groBangelegten Gemein-
schafts-Test mit Pentamidin — einer

John James,
Herausgeber der
in San Francisco |

erscheinenden

»AIDS Treatment
News«, weiB liber
Aids vermutlich |
mehr als die meisten
Arzte. Wenn er
nicht gerade schidft, =
sammelt er ge-
wahnlich neue In-
formationen, die er
umgehend an die
Leser seines Dien-
stes weitergibt

Substanz gegen die unter Aids-Kran-
ken und deren Arzten so gefiirchte-
te, oft tédliche Pneumocystis-carinii-
Lungenentziindung. Die Daten waren
derart liberzeugend. daf} die Firma Ly-
phomed aus Illinois nach weniger als
zwei Jahren, im Juni 1989, von der
Arzneimittelbehorde die Zulassung
erhielt — sensationell schnell und zum
erstenmal allein aufgrund einer Com-
munity-Studie.

Dal blinder Aktionismus und Un-
tergrundarbeit den Fortschritt aber
auch gefihrden konnen, gibt Martin
Delaney, Griinder und Leiter des
~Project Inform™, zu bedenken. Die-
se etablierte Non-Profit-Organisation
fiir Aids-Beratung und -Information
mit einem Dutzend Angestellten, et-
wa 170 freiwilligen Helfern und einem
Jahresetat von 1.5 Millionen Dollar,
residiert in zwei Biiroetagen an der
Market Street, nur ein paar hundert
Meter vom Buyer’s Club entfernt.

Delaney fiirchtet, die Industrie lasse
womoglich die Finger von der Aids-
Forschung — und das nicht nur, weil
das Arbeiten mit HIV noch immer
dem ,sauberen* Image einer Firma
schaden kénne. Manager kénnten bei-
spielsweise iiberlegen, ob sie die Ein-
mischung in ihre Preispolitik riskier-
ten. Niemand solle vergessen, daB
Pharmaunternechmen keine Kkaritati-
ven Organisationen seien: Thr Inter-
esse gelte nicht Patienten, sondern
Patenten und Profiten. Statt aus-
schlieBlicher Konfrontation empfiehlt
Delaney wohliiberlegte Kooperation.

Der Aktivist — selbst HIV-negativ —
wire, glaubt er, vor ein paar Jahren an

Wer Infos sucht, fragt John
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einer gefihrlichen Leberentziindung
gestorben, hitte er damals nicht
experimentelle Medikamente nehmen
diirfen. Wegen erheblicher Nebenwir-
kungen, insbesondere Schidigung der
Nerven, erhielt die Therapie nie die
Zulassung — moglicherweise ein Feh-
ler, meint der frithere Unternehmens-
berater, der wegen seiner angegriffe-
nen Nerven noch heute nicht richtig
laufen kann. ,Wenn ich die Wahl habe,
dann lebe ich doch lieber mit einer
Gehbehinderung, als daB ich ohne Be-
handlung sterbe.”*

Bei den Nebenwirkungen mache es
eben einen riesigen Unterschied, ob es
sich um einen Hustensaft oder ein
lebensretiendes oder -verlingerndes
Medikament handele. Angesichts von
Aids miiBten Pharmaentwicklung und
Medizin véllig neue Wege einschla-
gen, Patienten gehen zur Beratung
zum Doktor und entscheiden dann sel-
ber, was fiir sie gut ist und was nicht -
so stellen sich Delaney und andere die
Zukunft vor, die in San Francisco
manchmal schon Gegenwart ist.

Vor wichtigen Beschliissen
werden Aktivisten auf hochster
Ebene gehort

Inzwischen ist es gang und giibe, daB
sich im Buyer’s Club Kunden mit — in-
offiziellen — ,Rezepten® ihrer Haus-
drzte einfinden. Entweder wollen die
Praktiker nur die Kontrolle dariiber
behalten, was ihre Patienten einneh-
men. Oder sie haben gute medizini-
sche Griinde, ihnen eine ,alternative™
Therapie zu empfehlen. Oft wissen sie
lange vor Beendigung ausgedehnter
Studien, was ein Mittel kann - etwa
das aus acht Aminoséiuren bestehende
wPeptid T*: Erst im Mirz 1991, finf
Jahre nach seiner Entdeckung, began-
nen ..klinische Phase-I1-Studien* mit
dem EiweiBstoff. Dall er allerdings
neurologische Symptome, vor allem
die beriichtigte Aids-Demenz zuriick-
bilden kann, gehort schon jetzt fast
zum drztlichen Allgemeinwissen.

Die FDA, aus Schaden am eige-
nen Ruf Kliiger geworden, hat Anfang
der neunziger Jahre neue Regeln fiir
die Medikamentenzulassung geschaf-
fen, welche die Nutzung von Resul-
taten der ,,community trials® nicht
mehr ausschlieBen. Selbst Auflensei-
termethoden wie Akupunktur oder
Schlammbider sind nun problemloser
zu priifen, ebenso wie Gurken-Ex-
trakt, Eidotter-Priparat und Pho-
tochemikalie. Angesichts der insge-
samt etwa 200 000 Aids-Kranken und
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mehr als 130000 Aids-Toten Anfang
1992 allein in den USA ist anschei-
nend fast jedes Mittel recht.

Martin Delaney hat entscheidend zu
dieser Entwicklung beigetragen. Er ist
eine der Hauptfiguren im ,,Aids Busi-
ness, wie Kritiker das politische Ge-
schaft mit der Immunschwiche nen-
nen. Da er auch seine Karriere im
Kopf habe, vertrete er nicht ihre Sa-
che, sagen die Hartgesottenen im
Untergrund. Jemand, der es durch
Aids zu Ansehen und Geld gebracht
habe, der sich so fiir das nur wenig
wirksame AZT einsetze, aber Stoffe
wie DNCB so geringschitze, so je-
mand sei bereits korrumpiert.

Delaney warnt indes vor Scharlata-
nerie. Wenn die Bewegung ihre Selbst-
versuche nicht wissenschaftlich iiber-
wache und Niitzliches von unniitzem
oder gar gefihrlichem ,,Dreck® unter-
scheiden konne, leiste sie sich einen
Birendienst. Als einer der prominen-
testen Sprecher der Aids-Szene fliegt
er regelmiBig nach Washington. Dort
nimmt er, obwohl nicht wissenschaft-
lich ausgebildet, an Konferenzen
selbst auf hochster Ebene teil. Vor fast
jeder wichtigen Entscheidung werden
die Aktivisten gehort. Die Aids-Be-
wegung hat inzwischen auch Nach-

ahmer gefunden: Brustkrebs-Patien-
tinnen und deren Angehorige haben
begonnen, sich nach deren Vorbild zu
organisieren. Auch sie wollen den so-
fortigen Zugriff auf neue Wirkstoffe.

»Der Untergrund®, sagt Delaney,
Lhilt eben nicht nur Hoffnungen am
Leben. Er ubt vielmehr entscheiden-
den Druck auf das System aus.** So wie
John James, der Herausgeber der
»AIDS Treatment News®, kennt er die
wirklich dunklen Seiten des Unter-
grundes: die illegalen Labors, in denen
ausgebildete Chemiker ebenso wie
hochspezialisierte Autodidakten Arz-
neimittel synthetisieren.

Dichter kalter Septembernebel liegt
iiber San Francisco, als die beiden
Ménner —nennen wir sie Carl und Ben
—ins Treppenhaus der ehemaligen Fa-
brik irgendwo in der endlosen Stadt
treten. Auf die Stahltiir zu ihrem La-

Die Aids-Organisation
»ACT UP« demonstriert vor

dem Rathaus von San

Francisco gegen Kiirzungen des
Gesundheitsetats: Mit dem
Grabstein-Kiirzel »R.1.P.« -»Ruhe
in Frieden« — machen die
Aktivisten besonders auf das
Elend verarmter aidskranker
Menschen aufmerksam

Wer sich wehrt, lebt nicht verkehrt
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bor haben sie ein Schild geklebt: Offi-
ziell arbeitet hier ein Biiro fiir Textil-
design. Drinnen, auf dem Briefkopf
fiir das Bestellen von Lésungen und
Grundstoffen per Fax, kommt die
Tarnfirma ihrer eigentlichen Be-
stimmung schon niher: Da stellt sich
das homosexuelle Paar als  Institut fiir
chemische Synthesen™ vor.

Das Labor sieht aus wie Zehntau-
sende auf der Welt. Was aber in den
Kopfen der beiden Autodidakten vor
sich geht und was in ihren Koélbchen
vor sich hinkochelt, kann aufregender
kaum sein: Sie synthetisieren eine Art
Designerdroge. Durch dunkle Kaniile
haben sich Carl und Ben die chemi-
sche Formel eines véllig neuen Aids-
Mittels beschafft — eines Wirkstoffs,
von dem nicht nur sie, sondern auch
Delaney und James glauben, er konn-
te ein ,Hit* werden. Aus gut unter-
richteten Kreisen wissen sie, daB3 der
Pharmamulti, der die Substanz ent-
wickelt hat, sie aus undurchsichtigen
Griinden geheim- und zuriickhilt —
obwohl inoffizielle Studienergebnisse
dessen therapeutisches Potential be-
reits erwiesen hiitten.

Carl und Ben stehen kurz vor dem
Abschluf} einer Synthese im Kleinst-
maBstab. Sollte sich das Endprodukt
als identisch mit dem patentierten
Wirkstoff und vor allem als rein erwei-
sen, werden sie die Chemikalie in
grofleren Mengen herstellen und ,,un-
ter die Leute bringen™. Ziel der enor-
men Anstrengung — die beiden arbei-
ten beinahe rund um die Uhr - ist we-
der Geschift noch Konkurrenz mit
dem Riesen. Wir wollen*, sagt Ben,
die Firma zum Handeln zwingen.”

An kompliziertere Synthesen, die
High-Tech-Chemie oder Gentechnik
erfordern, wiirden sie sich nicht heran-
wagen. Aber sie hiitten von Dachbdo-
den und Kellern in der Stadt gehort,
wo bereits ,.Gene geschneidert™ wiir-
den und , Fermenter laufen™

Was aber gibt den Selfmade-Chemi-
kern die Sicherheit, daB sie nicht gera-
de diejenigen grausam vergiften, de-
nen sie helfen wollen? Haben nicht die
strengen Gesetze der Arzneimittelzu-
lassung gerade den Sinn, Menschen
davor zu schiitzen, zu Versuchstieren
der Pharmakologen und Mediziner zu
werden?

,Sicherheit?* Carl denkt kurz nach.
»Gibt es das tiberhaupt? Das einzig
Sichere im Leben ist der Tod |
Lynn Johnson, 33, von der New Yorker Foto-Agentur
Black Star und GEO-Reporter Dr. Jiirgen Neffe, 36,
haben bereits vier Reportagen gemeinsam recher-

chiert. Zuletzt berichteten sie in GEQ-Wissen ,Intelli-
genz + BewuBtsein” (Nr. 3/1992) Uber Hirnverletzte.




Pharma-Kompetenz im Herzen Europas

Ein gesunder Kurs

Der Blick nach vorn hat bei uns Tradition. Und Zukunft:
Erfolgreich privatisiert, gehért BERLIN-CHEMIE als
grofRer deutscher Pharma-Hersteller zur europaweit tati-
gen MENARINI-Gruppe, einem bedeutenden italieni-
schen Produzenten.

Vielfiltig wegweisend

Hormon-Therapeutika, peripher wirkende Schmerzmit-
tel, Magen- und Darmpréparate, Antibiotika und etliche
andere Therapeutika — der Name BERLIN-CHEMIE steht
fur bewédhrte Arzneimittel aus der deutschen Haupt-
stadt. Und fir neue Wirkstoffe, vielfach aus unserer
eigenen Forschung und Entwickiung.

Aus Erfahrung vorn

Die Peptid-Forschung nimmt bei BERLIN-Chemie seit
jeher einen wesentlichen Platz ein. Seit tiber 50 Jahren
werden Peptidhormone produziert sowohl fir den hu-
manmedizinischen als auch fdr den veterindrmedizini-
schen Bereich.

Fiuhrungsanspruch durch Pioniergeist

Schon bald wird man mit BERLIN-CHEMIE auch beacht-
liche Forschungsergebnisse in der Immunmodulation

und bei den chemisch synthetisierbaren Peptiden verbin-
den. — Die Peptidsynthese und die Untersuchung ihrer
Einwirkung auf Wachstumsregulations- und differenzie-
rungsprozesse sorgt fur Fortschritte bei der Therapie vie-
ler Problemkrankheiten unserer Zeit.

Zu neuen Ufern

Wirkstoffe aufzusptiiren ader neu zu charakterisieren ist
unser Ziel. Zukunftweisende chemische pharmakologi-
sche Laboratorien sind die Schwingen des Erfolgs fur
unsere Wissenschaftler. Sie haben sich viel vorgenom-
men. zum Beispiel die Weiterentwicklung von Labor-
Methoden, besonders an Zellkulturen, zur Reduzierung
notwendiger pharmakologischer und toxikologischer
Tests an Tieren. Tierversuche sind bis heute unverzicht-
bar Sie werden aber auf ein Mindestmal3 reduziert, sorg-
faltig geplant und durch die Aufsichtsbehérde genehmigt
und Uberwacht.

Das Ziel am Horizont

Arzneimittel von BERLIN-CHEMIE: hochwirksam, sicher,
Garanten flir mehr Lebensqualitadt. Pharma-Kompetenz
fir Europa. Gestern, heute, morgen.

BERLIN-CHEMIE

AKTIENGESELLSCHAFT

Waenn Sie mehr wissen wolien: BERLIN-CHEMIE AG - Offentlichkeitsarbeit - Glienicker Weg 125 - O-1189 Berlin - Telefon 030/6707-36 11
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. der im Raum
Darmstadt Kamille
erntetl. Phytopréparate,
durch Medikamente

aus der Retorie lange

| Frither sammelten in den Hintergrund
Krauterweiblein Heil- | gedrangt, florieren ge-
sames in Feld und genwartig. Hersteller
Flur, Heutzutage kom- | und Arzte versuchen
men die Rohstoffe unterdessen, das quack-
fiir die meisten Pflan- | salberische Image der
zenarzneien von Krautermedizin abzu- BVilfenheant
Bauern wie jenem, bauen: Sie analysieren

die traditionellen Mit-
tel mit wissenschaft-
lichen Methoden




VON KLAUS BACHMANN
FOTOS: STEPHAN ELLERINGMANN

reischend friBt das Mahl-
werk die Kastanien. Das
braune Pulver, das es aus-
spuckt, jagt durch Rohre,
dick wie Kinderarme, miin-
det in einen Strom aus Was-
ser und Methanol. Binnen
einer Viertelstunde laugt die Mixtur das
Kastanienmehl aus, scheidet heilsame In-
gredienzen von taubem Beiwerk und tréigt
sie davon in diverse Filter, Kessel, Trok-
kenschrinke. Bis die Essenz aus den
Friichten als weiler Puder in Fissern
staubt, miissen erfahrene Augen damp-
fende Briihen kontrollieren, kundige Hin-
de zur rechten Zeit Ventilridder drehen.

Vollautomatisierung lauft hier nicht®,
schreit Otto Bachor gegen den Maschi-
nenldrm an. ,Wir arbeiten®, erklirt der
grauhaarige Chemie-Ingenieur, der die
Wirkstoffproduktion bei der Kélner Pflan-
zenarznei-Firma Madaus dirigiert, ,.mit or-
ganischem Material. Je nachdem, ob sie
aus Polen oder Ungarn stammen, verhal-
ten sich die Kastanien etwas anders.”

Was Kenner beim Wein goutieren, fin-
den Pharmazeuten bei Heilpflanzen iiber-
aus storend - die Variation durch Sorte,
Provenienz und Jahrgang. Die natiirliche
Vielfalt 14uft ihrem Ziel zuwider, Pillen
und Tropfen gleichbleibender Qualitét zu
bereiten, Um den Standard zu halten, miis-
sen sic manchen Klimmzug machen: im
Gewichshaus und auf dem Acker, in den
Chemie- und Biologie-Labors, bei der Ex-
traktion in mehrstockigen Anlagen und in
gekachelten Produktionshallen mit blitz-
blanken Dragierkesseln.

Beim Gang durch das rund 25 Hektar
grofe Madaus-Werk in Koln-Merheim
verfliegt jede Vorstellung von Alchimi-
stenkiiche — einem Image, mit dem Her-
steller von Pflanzen- oder Phytomedika-

menten nach wie vor zu kidmpfen haben. |

Es ist nur eines von vielen Vorurteilen und
Urteilen, die sich um die Phytotherapie
ranken: Seit jeher behaupten Scharlatane,
gegen jede Krankheit sei ein Kraut ge-
wachsen. Puristische Schulmediziner hin-
gegen sprechen den meisten Pflanzen-
priparaten die Wirksamkeit ab und
schmiihen sie als Placebos. Naturapostel
wiederum wihnen einen Schopfer am
Werk, der Kamille und Baldrian zu unse-
rem Frommen perfekt komponiert habe.
Erzrationale Wissenschaftler sehen in
Waurzeln, Sprossen oder Samen lediglich
eine Verpackung, in der eine - zugegeben
hochkomplizierte ~ Mischung von Mo-
lekiilen stecke, die es zu isolieren und
womdglich zu verbessern gelte.

Im Dickicht der Widerspriiche hat Ma-
daus - wie die vorwiegend mittelstdndi-
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Die Qualitéit
der Kréutermedizin wurzelt in
gififreien Ackern

Beim Kochen geben WeiBdornfriichte herzstarkende Stoffe frei

Dachbodn schont die Wirksubstanzen der Pfefferminze




schen Phytopharma-Firmen hierzulande -
eine okonomische Nische gefunden. Die
Aktiengesellschaft, deren Anteile simtlich
in Hénden der Familie Madaus liegen,
zihlt dabei zu den GroBen der Branche.
Im Geschiftsjahr 1991/92 setzten die etwa
1200 Mitarbeiter rund 280 Millionen Mark
um. Zwischen 30 und 35 Millionen stecken
die Eigner jéhrlich in Forschung. Damit
wollen sie sich auf dem wachsenden Marki
behaupten, dessen Volumen in den alten
Bundeslindern 1990 schitzungsweise 2,3
Milliarden Mark betrug. Die Investition
soll aber auch der Unternehmensphiloso-
phie geniigen, .die mehr experimentell
orientierte naturwissenschaftliche Medi-
zin mit der traditionellen Erfahrungsheil-
kunde zusammenzufithren®,

Durch Zucht zu mehr Wirkstoff

Die Zeiten allerdings, da Kriuterweib-
lein durch Feld und Flur streiften, sammel-
ten und trockneten, was von allein ge-
sprossen war, sind lingst vorbei. Viele
Heilpflanzen sind zu selten fiir die indu-
strielle Nutzung oder stehen unter Natur-
schutz — von der Arnika tiber den Enzian
bis zum Sonnentau,

Heute beginnt die Phytomedizin auf
dem Acker, bei Madaus gleich hinter den
Produktionshallen: Auf mehreren Hektar
wiichst im September 1992 bereits der Ro-
te Sonnenhut fiir die Ernte 1993. Der Pref-
saft der frischen, blithenden Pflanze soll
bei Infektionen die kirpereigene Abwehr
stirken. Auf einem schmalen Streifen in
einer anderen Ecke des Werks spreizen
Mariendisteln ihre purpurroten Blii-
tenkopfe - ein Zuchtversuch mit dem
geniigsamen Gewichs, das die Grund-
substanz fiir die umsatzstirkste Hausmar-
ke liefert, ein Leberpraparat.

.Im Heilpflanzenanbau kommt es dar-
auf an*, sagt Bonne Wiltfang, .die Aus-
gangsware zu standardisieren.” Der Agrar-
ingenieur, seit mehr als zwolf Jahren in
Madaus-Diensten, ist verantwortlich fir
hochwertigen Rohstoff vom Acker. Uni-
formitit ist Trumpf in seinem Metier: Die
griinen Zoglinge sollen moglichst alle
gleich viel Wirkstoff enthalten — und natiir-
lich moglichst viel davon. Sie sollen tun-
lichst gleichzeitig blithen und reifen. Und
gleich hoch werden - eine Voraussetzung
fiir die maschinelle Ernte. .Ich kann
schlieBlich*, ereifert sich Wiltfang, ,keine
200 Leute mit der Schere rausschicken, um
die Kopfe abzuschneiden.”

Die Gleichmacherei funktioniert nach
dem Prinzip ,Variation und Selektion®. Die
Ziichter lesen die Besten aus und vermeh-
ren sie weiter. Bei der Mariendistel ist es
auf diese Weise gelungen, den Wirkstoff-
gehalt im getrockneten Samen um etwa
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| die Halfte auf drei bis vier Prozent zu stel-
gern. Beharrliche Auslese 146t die stacheli-
ge Schonheit schneller Bliiten treiben: Im
Mirzwird gesit, im Juli geerntet.

Auf Zucht und Saatgut hilt Madaus den
Daumen. Den groBflachigen Anbau erle-
digen Vertragsbauern weltweit. . Wir arbei-
ten*, resiimiert Wiltfang, ,,wie eine Konser-
venfabrik. Wir schreiben den Landwirten
alles vor.* Wie sie zu diingen und zu bewiis-
sern haben, wie sie sich bei Schidlings-
attacken verhalten sollen, wann sie ernten
diirfen, wie sie trocknen missen — und dal
sie den gesamten Wachstums- und Ernte-
prozeB detailliert zu protokollieren haben.
»30 kann ich alles nachvollzichen®, sagt
der Agraringenieur, der sich in sein Thema
hineinsteigert. ., Bei einer Wild- oder Sam-
meldroge weil ich gar nichts."

Mehr als 6000 Tonnen Pflanzenmasse
schluckt die Arzneimaschine jéhrlich.
Dafiir, dal} sie nicht ins Stottern gerit,
sorgt Jorg von Loga. Auf dem Weltmarkt
kauft er, was die Felder der Firma und der
Vertragsbauern nicht liefern, Uberdies be-
schafft er jene Rohstoffe, die nicht kulti-
viert, sondern nach wie vor gesammelt
werden — wie etwa die RoBkastanien, die
Madaus beispielsweise zu einem Gel gegen
Prellungen verarbeitet,

Im September 1992 die Ernte '93 zu kal-
kulieren, um damit die Produktion 94 si-
cherzustellen. ist eigentlich eine Aufgabe
fiir eine Spielernatur. Jorg von Loga hat
davon nichts. Ganz niichterner und peni-
bler Kaufmann, hélt er Reserven fiir neun
bis zehn Monate auf Lager. Das ist zwar ei-
ne kapitalintensive Vorsorge, aber ,,damit
fangen wir MiBBernten auf oder Streiks im
Hafen von Bombay*.

Ein kleiner Teil der Vorriite stapelt sich
in der Lagerhalle auf dem Werksgeldnde.
Aus braunen Papiersicken purzeln RoB-
kastanien; eine ungarische Firma hat die 28
Tonnen geliefert. Hier zweieinhalb Tonnen
Schachtelhalmkraut in Juteballen aus Ru-
ménien, dort eine Palette mit Baldrianwur-
zel aus Polen.

Bei den Plastiksicken mit den haselnuB3-
groBen Friichten der Sigepalme bleibt Lo-

High-Tech-Suche nach dem Wirkstoff



Zur Erntezeit geht es
in der Phytopharma-Firma zu wie auf
dem Bauernhof
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zensaft stellt das Unternehmen immunstimulierende Praparate her
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Analysendiagramme offenbaren Pflanzeningredienzen An Freiwilligen prifen Mediziner den beruhigenden Effekt von Lavendel-0l
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Schone Kopfe auf
stacheligen Stengeln sollen schwache
Herzen stéirken

Aus den per Hand geernteten Bliiten der Eselsdistel bereitet die anthroposophisch gepragte Firma Weleda ein Herzmittel
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Weljd) Diftel

ga sichen. ,Als im August 1992% erinnert
er sich, ,der Hurrikan Andrew das stidli-
che Florida verwiistete, sahen wir schon
den Ertrag dieses Jahres schwinden* - und
die Preise in die Hohe schnellen. Doch die
Ernte war bereits eingebracht, als der
Wirbelsturm heranzog, Wetterkatastro-
phen bringen den Chefeinkiufer ebénso
ins Schwitzen wie Regierungskrisen in den
Exportlindern. ,,Das ist", griibelt der Ma-
daus-Mann, .der Fluch iiber uns Phyto-
pharmaka-Herstellern.”

Bevor Mariendistel, Roter Sonnenhut
oder Sigepalmen-Friichte in die Produk-
tion flieBen, miissen sie das Nadelodhr der
Pharmakognosie passieren: vor Botani-
kern und Chemikern einen Identitdtstest
bestehen. Mit der Pinzette sortiert Beate
Grates vertrocknete Aste und Blatter aus
einer Probe indischer Sennes-Schoten. der
Zutat eines téglich tonnenweise ange-
mischten Abfithrmittels. Der Unrat darf
hochstens ein Gewichtsprozent ausma-
chen, sonst wird die Charge nicht abge-
nommen. Auf einem Samenkern, den die
Laborantin aus einer papiernen Schote ge-
brochen hat, glitzert unter der Stereo-
Lupe ein regelloses Netz winziger Wiilste
und verrit die Art: Cassia angustifolia
Vahl, wie vom Importeur angegeben, und
nicht die eng verwandte, aber unerwiinsch-
te Cassia acutifolia Delile.

Chemische Analyse enthiillt die Ari

Die Sennes-Verwandtschaft auseinan-
derzuhalten bereitet Spezialisten kaum
Schwierigkeiten, Kniffliger wird es bei
Waurzeln oder bereits zerkleinerten Pflan-
zenteilen, Dann holt Beate Grates aus dem
schmalen Metallschrank in der Laborecke
Vergleichsmuster: hauchdiinne Blatt- oder
Wurzelfaserschnitte, die — rot, blau, lila
eingefarbt - unterm Mikroskop den cha-
rakteristischen Gewebeaufbau enthiillen.
Bei Pulvern verrit die Analyse der mo-
lekularen Innereien die Spezies so sicher
wie der Fingerabdruck einen Menschen,

In den Labors der Chemiker werden
die griinen Rohmaterialien aber auch
auf Pflanzenschutzmittel, Radioaktivitit,
Schwermetalle und Pilzgifte wie Aflatoxin
untersucht — und nicht zuletzt darauf, ob
sie ausreichend Wirkstoff enthalten. Hier
allerdings stofen die sonst so erfolgs-
gewohnten Molekiil-Jongleure oft an ihre
Grenzen. Denn das ist das Kreuz der mo-
dernen Phytomedizin: Obwohl seit Jahr-
hunderten angewandt, haben viele Kriu-
ter, darunter so gingige Hausmittel wie
Baldrian, bis heute ithr wirksames Prinzip
nicht preisgegeben. Die Quinta essentia ist
nach wie vor verborgen in dem verwirren-
den Cocktail, der sich in den Jahrmillionen
der Evolution zusammengemixt hat. Von
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auf majestiitischen Bidumen wuchs, wird
zu Dragees veredelt
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«, die Mistelextrakt enthalten, bekommen bei den Kneipp-Werken eine schiitzende Schellack-Hiille

Kein
Sonderrecht
fur pflanzliche
Mittel

b aus der Retorte oder aus der
Pflanze — vor dem Gesetz sind die
Arzneien gleich. Wie fiir chemisch-
synthetische Medikamente miissen
Hersteller auch fir Phytopharmaka

| beim Bundesgesundheitsamt {(BGA) in

Berlin eine Zulassung beantragen und
dabei angemessene Qualitat, Wirk-
samkeit und Unbedenklichkeit nach-
weisen. Homdopathika dagegen, von
denen viele ebenfalls pflanzliche
Stoffe enthalten, werden lediglich re-
gistriert — sofern der Produzent keine
Indikationen nennt.

Wirksamkeit und Unbedenklichkeit
miBt das BGA allerdings mit verschie-
denerlei MaB. Denn hétte der Bun-

destag 1976 bei der Neufassung des
Arzneimittelgesetzes fur Phytomedi-
kamente die gleichen Hiirden errich-
tet wie flr synthetische Praparate,
ware die Mehrzahl der traditionel-
len Mittel wohl gescheitert: Auf die
Krauterextrakte lassen sich her-
kommliche pharmakologische, foxi-
kologische und klinische Tests nur
schwer ubertragen. Das Parlament
hat daher festgeschrieben, bei der
Arzneipriifung selen die Eigenarten
dieser ,besonderen Therapierich-
tung" zu bertucksichtigen.

Als Beleg fiir Nutzen und geringes Ri-
siko erkennt das Geselz auch ,nach
wissenschaftlichen Methoden aufbe-

reitetes medizinisches Erfahrungs-
material® an: Uber Jahrzehnte ge-
sammeltes arztliches Wissen oder
Veroffentlichungen in Fachzeitschrif-
ten. Ein vom Bundesgesundheitsamt
beauftragtes Expertengremium, die
sogenannte Kommission E, bewertet
die Erkenntnisse (iber Heilpflanzen
und vertffentlicht ihr Votum in Mono-
graphien. Aufgebaut wie ein Beipack-
zeftel, fuhren diese Kurzberichte er-
laubte Anwendungen auf, empfehlen
Dosierungen und warnen vor Neben-
wirkungen.

Auf dieser Basis entscheidet das BGA
uber jene Alt-Praparate, die bei In-
krafttreten des Gesetzes bereits auf
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dem Markt waren und deren Zulas-
sung nun nach den neuen Regeln ver-
langert oder beendet wird. An den
Monographien orientieren sich die
Arzneimittelkontrolleure  auch  bei
neuen Mitteln, die aber altbekannte
pflanzliche Zutaten enthalten.

Bislang hat die Kommission E rund
| 300 Pflanzen oder Pflanzenteile be-
gutachtet. Gut 90 fielen bei der Beur-
{eilung durch, darunter Borretsch so-
wie Pestwurz und Fuchskreuzkraut.
Sie enthalten krebserregende Sub-
stanzen, sogenannte Pyrrolizidin-Al-
kaloide. Das BGA hat deren Gebrauch
deshalb von Juli 1992 an einge-
| schrankt.

den rund 400 Heilpflanzen, die in Europa
eine nennenswerte Rolle spielen, sind nach
Schétzungen pharmazeutischer Biologen
gerade zehn Prozent genau untersucht.
Selbst wenn die heilsamen Molekiile

identifiziert sind, bleibt, so klagt Giinter |
Qualitdtskontrolle, |

Halbach, Chef der

.immer wieder die Konfrontation mit Ge- |

mischen®. Mit 60 Mitarbeitern tiberwacht
der Chemiker auch die fertigen Priparate:
Sie miissen sicherstellen, daB darin genug
und stets die gleiche Menge Heilkraut
steckt. Solche Standardisierung ist ehrgei-
ziges Ziel und Kennzeichen seritser
Phytopharma-Firmen. Doch noch schei-
tert das Gros der Medikamente auf dem
Markt an dieser Qualitétshiirde — ein Man-
ko. das eine gezielte Dosierung erschwert
und den Ruf der griinen Medizin ladiert.

Dabei haben die Madaus-Kontrolleure
mitunter Gliick: Bei Mariendistel, Rob-
kastanie und Sennes-Schoten gelang es
Wissenschaftlern, die heilsamen Molekiil-
strukturen herauszupréparieren. Beim Ro-
ten Sonnenhut jedoch haben sie sich bis-
lang die Zihne ausgebissen. Aber wie sol-
len die Qualititspriifer zwecks Standardi-
sierung messen, was sie nicht kennen? Aus
der Klemme helfen soll das Prinzip der
Leitsubstanz. ,Man kennt meist®, erklirt
Halbach, ,eine Reihe von Inhalisstoffen.
Davon sucht man sich einen aus, der még-
lichst typisch ist fiir die Pflanze.” Im Arz-
neimittel miisse sich dann der entspre-
chende Teil dieser Leitsubstanz wiederfin-
den.

Das Geschiift begann mit Homdopathie

Der chemische Reichtum der Pflanzen
macht auch den Pharmakologen die Ar-
beit sauer. Ein Medikament aus der Retor-
te enthdlt meist nur eine Wirksubstanz, de-
ren Molekiilarchitektur obendrein genau
bekannt ist. Aber wir hantieren hier, la-
mentiert ein Madaus-Wissenschaftler, mit
wwilden Stoffgemischen, die geringe Men-
gen Wirkstoff enthalten und niedrig do-
siert werden®, Oft sei es schwierig, von ei-
ner Sorte Kraut Extrakte gleicher Qualitét
Zu gewinnen.

Danach wachsen die Probleme: Wie sol-
len die Spurensucher biologische Wirkme-
chanismen entdecken, wenn sie gar nicht
wissen, welchen Substanzen sie auf dem
Weg durch den Organismus folgen sollen?
Wie sollen sie — dermaBen blind — kontrol-
lieren, was etwa die Leber mit den fremden
Molekiilen anstellt? Sind die Abbaupro-
dukte womoglich harmlos, ebenso wirk-
sam, noch wirksamer oder giftig?

Solche Fragen fiir die gesamte Palette
pllanzlicher Inhaltsstoffe jeweils einzeln zu
beantworten wire eine Sisyphusarbeit.
Die Aufgabe fiir das komplette chemische
Sammelsurium anzupacken widerspriche

indes dem Rezept der Naturwissenschaft
fir das Schmieden einer Ursache-Wir-
kung-Kette: Halte moglichst alle Variablen
bis auf eine konstant. Als Weg aus dem Di-
lemma lassen sich die Pharmakologen die
Molekiilvielfalt von den Chemikern in im-
mer kleinere Fraktionen zerlegen,

Der GroBteil der Madaus-Wirkungsfor-
scher residiert im Anfang 1985 bezogenen
Biologischen Institut 11 am Ostende des
Werks. Vor der Tiir ihres Domizils liegt ein
Heilpflanzengarten samt Teich, und aus
den Biischen schaut eine Biiste Samuel
Hahnemanns, des Begriinders der Homéo-
pathie. Nach dessen Lehre verdiinnte Arz-
neien waren einst die Geschiiftsbasis der
1919 in Bonn gegriindeten Firma Dr. Ma-
daus & Co. Mit den eigenwilligen Ideen
Hahnemanns konnen die Phytopharma-
kologen in dem dreistockigen Laborblock
allerdings nur wenig anfangen. Sie orien-
tieren sich vielmehr an der Maxime: Heil-
pflanzentherapie ist Allopathie - je groBBer
die Dosis, desto stirker die Wirkung.

Wirbel um ein Abfiihrmittel

Die Versuche in den Madaus-Labors
gleichen denn auch jenen bei Pharmafir-
men mit chemisch-synthetischem Reper-
toire. Um etwa zum pharmakologischen
Kern der Mariendistel vorzudringen, ha-
ben die Forscher einzelne Leberzellen mit
der wirksamen Essenz behandelt, einem
Silymarin genannten Quartett eng ver-
wandter Substanzen. Sie haben Rattenle-
bern an den Tropf gehéngt und mit den
Chemikalien durchspiilt. Sie haben Méiuse
mit Knollenblitterpilz gefiittert, somit de-
ren Leber vergiftet und den Nagern an-
schliefend das Wirkstoff-Quartett ein-
gefloBt. So konnten sie nachweisen, daB Si-
lymarin die Zellmembran stabilisiert und
dadurch das Eindringen von Giften in Le-
berzellen verhindert. dafl es dic Eiweil-
synthese beschleunigt und somit die
Regeneration des Organs fordert, Und daf
das Risiko unerwiinschter Nebenwirkun-
gen recht gering ist.

Dem umsatztrichtigen Leberpriparat
braucht Ulrich Mengs, der sich als Toxiko-
loge mit der Giftigkeit der Firmenpro-
dukte beschiiftigt, derzeit keine besondere
Aufmerksamkeit zu widmen. Aufregung
gibt es seit einiger Zeit hingegen um das
Abfithrmittel des Hauses: Anthrachinone,
die Wirkstoffe der Sennes-Schoten, stehen
im Verdacht, Krebs zu erzeugen. Im Mai
1992 schaltete sich das Bundesgesund-
heitsamt (BGA) ein und forderte alle Her-
steller zu einer Stellungnahme auf. Mengs
glaubt zwar, .durchweg entlastende Be-
funde* zu haben. Doch die BGA-Beamten
in Berlin briiten noch tiber den Papieren.

Gut, meint der Madaus-Forscher, der ei-
ne oder andere Vertreter der Substanzfa-
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milie habe im Reagenzglas das Erbgut von
Bakterien- und Siugetierzellen geschi-
digt. Aber daB} einige seiner Universitits-
Kollegen daraus ,ganz kithn" ableiteten,
der gesamte Clan sei krebserregend, hilt
er fiir iiberzogen. Obwohl er sich dagegen
wehrt, die Stoffe im hauseigenen Produkt
in Sippenhaft zu nehmen, einen Freibrief
stellt er pflanzlichen Arzneien keineswegs
aus; ,.DaB Naturheilmittel von vornherein
ungiftig sind — das stimmt nicht* Es ist al-
lerdings schwieriger als bei Reinstoff-
Priiparaten, unerwiinschten Effekten auf
die Spur zu kommen, Die vertrackten Ex-
trakte: Potentielle Ubeltdter verstecken
sich in der Masse der Molekiile, ihre Kon-
zentration ist verschwindend gering, und
sie lassen sich deshalb in Tierversuchen
nicht beliebig hoch dosieren. Dennoch
sind Mengs und seine Kollegen dabei, die
Giftigkeit alter Priparate nachtréglich ab-
zukliren.

Der Trend geht zur Monosubstanz

Das kann durchaus ein Produkt aus dem
Markt katapultieren — wie 1981 im Fall ei-
nes immunstimulierenden Mittels, das die
Aristolochiasdure enthielt, einen Wirk-
stoff der Osterluzei. Die Substanz hatte
sich in Tierversuchen als krebserregend er-
wiesen. Madaus zog sein Medikament
zurlick und informierte das Bundesge-
sundheitsamt, das Aristolochiasédure-Pri-
parate verbot.

Hand in Hand mit den Toxikologen und
Pharmakologen forscht Wolf Grimminger.
..So sehen sie alle aus®, sagt der graubir-
tige Chemiker und weist auf einen Sud, der
in einem apfelgrofen Glaskolben brodelt.
Ob priichtige Bliiten oder holzige Wur-
zeln, harte Samen oder samtweiche Blitter
- beim Extrahieren ergeben sic ¢ine brau-
ne SoBe. Im ersten Stock des U-férmigen
Hauptgebiudes - einer dickwandigen
Truppenunterkunft des ehemaligen Mi-
litarflughafens Merheim - haben Grim-
minger und seine 18 Mitarbeiter einen Flur
in Beschlag genommen. Hier beugen sie
sich iiber Experimentierjournale, riitseln
iiber Zackenwildern auf Computeraus-
drucken, frieren im Kiltelabor bei der Ar-
beit mit sensiblem Mistelsaft und stecken
ihre Nase schon mal als Biosensor in einen
Kolben.

~Aus der Sicht der Naturwissenschaft®,
erliutert Grimminger, st jede biologi-
sche Wirkung im Organismus mit Chemie
verbunden Daher versuchen die Chemi-
ker, der Heilkraft von Pflanzen auf den
Grund zu gehen, Wirkstoffe zu isolieren
und auf eine Formel zu bringen. Sie trak-
tieren Griinzeug mit Losungsmitteln, fil-
tern triibe Brithen, destillieren wilde Ge-
mische, triufeln diese auf meterlange, mit
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feinem Quarzsand gefiillte Glassdulen oder
spritzen sie in hochempfindliche Analy-
sengerite. Die reinen Substanzen schicken
sie den Kollegen im Biologischen Institut.

Wie die meisten Wissenschaftler bei
Madaus fasziniert Grimminger, daf die
Natur vielfach verzweigte Molekiilstruktu-
ren aufbaut, an denen selbst virtuose Bast-
ler scheitern. Aber eine besondere Zau-
berkraft billigt er Heilkrautern deshalb
nicht zu. . Wenn ich aus Naturstoffen wirk-
same Arzneien entwickeln will*, konsta-
tiert er, ,darf ich die Natur nicht durch die
mystische Brille sehen. Eine Substanz muf3
wirksam und fiir den Patienten vertriglich
sein, egal, ob sie aus der Retorte oder aus
einer Pflanze stammt.”

Da liegt Wolf Grimminger auf einer Li-
nie mit Andreas Madaus. Der Enkel des
Firmengriinders Gerhard Madaus sitzt seit
Mai 1992 im Vorstand des Unternehmens.
Er residiert in einem kleinen Zimmer ~
~eine Ubergangslosung™ - mit Blick auf
Kastanien und das stadtische Kranken-
haus Kéln-Merheim. Im Wandschrank tiir-
men sich die Madaus-Produkte in den ty-
pisch griin-weiflen Schachteln.

Wir diirfen nicht ideologisch sein®, be-
schreibt der approbierte Apotheker seine
Strategie, ,und auch nicht davor zu-
riickschrecken, Molekiile zu verdndern.”
In der Natur sieht er vor allem einen
.ldeengeber und Rohstofflieferanten®.
Der 38jihrige blickt nach drauflen auf die
parkihnlichen Anlagen. ,Wir sind eine Fir-
ma im Griinen, aber wir sind keine griine
Firma.*

Fiir Schwirmer, die Botschaft ist un-
tiberhorbar, bietet Madaus keine Zuflucht.
Unverkennbar ist auch der - obendrein
vom Arzneimittelgesetz forcierte — Trend
zur Monosubstanz, quasi zum chemischen
Single. Daber ist ldngst nicht gekldrt: Hat
eine organisch gewachsene Substanzfami-
lie vielleicht doch andere Qualitidten als
ein molekularer Einzelgiinger? Das Gan-
ze, vermuten manche Pharmazeuten und

Das reich
illustrierte Krauter-
buch des Frank-
furter Stadtphysikus
Adam Lonicer
(1528-1586) doku-
mentiert das enorme
botanische Wissen der
Arzte dieser Zeit

Leinkrant




In den Flaschen aus
dunklem Glas steckt der Geist der
anthroposophischen Medizin

A % !

--hythmisierung« soll homadopathischen Préparaten besondere Kréfte verleihen

Mediziner, konnte eben doch mehr sein als
die Summe der Zutaten. Die Fiille der Be-
gleitstoffe verzogert oder beschleunigt wo-
moglich die Aufnahme der Hauptwirk-
substanz in den Organismus, dampft oder
fordert schidliche Nebeneffekte. Eine Tas-
se Kaffee wirkt schlieBlich auch anders als
die entsprechende Menge Coffein pur.

Fiir Jiirgen Kusche gibt es also lohnende
Arbeit zuhauf. Seine medizinische Abtei-
lung sucht nach den letztlich entschei-
denden Antworten: Wie wirksam ist das
Medikament? Was bringt es dem Patien-
ten? In der Debatte um die Wirksamkeit
von Heilkrdutern berufen sich Hersteller
und Arzte gern auf jahrhundertealte Er-
fahrungen oder eindriickliche Einzelfille
(siche Kasten Seite 54). Modernen Stan-
dards geniigende Studien, bekennt Ku-
sche, gebe es nur wenige — auch bei seiner
Firma: Solche Untersuchungen ,fiir alle
Pflanzen, die in Madaus-Produkten
stecken, nachzuholen, wiirde uns iiberfor-
dern™. Ein Kollege aus einem Kranken-
haus bringt das Defizit drastisch auf den
Punkt: Eine klinisch-drztliche Forschung
sel derzeit in der Phytomedizin ,.praktisch
gar nicht existent”,

Die Phytotherapie wird nie verschwinden

In der Tat krankt die Therapierichtung
daran: Die géingigen Methoden, entwickelt
fiir chemisch-synthetische Monosubstan-
zen, lassen sich nicht ohne weiteres auf
komplexe, meist mild wirkende Pflanzen-
elixiere iibertragen. Statistisch signifikant
ist deren lindernde Wirkung nur durch
groflangelegte, langfristige — also siindhaft
teure — Untersuchungen mit vielen Patien-
ten nachzuweisen.

Einen Ausweg sicht Kusche in dem Ver-
such, den ,,ungeheuren Erfahrungsschatz®
zu heben, den er bei den niedergelassenen
Arzten vermutet. Deshalb hat er gemein-
sam mit der Deutschen Gesellschaft fiir
Allgemeinmedizin das Projekt ,ErnA*
gestartet - die ,, Erfahrungsdokumentation
beim niedergelassenen Arzt*.

Aber selbst wenn es mifilinge, das tra-
dierte Wissen auf ein wissenschaftliches
Fundament zu setzen, wird die Phytothe-
rapie — da ist sich Jiirgen Kusche sicher -
wohl nie vollig verschwinden. Vielleicht
sind Heilpflanzen nach Jahrtausenden mit
Religion und Mystik verwobener Kréuter-
medizin fiir uns doch mehr als profane Ge-
fiBe voll ntitzlicher Chemikalien? Die
Pharmaindustrie, argumentiert Kusche,
miisse weiterhin Priparate - allerdings
verbesserte — anbieten: ,,Sonst gehen die
Leute wieder sammeln.” O

Der Hamburger Fotograf Dr. Stephan Ellering-
mann, 31, hat fir GEO-Wissen zuletzt die Bilder
zum Bericht Uber Notfallmedizinin Nr. 4/1991 , Arzte
* Technik » Patienten" erarbeitet.
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’m Schmerzmittel sind ein Segen. Dauerkonsun
Labyrinth der

VON SUSANNE PAULSEN

au Elges, warum ballen Sie die Faust? ,Mein
Feind ist wieder da. Mein Kopfschmerz. Er
hémmert mir gegen die Stirn. Zersticht mir
von innen die Augen, bis ich nicht mehr
weiB, ob die Kundinnen J&ckchen oder
Strampelhosen wollen. Er brillt, dieser Schmerz: aus-
ruhen, ausruhen! Dabei schaut der Chef schon
schief, wenn ich mir mal mit einer Mineralwasser-
flasche die Schidfen kiihle. Du |diot, denke ich dann
und wiinsche ihm meine Qual an den Hals. Es ist un-
ertréglich. Und nur Tabletten helfen.”
Christa Elges®, Verkauferin in einem Essener Waren-
haus, macht kurzen Proze mit ihrem Schmerz. Wie
die meisten Menschen hierzulande. Sie fragen sich
oder einen Arzt, ob dem Driicken oder Hadmmern
eine ernste Krankheit zugrunde liege. Und falls nicht,
dann exekutieren sie - Feuer frei - ihre Pein mit Pillen.
Schmerzhemmende Mittel, im Fachjargon ,Anaigeti-
ka®, sind aus unserer Alitagskultur nicht wegzuden-
ken. Meist werden sie gegen Kopfweh eingesetzt,
den verbreitetsten Schmerz. Viele Benutzer werfen
sie ein wie Mlinzen in Automaten. Kriliker wie der
amerikanische Theologe Ivan llilich nennen unsere
Zivilisation deshalb wehleidig.
Analgetika sind, zusammen mit antirheumatischen
Medikamenten, die am hdufigsten verordneten Arz-
neimittel hierzulande, mehr als 90millionenmal ha-
ben Arzie sie 1991 auf einem Rezept notiert. Zusatz-
lich gehen doppelt so viele freiverk&ufliche Prapara-
te Uber die Theke. Im Durchschnitt beschalit sich je-
der Deutsche pro Jahr 50 Tabletten oder Zépfchen.
*Die Namen der Patientinnen sind geindert

Pillen

Kurze Zeit nach der Einnahme zirkulieren die Wirkstof-
fe im Blut, durchdringen die Gewebe und greifen ein
in das Wechselspiel der Molekiile, das unsere Wun-
den und Macken in Schmerz iibersetzt.

So einfach ist das, Frau Koblin. Aber Sie haben ja TrG-
nen in den Augen. Betrauern Sie lhre Nieren? Sind die
kaputt, von Tabletten zerfressen? Das passiert vielen:
16 Prozent der Palientinnen und Patienten auf deut-
schen Dialysestationen sind nur deshalb dort, weil sie
zuviel Schmerzmittel konsumiert haben.

.Verstiehen Sie mich doch. Kénnen Sie sich vorstellen,
als 14jahrige auf dem Bauernhof zu schuften? Mel-
ken, hacken, jGfen, puizen, waschen. Es war Krieg,
und ich muBie mein Pflichtjahr ableisten. Damals
kriegte ich Kopfschmerzen und Migrine. Madel, qudl
dich nicht, nimm eine Pille, haben die Landleute mir
gesagt. Ich habe ein paar mehr genommen. Spater
war ich Néherin in einer Kleiderfabrik. Da brauchte
ich schon etwa vier bis sechs Tabletten am Tag. Inzwi-
schen hat das Gift meinen Kérper zerstdrt. Aber heu-
te... dawissen die Leute doch hoffentlich, daB sie mit
Schmerzmitteln vorsichtig umgehen mussen.”

Hilda Kéblin schaut unsicher aus dem Fenster auf den
Campus der Universit&tsklinii Essen. Ihre Hoffnung ist
unberechligt. Zwar hat das Bundesgesundheitsamt in
den vergangenen Jahren einige besonders schéadli-

Sie sind die
chemischen Insignien
einer wehleidigen

Zivilisation



Indes kann abhéingig machen und ruiniert die Gesundheit

che Wirksubstanzen verboten. Aber nach groben
Schatzungen miBbrauchen 800000 Bundesbiirger
Analgetika, nehmen also schon mindestens ein Jahr

lang wenigstens einmal téglich schnell wirkende |

schmerzstillende Arzneistoffe. Auf den ersten Blick
vor allem Frauen. Manche Experten vermuten indes,
daB dieser Eindruck nur entstehi, weil eher Patientin-
nen den MiBbrauch beenden wollen. Ménner dage-
gen richteten sich in ihrem chemischen Gefangnis
ein.

Friher oder spdter schadigt jedes der Kampfmittel
gegen Weh und Ach mit groBer Wahrscheinlichkeit
den armen Schiucker: Aspirin-Bombardement kann
den Magen ruinieren, Paracetamol-Beschug die Le-
ber zerfressen, Metamizol-Trom-

melfeuer die Bildung der weillen _

Blutkérperchen unterbinden. Und
langjéhrige Attacken mit dem Mi-
granemittel Ergotamin lassen Ge-
webe absterben. Besonders ge-
tahrlich ist Uberkonsum von
Mischpréparaten. Deren Zutaten
wirken zuweilen so unheilvoll zusammen, daB sich
unerwiinschte Nebeneffekte verstarken. Typische
Folgen sind Harnwegtumor und Schrumpfniere.

Die meisten Gefdhrdeten ahnen, was sie tun. So sa-
hen fast dlle bei einer Studie der Universitat Kiel be-
fragten Migréniker ihre Lage ambivalent. Einerseits
empfanden sie Pillen und Zépfchen ais genau das,
was die Werbung betont: als zuverl@issige Helfer,
Doch gleichzeitig flirchteten sie, ihren Kérper mit den
Wirkstoffen zu ruinieren.

~Manche Palienten behaupten”, sagt dazu der Psy-
chologe Klaus Wildgrube, ,es sel ihnen egal, ob sie
mit den vielen Medikamenten Ihre Organe
kaputtimachen.“ Doch nach 14 Johren an der
Schmerzambulanz der Medizinischen Hochschule
Hannover hort der Forscher auf die Unterténe: Man-
che Selbstdarstellung mutet ihn an, ,als ob ein Kind
im Dunkeln pfeift“. Denn viele Schmerzmittel-Dauer-
nuizer haben Angst: Sie ahnen oder wissen sogar,
daB sie bereits abhdngig sind.

+ES war grauenhaft.” Jutta Hausdérfer umklammert
den Riemen ihrer Handtasche, als sie von ihrer Anal-

gefika-Abhdngigkeit erzbhit. Die 43j&hrige An-
tiquit&tenhéndierin ist hineingeschliddert in diese
unwirdige Zeit. Erst hat sie einmal im Monat etwas
gegen den Kopfschmerz genommen, dann einmal in
der Woche. Und ,pldtzlich” vier- bis fiinfmal am Tag.
»ich fiihite mich nicht mehr sicher, wenn ich nicht ein
P&ckchen von diesen verdammien Zépfchen bei mir
hatte. Und sténdig kam ich mir vor, als hétte ich ei-
nen Schieier vor den Augen. Dabei war zuerst alles so
einfach gewesen. Wenn ich Migrane hatte, nahm ich
mein Miftel und war sofort gesund. Mehr noch: Ich

hatte BGume ausreiBen kéonnen.”

| Soiche Hochstimmung begleifet hiufig den Beginn
| des Analgetika-Dauerkonsums. Die meisten Men-

schen schreiben sie allein der
Erleichterung zu, dal ihre Pein
sich hat vertreiben Iassen.

Mancher

® Doch diese Euphorie ist oft ein
stillt mit Tabletten . ..qimmies cetun. vieie
nur seine Gier nach

Schmerzmittel - und nicht nur
chfef" die verschreibungspflichtigen -
enthalten neben schmerzstil-
lenden Wirkstoffen auch Aufheller flr die Psyche.
Diese Zusatze sind dringend verdachtig, Analgetika-
Konsumenten in die Abhangigkeit zu fiihren und dort
zu halten.
Unstreitig kdnnen zum Beispiel dem Schmerzmitiel
beigemischte Amphetamine korperliche Sucht er-
zeugen. Ob zugeseizies Codein, liber Johre konsu-
mier, ebenfalls abhéngig machen kann, hat bisher
niemand systematisch untersucht. Einige Wissen-
schaftler geben aber zu bedenken, dal der Organis-
mus immerhin zehn Prozent des Codeins in den Opi-
um-Bestandteil Morphin umbaut. Auch Coffein, die
stimulierende Alltagsdroge in Kaffee und Tee, hat ih-
rer Meinung nach nichis in Analgetika zu suchen.
Denn mancher stillt mit den Tabletten vor allem seine
Gier nach dem Coffein-Kick, beké&mpft damit seine
Coffein-Enfzugserscheinungen.
Immerhin ist in GroBbritannien die Zahl der Analgeti-
ka-Abhdngigen und -Geschdadigten von 1974 an
starkk zurlickgegangen, weil die Blrger seither nur
noch Monopraparate verkauft und verschrieben be-
kommen. Solche Rezepturen mit nur einem Wirkstoff

W{h‘!‘{?.( R -.-__,_‘_-;_-..._;_. '.‘":“ s
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Viele stecken in einem qualvollen Teufelskreis: Schmerzmittel, zuha

bergen nicht nur ein geringeres Abhé&ngigkeitsrisiko.
Sie belasten Nieren und Leber auch weniger als die
Mixturen.
Von solcher Vernunft sind wir in Deutschland noch
weit entfemnt. Zwar schrumpft auch hierzulande der
Verbrauch an Kombinationspraparaten. Doch nach
wie vor gilt das Urteil der Fachleute: Lediglich 60 Pro-
zent der verordneten und 30 Prozent der selbstge-
kauften Schmerzmittel sind ,zweckmdaBig".
Doch selbst mit der Beschrénkung auf Menoprapara-
te lieBe sich die MiBbrauchsgefahr nicht ganz aufthe-
ben. Denn anscheinend kann auch jede schmerzlin-
dernde Substanz allein ihre Benutzerinnen und Benut-
zer zum Uberkonsum verleiten.
»Wissen Sie, ich trage oft Westernstiefel mit hohen Ab-
sGtzen", erzéhit Christa Elges. ,,Und bei jedem Schriit
auf dem Blrgersteig bebt

und Migraneforscher Hans Christoph Diener von der
UniversitGtsklinik Essen. Denn die Mittel blockieren
Rezepioren oder hemmen Botenstoffe. Sie legen also
auf dem komplizieten Weg des Schmerzreizes ins
BewuBfsein Signalstationen lahm. Als Antwort setzt
der Kérper die Stationen wieder in Gang: Er produ-
ziert mehr Rezeptoren und erhéht dadurch seine
Empfindlichkeit. Oder er erniedrigt die Wahrneh-
mungsschwelle des Gehirns, so daB der nichtigste
AnlaB auf den Schédel driickt..

sténdiges Kopfweh durch Anaigetika-Uberkonsum
qudlt vor allem Menschen, die ohnehin einen emp-
findlichen Schddel haben: Migréniker entwickein es
haufiger als etwa Rheumcgeplogie. Manche landen
dann in Dieners ,Kopfschmerzambulanz®, fassungs-
los angesichts der scheinbaren Eigendynamik. ihrer
Beschwerden - und meist auf der Suche nach einem

I e Kopf Tock. fock,

neuen, besseren Medikament. Sie sind bereits bei

"S ﬂﬂfWOﬂ tock. Ich frage deshalb | fiinf, sechs Arzten gewesen. Durchschnitilich neun

immer vier Packungen | unterschiedliche Therapien haben sie tber sich er-

auf die QIockade Y mit unterschiedlichen | gehen lassen. Langst ist inre WirbelsGule eingerenkt,

reagiert das Gehirn  schmerztabletten in der | sind ihre Kieferhdhien gespiit, wurden ihre Amal-
empﬁnd’id,er Handtasche.* Wenn die | gam- gegen Goldplomben ausgetauscht.
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eine Sorte versagt, pro-
biert sie die ndchste. Wenn zwei Pillen nicht helfen,
nimmt sie drei. Wie soll sie auch ahnen, wos selbst
Koptschmerzforscher lange Gbersehen haben. Noch
nicht einmal heute ist es zu allen Arzten durchge-
drungen, daB zu viele Koptwehtabletten dumpfen
Dauerkopfschmerz erzeugen kénnen.
Patientinnen und Patienten wie Christa Elges hdngen
in einem Teufelskreis: Qual, pharmakolegischer Ge-
genschlag, Verschiimmerung der Qual, neuer Ge-
genschlag... Ein unverschamt widersinniges Phéno-
men fiir linear denkende Menschen des Industriezeit-
aiters. Vergleichbar absurd wirkt, daB Abflhrmitiel
Verstopfung hervorrufen und Nasentropfen Schleim-
hdute anschwellen lassen. Doch die Fahigkeit zu ver-
meinilich paradoxem Verhalten ist eine grundlegen-
de Eigenart unseres Korpers. Seine ,,Gegenreaktion”
168t sich deuten als Versuch, das Gleichgewicht zu
halten. ,Wenn die Schmerzsignale des Korpers stan-
dig durch Medikamente unterdriickt werden, wird
das ganze System sensibler”, erklart der Neurocloge

Oft hat ein Halbgott in WeiB sie in inrem Fehlverhalten
noch bestarkt und ihnen eine gerade noch vertret-
bare Menge Schmerzmiltel per Rezept erlaubt.
Nachgefragt, ob ein Kollege das gleiche tut, hat er
nicht. Auch nicht, ob seine Patientin oder sein Patient
rezeptfrei Nachschub kauft. Mit selchen Komplizen
ihres Fehiverhaltens fdllt es Schmerzgeplagten leicht,
ilr Unbehagen ibers viele Pillenschlucken zu ver-
dréingen.

Gegen Dauerkopfweh hilft jedoch allein der Entzug.
Schatzungsweise 1000 Menschen pro Jahr bemiihen
sich darum, stationdr in einer Klinik oder ~ seltener -
ambulant. Die Riickfallquote ist allerdings hoch. Oh-
ne drztliche Hilfe steht kaum jemand die ersten pil-
lenlosen Tage durch.

Frau Hausdérfers Kopfschmerzen etwa waren so stark
wie nie zuvor. Sie wollte niemanden sehen. Sie muBie
sich Ubergeben. Sie sah den ,Entzug” im Traum: Erst
verfolgte er sie als Fratze, dann als venezianische
Kamnevalsmaske, spéter als drohender Pup-
penmensch mit Lederkérper.




Frau Godow, Sie lachein? ,lch habe gut geschiafen.
Tagsiiber bin ich zwar (iber die Flure der Essener Uni-
klinik gerannt wie Falschgeld. Ich habe den Fernse-
her an- und ausgeschaltet, immer wieder. Mein
Bauch hat gekribbelt. Meine Beine zitterten. Aber das
dumpfe Driicken, mit dem ich in den letzten Jahren
jeden Morgen aufgewacht bin, lieB schon am ersien
Tag etwas nach. Sie konnen sich gar nicht vorstellen,
was flr ein Vergniligen das ist: endlich wieder nur das
eigene Kopfweh zu spiiren.”

Wie sie denn nun mit ihrer Migrane umgehen soll, will
Dagmar Godow von den Arzten wissen. Selbst etwas
dagegen zu unternehmen, hat sie schon lange auf-
gegeben. Vielleicht hat der Medizinbetrieb es ihr
auch ausgefrieben.

«Wir stehen da im weiBen Kittel“, beschreibt ein Arzt
auf Dieners neurologischer Station seine Sifuation, ,,ir-
gendein Mensch kommt und sagh: Nimm mir den
Schmerzl* Medizinkritiker prangern dieses Denken
als ,passive Anspruchshaltung des hilflosen zivilisier-
ten Individuums” an. Doch die Essener Migréine- und
Kopfschmerzspezialisten sind bereit, die Verantwor-
tung zu Gibernehmen, die ihnen ihre Patienten liber-
tragen. Auch sie verschreiben Pillen - allerdings ,ver-
ninftig" dosiert. Entspannungsiibungen oder Le-
bensberatung nehmen hingegen wenig Raum ein in
der Therapie.

.Logistische Griinde* spréichen flr dieses Vorgehen,
meint Diener. Zwar bleibe der Patient an Tabletten
gewdhnt und rutsche leicht wieder ab in MiBbrauch
und Abhdngigkeit. Aber Medikamentenbehandiung
koste nun einmal relativ wenig Zeit und Geld. Bisher
erprobte psychologische Ansafze zur Schmerzbe-
waéltigung und -vermeidung, etwa Verhaltensthera-
pie oder Biofeedback, seien dagegen vergleichs-
weise aufwendig. AuBerdem sei deren Wirksamkeit

Ohne
dgrztliche Hilfe schafft
kaum jemand den

Entzug

genommen, erzeugen selber wieder Kopfweh

bisher nicht in kontrollierten Studien mit der von Pillen
verglichen worden.

Natlrlich wei auch Hans Christoph Diener, welch
wichtige Rolle der Geist spielt, wenn unser Kopf
schmerzh. ,Hochinteressant” findet er, was sich bei
der Vorbereitung seiner Therapiestudien zeigt und
nie in der Auswertfung auftaucht: 50 Prozent der Pati-
enten, die ein neues Me-

dikament probieren soi- T NNNNINENEG_GE_—_—_

Was bleibt
auBer Pillen? Lernen,
mif der Pein zu

len, scheiden aus, bevor
sie eine einzige Pille
bekommen haben. Denn
ihre Pein lGBt pldtzlich
entscheidend nach - ’eben
weil die Mediziner sie

und ihre Beschwerden im Vorgespréch ermnst nehmen
und weil sie angehalten werden, lber vier Wochen
ein ,Kopfschmerztagebuch® zu fiinren. Umgekehrt
versagt manchmal ein zuvor wirksames Analgeti-
kum, wenn der Patient das Verfrauen in sich oder den
Arzi verliert.

Unser Denken und Filhlen hat also eine groBe Macht
iber die Schmerzwahrnehmung (siehe auch Seite
78). Im Grunde, sagen die Psychologen, verfugt je-
der selbst Uber die Ressourcen, mif seinem Kopfweh
besser ferlig zu werden. Dazu gehdrt, was schon der
Migréniker Friedrich Nietzsche anregie: die Bereit-
schaft, den Schmerz als Lehrmeister anzuerkennen.
Etwa ausruhen. Oder wenn es besser hilft, sich be-
wegen. Sich ablenken, wenn der Schddel klopft.
Wieder fiihlen lernen, was der Korper will. Und

‘Stress bewditigen, statt ihn Gber sich ergehen zu las-

sen - zum Beispiel versuchen, berechtigte Kritik an-
zunehmen, doch Norgeleien gelassen zurlickzu-
weisen.

Wenn der Schmerz trotzdem nicht weichen will?
Dann bleibt - auBer 2ur Pille zu greifen ~ nur, auszu-
halten. Vielleicht gestérkt durch die Uberlegung, daB
Leiden zur menschlichen Existenz gehort. Oder mit
Hilfe des Beispiels anderer. So kam einer Patientin der
Hannoveraner Schmerzambulanz, als sie sich beim
autogenen Training ,Warme" vorstellte, plétzlich der
Gedanke: Wie schén, daB ich noch warm bin. Und
mein Schmerz erinnert mich daran. O

GED 61



VON HANS HALTMEIER

unkt sieben Uhr klingelt der

Wecker. Irene® quilt sich aus

dem Bett und schlurft ins Bad.

+Wieder zuviel Wein erwischt,

gestern abend® denkt sie. Aber
sic hat das gebraucht, hat sich bei vier
Schoppen mal wieder alle Sorgen von der
Leber geredet. Und gegen den Kater hat
sic immer etwas im Haus: eine Brause-
tablette ins Glas Wasser, Mund auf und
runter damit.

Minuten spiter - dem Kopf geht es
schon besser - sitzt Irene beim Frihstiick.
Sie liebt das Toastbrot knusprig, an den
Rindern fast schwarz, mit dick Salami
drauf, dazu zwei Tassen starken Kaffee.
Und fast hiitte sie heute morgen die Anti-
Baby-Pille vergessen.

Als Irene leicht benommen zu ihrem
Auto tapst, passieren die ersten Molekiile
der morgendlichen Mahlzeit die Darm-
wand. Im Blut der Pfortader treiben sie auf
direktem Weg zur Leber: Acetylsalicylsiu-
re aus der Kopfschmerztablette, Athinyl-
ostradiol und Gestagen aus der Pille,
auBerdem Kohlenhydrate, Fette und Ei-
weif, ein paar Vitamine und Salze, Coffe-
in, Spuren von Benzpyren und Pestiziden
sowie Konservierungs- und Farbstoffe aus
den Nahrungsmitteln.

Rund 250 Millionen Leberzellen, He-
patozyten, empfangen die Chemikalien-
fracht. Sie bilden das groBte innere Organ
des Menschen, das eine iiberragende Rolle
im Stoffwechsel des Organismus spielt;
Tiglich produziert die drei Pfund schwere
Driise einen Liter goldgelbe Galle. Wie das
Spiilmittel die Butterreste von Irenes
Friibstiicksteller 16st, so emulgiert das Se-
kret im Darm etwa das Salamifett, macht
es also wasserloslich und damit verdaubar.
Daneben baut die Leber Eiweiie zu Koh-
lenhydraten um und speichert sie in Form
des Brennstoffs Glykogen. Sie verarbeitet
Zucker zu Fetten und synthetisiert Prote-
ine der Blutgerinnungskaskade ebenso wie
Hormone. Sie ist eingebunden in das feine
Netz des Immunsystems. Und sie ist das
zentrale Klarwerk des Korpers.

Ohne Leber wire Irenes Korper langst
in Miill erstickt. Stindig ergiefen sich
Stoffwechselabfille ins Blut - zum Beispiel
Bilirubin aus dem Abbau verschlissener
roter Blutkérperchen oder giftige Ammo-
niumsalze aus der Eiweilverdauung. Von
auBen fluten pausenlos Fremdstoffe in den
Kaorper. Sie schweben in den 20 000 Litern

*Irene, die Hauptperson der folgenden Geschichte, ist frei
erfunden. Ahnlichkeiten zu lebenden Arzneimittel-Kon-
sumenten wurden jedoch bewuBt in Kauf genommen. Die
Hintergriinde der Biographie sind nachzulesen in den
Lehrbiichern der Leberkunde (Hepatologie), der Phar-
makologie und Toxikologie.
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I{Iiirwesrk im

Diirren Asten

gleichen die blau
eingefarbten Venen,

die das Team um

Karl Heinz Hohne von
der Hamburger Uni-
versitatsklinik per Com-
puter aus der Leber
»herauspréparieri« hat.
Grundlage des Bildes
sind Aufnahmen mit ei-
nem Magnetresonanz-
Tomographen. Hinter
dem angeschnittenen
Organ verlauft rot die
Hauptschlagader vom
Herzen zum Becken

Bauch

Ob wir Alkohol trinken, Angebranntes essen
oder Tabletten schlucken — die Leber bekommt
alles ab. Doch sie entgiftet auch fast alles, fiir
gewOhnlich unbemerkt und zuverléssig. Erst
wenn wir es iiber die Mal3en traktieren, dringt
sich uns das vielseitige Organ ins BewuBtsein




Atemluft, die tagtiglich durch [renes Lun-
gen stromen, stecken in ihrer Nahrung,
dringen durch ihre Haut. Uberdies nimmt
Irene immer wieder Medikamente — Para-
cetamol gegen Schmerzen, Diazepam
gegen Angst, Barbiturate gegen Schlaflo-
sigkeit oder Extrakte des Ginkgo-Baumes
gegen Durchblutungsstorungen.

All diese Abfille und Eindringlinge
wird der Organismus nur schwer wieder
los, besonders wenn sie lipophil - fettlos-
lich - sind. Dann verkriechen sie sich in
Fetttropfchen der Speckschicht oder der
Muttermilch und entzichen sich so dem
Zugriff der kirpereigenen Miillabfuhr. Sie
kann am besten hydrophile - wasserlos-
liche — Stoffe ausscheiden: die groBen Mo-
lekiile mit der Galle in den Darm, die klei-
neren lber die Niere in den Harn.

Gegen die schleichende Vergiftung des
Organismus kdmpft cin vor allem in den
Leberzellen stationiertes Heer von Enzy-
men, jenen Biokatalysatoren, die Stoff-
wechselprozesse beschleunigen, ohne sich
| dabei selbst zu verandern: Monooxyge-
nasen, Dehydrogenasen, Reduktasen und

Oxidasen arbeiten dort Hand in Hand mit
unterschiedlichen Transferasen. Auf oft
verwickelten biochemischen Wegen bauen
sie fettlosliche Molekiile um in wasser-
lasliche,

Bei dieser ,.Biotransformation’ konnen
aus einem Medikament mehr als 50 unter-
schiedliche Produkte entstehen. Die Uber-
bleibsel, die Metabolite, sind zumeist bio-
logisch wirkungs- oder wenigstens harm-
los. Aber es gibt Ausnahmen: Das Be-
tdubungsmittel Morphium oder Clofibrat,
ein Blutfett-senkendes Priiparat, werden
durch den Molekiilumbau erst richtig ak-
tiv. Das Herzmittel Prenylamin dndert sein
Verhalten vollig: Es wird zum Aufputsch-
mittel. Und aus manchen Fremdstoffen
gehen durch Biotransformation erst ge-
fahrliche Gifte hervor, so zum Beispiel
aus dem Insektenvertilgungsmittel Para-
thion (E 605).

Irene steckt im Berufsverkehr. Als sich
vor ihr eine Liicke offnet, gibt sie Gas.
Plotzlich leuchten Bremslichter, quiet-
schen Reifen. Irenes Nebennieren schiit-
ten Adrenalin ins Blut, bhtzartig ist sie

Rund drei Pfund wiegt das
groBte innere Organ des menschlichen
Korpers, das hier fiir eine Transplantation vorbereitet
wird. Das blasse Sdckchen am unteren
Rand ist die Gallenblase

U e

hellwach. Und sofort beginnen die Enzy-
me in der Leber das Stresshormon auch
wieder zu zerlegen, so dal dessen Wirkung
langsam abklingt. Wie das Zersetzungspo-
tential des vielseitigen Organs verhindert,
dalh aus der Schrecksekunde tédlicher
Dauerstress wird, so macht es auch erst ei-
nen Wirkstoff zur Arznei. Denn ohne die
ungewohnliche Fahigkeit der Hepatozyten
wiirde eine einzige Schlaftablette Irene in
einen Dornroschenschlaf versetzen, wiirde
eine Anti-Baby-Pille sie fiir immer sterili-
sieren.

Die Sicherheit eines Arzneistoffs hangt
deshalb oft davon ab, wie schnell die Leber
ihn eliminiert. Halten sich die Substanz
oder deren Metabolite lange im Organis-
mus, kann, etwa bei dem Schlafmittel Car-
bromal, bereits eine geringe Uberdosie-
rung zu einer todlichen Vergiftung fith-

Lesen Sie bitte wetter auf Seite 66
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An der Leber kommt kaum ein Fremdstoff
in unserem Korper vorbei. GenuBmittel, Umwelt-
gifte und Arzneistoffe fluten in den rund ein-
einhalb Litern Blut heran, die das Herz pro Minute
| durch das Organ pumpt. Drei Viertel dieses
Endothel- § ] : ey €74 ; Stroms rauschen durch die Pfortader aus dem
zelle B9 4 : e e - “4  Magen-Darm-Trakt herbei und verteilen sich in der
' : - Pt s e\ 4o/ Riesendriise selbst iiber die Venae interlo-
bulares. Weiteres Blut stromt aus einer Schilag-
ader, die sich in die Arteriae interlobulares
verzweigt. Uber haarfeine GefaBe, die »Sinusoides,
sickert es in die Leberldppchen, etwa zwei
Millimeter groBe, sechseckige Gebilde aus Leber-
zellen. Dort mischt sich das venose mit dem
arteriellen Blut.

Die Grafik zeigt den Blick durch eine solche
Kapillare in eine von dem Zeichner Jorg Kiihn
sfreigelegte« Leberlandschaft. Am rechten
Bildrand sind — rund 7000fach vergroBert — drei
Leberzellen zu erkennen, im Fachjargon
Hepatozyten. Sie sind durch einen Interzellular-
spalt voneinander getrennt.

Die Sinusoide sind mit Endothelzellen
ausgekleidet. Durch die interzelluldren Off-
nungen zwischen diesen Zellen und die
Fenestrae (Fenster) genannten Poren in den
Zellkorpern gelangen die Fremdsubstanzen zu den
Hepatozyten. Diese sind besetzt mit Mikrovilli,
winzigen Ausstiilpungen, welche die Ober-

flache vergroBern und damit den Substanzaus-
tausch erleichtern.

Basis der vielfaltigen Leberfunktionen sind die
Zell-Organellen:

® Am glatten endoplasmatischen Retikulum
wird das Gros der Fremdstoffe umgewandelt —
»biotransformiert«. Dieses Schiauchsystem ist in
Hepatozyten deutlich groBer als in anderen
Korperzelien.

@ Das rauhe endoplasmatische Retikulum dient
dem Aufbau von EiweiBen.

® |n Form von Glykogen, einem Kohlenhydrat,
speichert die Leber Energie.

@ |m Golgi-Apparat werden Proteine fiir die
Ausscheidung verpackt.

@ Die Mitochondrien, die Kraftwerke der Zelle,
synthetisieren energiereiche Stoffe.

® Lysosomen umschlieBen Enzyme, die
Riesenmolekule zerlegen kdnnen. Diese Orga-
nellen gelten als Verdauungstrakt der Zelle.

@ |n Peroxisomen stecken Enzyme, die
Stoffwechselprodukte mit Hilfe von Sauerstoff
abbauen - sie also »oxidierens.

@ Desmosomen verankern Zellen aneinander.

® Der Zellkern enthalt die genetische Information
fr Bau und Funktion des Hepatozyten.

Die Leberzellen entlassen einige Produkte

der Biotransformation in Gallenkanélchen. Diese
verlaufen vom Lappchenzentrum zur Peripherie,
wo sie in Gallengange miinden. Andere Molekiile
werden in die Sinusoide ausgeschieden. Das

Blut reiBt sie mit zu den Zentralvenen. Diese
vereinigen sich zu grdBeren GefaBen, und daraus
ergieBt sich der nunmehr entgiftete Strom in die
untere Hohlvene, die direkt zum Herzen fiihrt.
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ren. Eine Gefahr, die bei Codein, dem
Wirkstoff vieler Hustensifte, dagegen zu
vernachldssigen ist: Es verliert bereits bei
der ersten Leberpassage bis zu 98 Prozent
seiner Aktivitat,

Pharmazeuten nutzen das biochemische
Potential des Organs auch bewuf3t — etwa
bei der Entwicklung sogenannter Pro-
Drugs. Sie synthetisieren biologisch un-
wirksame Molekiile, aus denen erst die
Biotransformation den Wirkstoff entfes-
selt: aus manchen Sulfonamid-Varianten
effektive Keimkiller oder aus Vorstufen
von Krebsmedikamenten aggressive Zell-
gifte. Die Molekiilbastelei hat einen weite-
ren Zweck: Die chemische Variation
macht etwa bittere Antibiotika ge-
schmacksneutral oder erleichtert deren
Aufnahme in den Organismus.

Als Irene im Biiro ankommt, gribt sie
erst einmal die letzte Zigarette aus der ver-
knitterten Schachtel von gestern abend,
Mit jedem Zug pumpt sie sich anregendes
Nikotin, aber auch krebserregendes Benz-
pyren und andere Verbrennungsprodukte
ins Blut. Die Entgiftung in der Leber

Wo selst

Blutkorperchen kaum mehr
durchkommen
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springt augenblicklich an. Bei Benzpyren
und dessen chemischen Verwandten, die
Irene mit dem blauen Dunst inhaliert oder
mit angekohltem Toast verspeist, iiber-
nimmt ein Spezialist unter den rund 70 ver-
fugbaren, sogenannten Cytochrom-P450-
abhidngigen Monooxygenasen dic Zer-
stiickelung, Diese riesigen Eiweikomple-
xe sind zu Hunderttausenden in den Win-
den eines eng gepackten Schlauchsystems
- des , glatten endoplasmatischen Retiku-
lums"” — im Inneren der Hepatozyten ver-
ankert. Aus allen Leberzellen zusammen-
genommen und ausgebreitet wire es so
groB wie ein FuBballfeld.

Von »Radikalen: droht Gefahr

Ein Schwerarbeiter unter den Mono-
oxygenasen ist der Typ P450 IIIA4, der
Herzmittel inaktiviert, Betdaubungsmittel
entsorgt und Sexualhormone und Antibio-
tika abschaltet. Dabei arbeitet das Enzym
oxidativ: Quasi als Stemmeisen setzt es ein
Sauerstoff-Molekiil gegen abzubauende
Stoffe ein. Damit bricht es deren stabiles

Durch haarfeine GefaBe —

in der Elektronenmikroskop-
Aufnahme blau gefarbt -
stromen Fremdstoffe zu den
Leberzellen, wo ein Heer
von Enzymen sie chemisch
um- oder abbaut. In der
mittleren Kapillare ist ein rotes
Blutkorperchen liegen-
geblieben. Durch die gelb-
griinen Kanalchen flieBt
Gallensekret ab

Kohlenstoffgeriist auf und fithrt eine Art
Anhingerkupplung ein. Dort klinken in ei-
nem zweiten Schritt benachbarte Enzyme
ein hydrophiles Anhdngsel ein und ma-
chen den Metaboliten somit wasserloslich.

Die Offnung des Kohlenstoffgeriists ist
riskant. Sie aktiviert das Molekiil voriiber-
gehend. Auch unter den Verschleilpro-
dukten des dabei benutzten Sauerstoffs
finden sich aggressive ,,Radikale* - Mo-
lekiilsplitter mit beachtlichem Zersto-
rungspotential.

Die Leber ist jedoch gut geriistet fiir den
Umgang mit dem selbst produzierten
Sprengstoff. Die Entgiftungsenzyme sind
zu Komplexen zusammengefaBt, in denen
die kritischen Zwischenstufen sofort wei-
terverarbeitet werden. Zudem sind Hepa-
tozyten randvoll mit ,,Radikalfangern™ wie
Vitamin A, C und E. Eine wichtige Rolle
spielt iiberdies das Glutathion, ein aus drei
Bausteinen zusammengesetzter Eiweill-
stoff, an dem sich viele aggressive Mo-
lekiile abreagieren, bevor sie irreparable
Schiiden in der Zelle anrichten konnen,

Geht die Gratwanderung schief, wan-
delt sich die Leber zur Giftfabrik. Das pas-
sierte Irene erstmals, als sie sich zwei Weis-
heitszihne ziehen lieB und den Wund-
schmerz dann auf eigene Faust mit einem
Paracetamol-Priiparat bekdmpfte. Damit
es auch bestimmt wirkte, nahm sie kurz
hintereinander deutlich groBBere Dosen als
im Beipackzettel empfohlen.

Folge: Die Sicherungssysteme waren
iiberlastet und der Glutathion-Speicher
leergefegt, so daB die aktivierten Metabo-
liten durch den Zellsaft vagabundieren
konnten. Sie behinderten die Leberenzy-
me, zerstorten Bestandteile der Zellmem-
bran und téteten viele Hepatozyten ab. Es
kam, wie Mediziner sagen, zur Nekrose.
Doch Irene hatte Gliick: Der Schaden war
begrenzt und deshalb bald verheilt.

Dem Risiko einer unbeabsichtigten Ver-
giftung versuchen Pharma-Designer mit
der Entwicklung von Soft-Drugs zu be-
gegnen; Sie bauen eine Art Sollbruchstelle
ein, an der ein Molekiil bei der Biotrans-
formation gespalten wird, ohne daf} sich
marodierende Radikale bilden.

Irenes Stoffwechselzentrale wird mit
fast jeder Chemikalie fertig. Dabei dréingt
sie sich normalerweise nicht einmal ins Be-
wuBtsein. Das Herz dagegen pocht, der
Kopf schmerzt, die Blase driickt gelegent-
lich. Andere Kulturen zu anderen Zeiten
widmeten der Leber durchaus mehr Auf-
merksamkeit: Babylonische Priester lasen
vor mehr als 2000 Jahren aus der Innerei
eines frisch geschlachteten Fettschwanz-
schafes Orakel und Richterspriiche. An-
gehorige des afrikanischen Bakongo-
Volkes und die Micmac-Indianer in Nord-
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Vivinox@-Beruhigungsdragees bei Nervositat, innerer Unruhe, Uberreiztheit und bei nervéser Erschopfung, die sich
auch in Lampenfieber, Prifungsangst, Konzentrationsschwiche duBern kann. Zur Beruhigung und Starkung der Nerven und
zur Forderung eines gesunden Schlafes. Dr. Mann Pharma, 1000 Berlin 20
Vivinoxe-Schlafdragees zur Behandlung von Einschlafsisrungen. Nicht anwenden bei: Uberempfindlichkeit gegen
DBiphenhydramin. Engwinkelglaukom (Griiner Star), Prostataadenom mit Resthamnbildung (VergréBerung der Vorsteher-
driise), Epilepsie (Fallsucht). Bei bestehender Schwangerschaft soll das Préparat nicht ohne &rztlichen Rat angewendet
werden. Vereinzelt kann es zu Mundtrockenheit, zentralnervésen Beschwerden, Mikfionsstérungen, Sehstérungen,
Glaukomauslsung, Uberempfindlichkeitsreaktion (z.B. Hautreakfionen) und Blutbildverénderungen kommen. Schiafmittel
sollen Iangere Zeit oder in hoheren Dosierungen nicht ohne vorherige Befragung des Arztes eingenommen werden. Dieses
Arzneimittel kann auch bei bestimmungsgeméBem Gebrauch das Reaktionsvermégen soweit verdndern, daB die Fahigkeit
2ur akfiven Teilnahme am StrafBenverkehr oder zum Bedienen von Maschinen beeintréchtigt wird. Vor der Einnahme am
-"[f:bge wird daher gewarnt. Dr. Mann Pharma, 1000 Berlin 20



amerika verzehrten die Lebern ihrer Fein-
de, um sich deren Stirke und Mut einzu-
verleiben. Die Inuit der Arktis verfuhren
nach einem Mord gleichermaBen, um sich
vor dem Geist des Getdteten zu schiitzen.
Und der griechische Philosoph Plato soll -
sinngemiB — gesagt haben, die Leber sei
ein Spiegel der Seele.

Alkohol ist fiir die Leber pures Gift

Immer, wenn das Leben Irene beutelt,
schldgt ihr das in der Tat - zumindest indi-
rekt — auf die Leber. So auch vergangene
Woche, als der Brief mit der Kiindigung
zum Jahresende kam. 42 Jahre alt und ohne
Aussicht auf eine neue Stelle, steckt Irene
in der bislang schwersten Krise ihres Le-
bens. Sie versucht sie wie gewohnt zu mei-
stern: mit Medikamenten,

Morgens putscht sie sich hiufig mit Am-
phetaminen in den Tag, gelegentlich auf sie
einstiirmende Zukunftsingste dringt sie
mit Benzodiazepinen aus threr Welt, und
abends sinkt sie mit Phenobarbital in einen
Tiefschlaf aus der Retorte.
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Das Schlafmittel stimuliert die Leber-
zellen enorm: Unter seinem Einfluf forcie-
ren sie binnen Stunden die Synthese der
fiir den Abbau bendtigten Enzyme, Zu-
gleich dehnt sich das endoplasmatische
Retikulum, in dessen Falten die Biokataly-
satoren stecken, stark aus. Setzt Irene das
Medikament ab, schrumpft das zelluldre
Schlauchsystem auch wieder. Neben Phe-
nobarbital sind bislang rund 300 weitere
Chemikalien bekannt, die in dieser Weise
als , Induktoren® wirken. darunter Anti-
biotika und Rheumamittel.

Der Zuwachs hat weitreichende Folgen.
Die induzierten Enzyme bauen das Schlaf-
mittel wesentlich fixer ab, dessen Spiegel
im Blut sinkt schneller, und Irene wacht
dadurch frither auf. Als Ausgleich schluckt
sie einfach mehr Tabletten. Thr bleibt je-
doch verborgen, daB lingerfristige Ein-
nahme von Phenobarbital auch die Sicher-
heit ihres Verhiitungsmittels verringert.
Denn die vermehrten Enzyme knacken
nicht nur das Schlafmittel ziigiger als sonst,
sondern eben auch die synthetischen
Ostrogene der Pille.

Neues
Leben aus
fremdem
Korper

Fiir Menschen mit
Leberzirrhose ist eine
Transplantation oft

die letzte Hoffnung: An
der Medizinischen Hoch-
schule Hannover berei-
tet das vermummte OP-
Team ein Spenderorgan
fiir die Ubertragung vor.
Nach der Operation
verbringt der Patient ei-
nige Zeit auf der Intensiv-
& station. Bei der Leber

¢ kommt es allerdings sel-
tener als bei Herz und
Niere zu dengefiirchteten
AbstoBungsreaktionen

Zum Abendessen ist Irene beim Grie-
chen verabredet. ,,Du siehst kaputt aus®,
sagt Max, taktlos wie immer. ,Lal endlich
die Finger von den Tabletten, Trink lieber
ein Glas Wein, wenn dir eine Laus iiber die
Leber gelaufenist.”

Alkohol - genauer Athylalkohol — wirkt
je nach Getrdnk und Dosierung als Angst-
l6ser, Muntermacher, Schlaf- oder Betéu-
bungsmittel. Fiir die Leber ist er vor allem
ein Gift. Und wahrend Irene langsam be-
trunken wird, geht es auch in threm grof-
ten Korperorgan wieder rund: Zunichst
verwandeln — oxidieren - Biotransfor-
matoren den Alkohol in Acetaldehyd.

Diese giftige Substanz wird dann zu Es-
sigsdure umgebaut und schlieBlich in
harmloses Kohlendioxid und Wasser zer-
legt. Besonders der Acetaldehyd greift die
EiweiBmolekiile der Hepatozyten an,
schiidigt die Zellmembranen und blockiert
den Radikalfanger Glutathion. Folgen
chronischen Alkoholmibrauchs sind un-
ter anderem Fettleber, alkoholische Le-
berentziindung oder Leberschrumpfung.

Am nichsten Morgen, Punkt sieben
Uhr, klingelt wieder der Wecker. Toast und
Kaffee schmecken Irene heute nicht so
recht. Da ist dieser stindige Druck im
Bauch. Ob sie den Wein nicht vertragen
hat? Oder ob da vielleicht mehr dahinter
steckt? Sie fiihlt sich so matt in letzter Zeit.
Zum erstenmal seit langem nmimmt sie No-
tiz von ihrer Leber.

Als Irene ihren Arzt aufsucht, um sich
ein neues Rezept fiir Schlaftabletten abzu-
holen, untersucht er sie bei der Gelegen-
heit griindlich, Die Diagnose schockiert
Irene. ,Alkoholische Fettleber, verkiin-
det er ihr und zeigt auf den Bildschirm des
Ultraschallgerdtes, ,\Wenn Sie so weiter-
machen, wird [hnen bald keiner mehr hel-
fen konnen.”

Noch allerdings ist Hoffnung. Denn das
maltritierte Organ vermag sich erstaunlich
gut zu regenerieren. Es erholt sich selbst
dann, wenn es zur Hilfte aus Fett besteht.
Es wichst nach, wenn vier Fiinftel wegope-
riert worden sind. Wenn sich aber Binde-
gewebe in den Schneisen breitmacht, die
Alkohol, Viren, Medikamente oder Um-
weltchemikalien geschlagen haben, und
sich Blutgefie neue Bahnen durch das
vernarbte Gewebe suchen, ist der Schaden
nicht mehr zu beheben. In den alten Bun-
deslidndern sterben rund 15 000 Menschen
jahrlich an einem solchen Leberdefekt.

Verzichten Sie auf Alkohol*, beruhigt
der Arzt Irene, ,,und IThre Leber ist in ein
paar Wochen wieder in Ordnung. Sie wird
es wegstecken.”* O

Der Biologe Dr. Hans Haltmeier, 33, arbeitet als
freier Journalist in Minchen, Er hat auch den Beitrag
{iber chinesische Medizin (Seite 70) verfabt.
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der korpereigenen Widerstandskraft.

Immun-Modulation - funktionelle Steigerung

(] Wer das GEO Wissen
Heft ,Immunologie” ge-
lesen hat, ist sich be-
wuBlt, wie kompliziert
das Immunsystem auf-
gebaut ist. Man sollte
sich die innige Verzah-
nung mit allen physiolo-
gischen Abldufen im Or-
ganismus vergegenwar-
tigen, die Moglichkeiten
der Fehlsteuerung und
Uberbeanspruchung -
von Allergie bis Infekt.

Es gilt heute auch als gesicherte
Erkenntnis, daf} zunehmendes
Alter, Krankheit, physischer
und psychischer Stref} das Im-
munsystem empfindlich stéren
und zu qualitativen und quanti-
tativen Verlusten der Abwehrbe-
reitschaft fithren kénnen.

Der gesunde Organismus ist
durchaus in der Lage, zusitzli-
che Belastungen zu kompensie-
ren und die Arbeitsleistung des
Immunapparates darauf einzu-
stellen. Sind die Stressoren do-
minant, eine Situation, die nach
Krankheiten, in Streflsituatio-
nen, bei korperlicher Belastung,
aber auch bei Senioren leicht
eintritt, konnen sich die Folgen
einer reduzierten korpereige-
nen Abwehr schnell bemerkbar
machen. Man ist haufigen In-
fekten ausgesetzt, verbunden
mit Allgemeinsymptomen wie
Miidigkeit, Abgeschlagenheit,

ELEU-KOKK zur Erhaltung und Aktivierung der kdrpereigenen Widerstandskraft,
besonders bei auBergewdhnlichen kérperlichen, seelischen und gej-
stigen Belastungen. Warnhinweis: ELEU-KOKK Lésung enthdlt 17 Vol.-%
Alkohol, ELEU-KOKK M Lésung enthélt 6,5 Vol.-% Alkohol. Packungs-

reduzierter korperlicher und
geistiger Leistungsfihigkeit.

Als wirksames Phytothera-
peutikum empfiehit sich
der Extrakt aus den Wur-
zeln des Eleutherococcus
senticosus.
Diese in Sibirien beheimatete
Araliacea, auch Teufelsstrauch
genannt, ist reich an Eleuthero-
siden; Wirkstoffe, die als Adap-
togene in wichtige Stoffwechsel-
vorginge eingreifen. Der Orga-
nismus kann dadurch Belastun-
gen besser tolerieren. Sie bewir-
ken eine Immun-Modulation.
Darunter versteht man, im Ver-
gleich zur Formulicrung der Im-
munstimulation, das gezielte
Einwirken auf die wesentlichen,
die Abwehrleistung bestimmen-
den Funktionstriger des Im-
munsystems.

- Durch die Gabe von ELEU-
KOKK® werden vor allem die
T-Lymphozyten vermehrt ge-
bildet und aktiviert. lhre Auf-
gabe ist die selektive Steuerung
der erregerspezifischen Ab-
wehrzellen. Sie mobilisieren
auch die Antikorper bildenden
B-Lymphozyten und steuern
Immunitats-Mechanismen.

Gamma-Interferon, eine
korpereigene Substanz, die fir
die Abwehr viraler Infekte
ebenso notwendig
ist wie die fur die
Steuerung des
Immunsystems,
wird durch ELEU-KOKK®-
Gaben verstarkt produziert.

T\

beilage beachten. Dr. Karl Thomae GmbH, Biberach an der Riss. TfUT'lEE

Durch den Immun-Modula-
tor ELEU-KOKK" kénnen Sie
lhre korpereigene Abwehr
zielgerichtet stirken, gleich-
zeitig wird das Allgemeinbe-
finden in Folge der adapto-
genen Wirkung verbessert.

Dem Hersteller Thomae ist es
gelungen, den Extrakt zu stan-
dardisieren, d. h. auf einen stets
gleichbleibenden Wirkstoffge-
halt einzustellen. Das ist zwar
bei einem Naturprodukt tech-
nologisch sehr schwierig, zeich-
net aber ein modernes, wir-
kungsorientiertes Phytophar-
makon aus.

Immunsystem und ELEU-
wollen, |

KOKK®  wissen
schreiben Sie an:
ELEU-KOKK®

Dr. Karl Thomae GmbH
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Die Heilkunde aus Fernost vermag Beachtliches zu leisten. Patentrezepte aber




~auf die viele Patienten hoffen, liefert sie nicht  CHIN

SISCHE MEDIZIN

| I

VON HANS HALTMEIER - FOTOS: WOLFGANG KUMZ

ittwoch abend in Kotz-
ting, tief versteckt im
Bayerischen Wald. Qi-
gong-Stunde in der er
sten deutschen Klinik fiir
‘Traditionelle Chinesische
Medizin. 28 kranke Menschen wiegen
sich stumm in den Hiiften wie Reis-
pflanzen im Wind. ,Ubung 12!* Auf
das Kommando von Li Azhen, der klei-
nen Chinesin in ihrer Mitte, set-
zen alle den linken FuB vor den rech-
ten. Dann driicken 56 Hinde gegen
Geisterwiinde, als giilte es, diese um-
zustiirzen. In Wahrheit aber stemmen
sie sich gegen einen Feind, der oft
schon seit Jahrzehnten in ihnen
steckt: eine Entztindung, Schmerz oder
Asthma.

Die meisten Patienten hat ihr Leiden
nicht nur korperlich gezeichnet: Fru-
stration steht in den Gesichtern. Viele
haben eine Odyssee durch Arztpraxen
und Kurkliniken hinter sich und sind
enttiduscht, daBl die moderne Medizin
siec nicht von ihren Qualen erlosen
kann — trotz aufwendiger Pharmafor-
schung und unverschamt teurer High-
Tech-Geriite.

~Medikamente, Medikamente. im-
mer nur Medikamente®, schimpft der
groBe, grauhaarige Herr, der unter
krankhaftem Schnarchen leidet. Bis zu
80 Anfille von Atemlihmung haben
die Arzte bei ihm in einer Nacht ge-
messen und ihn mit der Diagnose
»Schlaf-Apnoe-Syndrom™ allein gelas-
sen. Der Sauerstoffmangel belastet sein
Herz, bringt es aus dem Takt und treibt
den Blutdruck in die Hohe. ,Unsere
Schulmedizin ist am Ende*, pflichtet ei-
ne dltere, in betont jugendliches Lila
gekleidete Dame dem Schnarcher bei,
Unter ihrem ergrauenden Haar mar-
tert sie seit drei Jahrzehnten ein my-
steridser Schmerz.

Vor allem solche _therapieresisten-
ten” Kranken wagen den Spagat zwi-
schen naturwissenschaftlicher Medizin
und ferndstlicher Heilkunde. Arthritis,
Neuralgien oder Riickenschmerzen ha-
ben sich so lang und tief in ihre Leiber
gefressen, daB sie an der Seele nagen,
Schmerz und Angst haben die Skepsis
gegeniiber der ,,anderen™ Medizin zer-
miirbt. Nun hoffen die Enttduschten
gar auf Wunder in der schmucken, An-

Imagindren Lebensenergie sollen Ursache aller méglichen Leiden sein
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fang 1991 erdffneten Klinik im Bayern-
schen Wald.

Deutsch-chinesische Kontraste be-
reits bei der Aufnahmeuntersuchung.
Die iltere Dame sitzt in Unterwésche
vor Eric Ohlendorf, der seit zweiein-
halb Monaten als ,,Arzt im Praktikum*
in Kotzting arbeitet. ,.Tief ein- und aus-
atmen, bitte®, sagt der 30jdhrige Me-
diziner und driickt der Patientin die
Stethoskop-Muschel auf den Riicken.
Wihrend er den Lungengerduschen
lauscht, mustert seine Kollegin Xian-
min Shang, Professorin an der Pekinger
Hochschule fiir Traditionelle Chinesi-
sche Medizin, tiber ihre Brille hinweg
Mimik und Kérperhaltung der Frau.

Im Gegensatz zu Ohlendorf bleibt
die 52jdhrige Chinesin cher auf Di-
stanz. Nur selten verlat sie den klei-
nen Tisch, an dem sie mit ihrer Dolmet-
scherin sitzt. Meist notiert sie auf einen
Papierbogen Bemerkenswertes iiber
die Patientin. So etwa deren Antwor-
ten auf Fragen nach scheinbaren Bana-
litdten: ,,Haben Sie kalte Fiiffe? Schwit-
zen Sie oft? Schlafen Sie gut?*

Der Zungenbelag
spiegelt die Verfassung des
Patienten untriiglich wider

Das geflissentliche Aufzihlen aller
Wehwehchen, das einen Kranken hier-
zulande schnell zum Simulanten stem-
pelt, liefert der schmichtigen Arztin
wichtige Hinweise. Anders als die mei-
sten ihrer westlichen Kollegen ist sie
weniger auf ,objektiv" meBbare An-
zeichen einer vom Individuum unab-
hiangigen . Krankheit* aus. Was zihlt,
ist das ., Kranksein®, wie der einzelne es
empfindet. Je mehr Beschwerden der
Patient schildert, desto sicherer wird
die Diagnose; nennt er vier oder weni-
ger, dann ldBt sich die Stérung meist
nur unprazise eingrenzen.

Wie die Heilkundigen in den Jahr-
hunderten vor der Erfindung von En-
zymtests und Ultraschalldiagnostik
verldft sich Xianmin Shang auf ihre
fiinf Sinne, wenn sie die Patientin un-
tersucht. Sie registriert den Geruch des
Atems, studiert die Struktur der Haut,
lauscht dem Klang der Stimme. Eine
ihrer empfindlichsten Methoden ist die
Pulstastung. Mit virtuosem Fingerspit-
zengefiihl lassen sich rund 30 Eigen-
schaften der Pulswelle unterscheiden.
Die Zahl der Herzschldge pro Minute
ist dabei nur eine Information von vie-
len. Die Druckwelle kann durch die
Gefdlle jagen (dann stauen sich Ener-
gien im Korper) oder unter Shangs Fin-
gern zerflieBen (ein Hinweis, daf} die
Krifte versiegen). 4

SchlieBlich begutachtet die Arztin
die Zunge der Frau, kontrolliert Farbe
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und Furchung, priift den Belag, Dessen
Dicke und Konsistenz spiegelt nach
chinesischer Lehre die individuelle
Verfassung untriiglich wider. ,Die
Zunge ist purpurrot, mit leicht gelbli-
chem Belag®, stellt Frau Shang fest und
verkiindet ihre Diagnose: , Die Patien-
tin hat eine Yin-Schwiche der Niere,
verbunden mit einer Yang-Fiille in der
Leber.* Kopfschmerz durch Leberscha-
den und Nierenversagen? Irrtum. ,,Or-
ganisch®, beruhigt Ohlendorf, ,,ist alles
in Ordnung” Wortlos und verstort
greift die Dame nach ihrer lila Jacke
und verlidBt den hellen, kahlen Raum.

...qus der ein bitterer Trank gekochelt wird

..fiir jeden Patienten eine individuelle Mixtur zusammen. ..

Erst als die Patientin drauBen ist,
hakt der junge Arzt nach: Wie kom-
men Sie auf Yang-Fille?* Vor allem
auf Grund der roten Zunge®, erklirt
Xianmin Shang, ,,und wegen der Kopf-
schmerzen bei Aufregung.” Ohlendorf
nickt bedidchtig. Nach Dienstschlull
wird er wieder Biicher wilzen, um tie-
fer in die faszinierende Gedankenwelt
der Chinesin einzudringen.

Ein Lehrbuch tiber Anatomie wird
nicht darunter sein, und auch die Fes-
seln der westlichen Logik wird Ohlen-
dorf abstreifen miissen. Nach dem Ver-
standnis der Chinesen regiert im Uni-

In der Kotztinger
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versum das Prinzip von Yin und Yang,
die als konkurrierende Aspekte jede
Form des Daseins durchdringen. Die
»Schattenseite” Yin symbolisiert das
Weibliche, Kiihle, Statische, das sich
mit Yang, dem Minnlichen, Warmen,
Dynamischen - der ,.Sonnenseite™ — zu
einer Einheit verbindet. Lediglich ein
winziger Bestandteil des Kosmos, wird
auch der Mensch von diesem Krifte-
spiel beherrscht: Sein Leib, vom Ze-
hennagel bis zur Haarspitze, entspricht
dem Yin, dem Emotion, Aktivitit,
Geist und andere Yang-Qualititen das
Leben einhauchen.

Das Streben nach Gleichgewicht
zwischen Yin und Yang ist einer der
Grundpfeiler des chinesischen Weltbil-
des. Historiker haben seine Wurzeln in
der ,Zeit der Kimpfenden Staaten®
vor mehr als 2200 Jahren entdeckt. Da-
mals hatten Rduberbanden und Kriege
zwischen Kleinstaaten das Land ins
Chaos gestiirzt und bei den Menschen
ein grofies Bediirfnis nach Harmonie
geweckt.

Der Sehnsucht nach Ordnung und
Gleichgewicht kam im dritten Jahrhun-
dert vor unserer Zeitrechnung auch der
Gelehrte Zou Yan entgegen, als er das

Mittel,
die Yin und
Yang wieder ins Lot
bringen

f T e
fir Traditionelle Chinesische Medizin wiegt Wu Huimin Zutaten fiir einen Sud ab. Alle Rohstoffe in den Schubladen stammen aus China




Yin-Yang-Prinzip, alte Orakelspriiche
und Uberlieferungen in einer einheitli-
chen Lehre zusammenfaBte. Jahreszei-
ten, Himmelsrichtungen, Farben, Ge-
schmacksqualititen, Gefiihle und Kor-
perteile gruppierte er zu den fiinf
Wandlungsphasen®, einem System, das
sich dann auf alle Aspekte der Existenz
anwenden lieB.

Die Regeln, nach denen die Chine-
sen seither die Welt einteilen, entzie-
hen sich westlicher Logik. Beispiels-
weise [dBt sich die Verwandtschaft der
Himmelsrichtung Osten mit der Farbe
Griin, mit dem Organ Leber und der
Emotion Wut, mit einem beherzten
Charakter und saurem Geschmack, mit
Gefliigel, Weizen und Lauch kaum mit
unserer Lebenserfahrung in Einklang
bringen.

Die orakelgldubigen Fiirsten des al-
ten China fanden Gefallen an Zou
Yans Lehre. Denn mit deren Hilfe lief3
sich das Schicksal der Regierenden
vorhersagen. Auch die Heilkundigen
iibernahmen das Prinzip der ..fiinf
Wandlungsphasen®. So konnten sie ihre
oft verwirrend vielfiltigen Beobach-
tungen am Menschen in eine universale
Theorie einbetten. In der Folge schlif-
fen Generationen von Gelehrten das
zuniichst grobe Geriist zu einem umfas-
senden medizinischen System zurecht.

Wu Bu She, die Fiinf-
Schritt-Schlange, hilft, »schad-
lichen Wind« zu vertreiben

Wang Zho kennt sich in dem un-
tibersichtlichen Gedankengebédude be-
stens aus, ,,Ein Sud mit Shengdi und
Shihu wird das Yin in ihrer Niere stir-
ken®, sagt der chinesische Heilmittelex-
perte der Kotztinger Klinik, als er das
Rezept von Xianmin Shang fiir die
Kopfschmerzpatientin in Hénden halt.
Er léfit eine Handvoll Holzsplitter und
Rindenstiickchen auf den Messingtel-
ler seiner altmodischen Balkenwaage
gleiten. Wiirziger Duft steht in dem
niedrigen Kellerraum. In Edelstahltop-
fen auf zwoll Gasflammen wabern dun-
kelbraune Brithen,

Fir jeden Kranken koéchelt Wang
Zho eine individuelle Mixtur. Die In-
gredienzen fir diese ,,Dekokte” wihlt
er unter 300 unterschiedlichen Pflan-
zen, Tieren und Mineralien: Bitterman-
del und SiiBholzwurzel, gedérrie Blut-
egel und Seidenspinnerraupen fiillen
die rohen Holzschubladen. Alles ist aus
China importiert, auch die getrocknete,

zu einer tellergroflen Spirale aufgeroll- |

te Schlange, dic Wang Zho lachend auf
den weiBen Arbeitstisch in der Mitte
des Raumes wirft. . Wu Bu She*, ruft er,
Wu Bu She — die Fiinf-Schritt-Schlan-
ge. Wer von ihr gebissen wird, ist nach
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fiinf Schritten tot.* Kleingehackt und
einmal 15, dann noch einmal 12 Minu-
ten gekocht, konne sie jedoch, gemischt
mit anderen Zutaten, ,schidlichen
Wind* vertreiben helfen.

SWind® gilt in der traditionellen
chinesischen Medizin als sehr hiufige
Krankheitsursache. Ein Stiick weit ist
die Kausalkette vom Wind zur Krank-
heit nachzuvollzichen: Zuviel Wind -
etwa Zugluft - fithre zu steifem
Nacken, Husten und Halsweh. Schhm-
mer seien jedoch — und hier versagt
der westliche . gesunde Menschenver-
stand* bereits — die Winde, die sich in

den Leib verkrochen und dort Gelenk-
schmerzen, Schwindel und Lahmungen
auslosten.

Die Interpretation der Beschwerden
folgt bis heute klassischen Texten, wie
dem iiber 2000 Jahre alten ,.Inneren
Klassiker des gelben Fiirsten™. Erstaun-
licherweise sind die traditionellen Re-
geln flexibel genug, Antworten auch
auf typische Krankheiten des 20. Jahr-
hunderts zu ermoglichen. Britische

Arzte erzielten mit Dekokten Heiler-
folge bei Neurodermitis, einer allergi-
schen Hautkrankheit, die damals in
China unbekannt gewesen sein soll.

Einer ZerreiBprobe ausgesetzt fiihlen sich Patienten bei der Tuina-Massage. Diese dé



Neben dem Dekokt, dem bitteren
Sud, ist die Nadel ein wichtiges Heil-
mittel der chinesischen Medizin: Aus-
gestreckt auf einer schmalen Liege in
einer kleinen, fensterlosen Kammer
der Akupunkturabteilung, starrt der
kranke Schnarcher an die Zimmer-
decke. Als eine feine Stahlnadel durch
die Haut zwischen seinen Augenbrauen
dringt, geht ein leichtes Zucken durch
den Korper. Nerven getroffen, sagt
entschuldigend die Akupunktur-Arztin
Li Sengping in singendem Tonfall.
»Macht nichts®, erwidert der Mann, der
seinem ehemaligen Arzt niemals ver-

o M

Chirotherapie dhnelnde Massagetechnik st Arzfen vorbehaten

zeihen wird, daB dieser seine néchtliche
Atemnot als Modekrankheit abtat.
..Die Menschen hier sind gut®, prefit er
fast trotzig hervor, als die nichste Na-
del seinen Unterschenkel piekst, .. die
Akupunktur ist gut, und meinen Blut-
druck haben sie auch schon runterge-
bracht.”

Der Ursprung der Akupunktur wird
im fiinften vorchristlichen Jahrhundert
vermutet. Als Ursache von Krankhei-
ten galten damals feindliche Geister,
die im Korper ihr Unwesen trieben.
»Didmonenstecher” boten ihre Dienste
an, versprachen, durch gezielte Nadel-

Y

ﬁ"/’

Schrépfen soll die Durchblutung fordem

Den Korper
lockern durch Strecken
und Driin

Die sanften Bewegungen des »Qigonge sind Balsam fir die Seele

Zur Tuina-Mossoge gehdrt auch Druck auf ausgewdhite Punkte
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Konzentration
steuert den Strom
des »Qi«

stiche an 13 Korperpunkten das Bose
auszutreiben.

Spiter paBten die Chinesen die ar-
chaische Geistervertreibung in ihr Me-
dizinkonzept ein und verkniipften sie
mit dem Prinzip des \ Diese ima-
ginire Energie, die auf unsichtbaren
Leitbahnen durch den Leib pulsiert,
treibt von Geburt ab das Leben an und
versiegt im Greisenalter — falls sie nicht
schon vorher durch krankhafte Prozes-

gezehrt worden ist.

An manchen Punkten entlang der
»Meridiane* sprudelt das Qi nach tra-
ditioneller Vorstellung bis dicht unter

die Haut und sickert schon wenige Mil-
limeter daneben wieder in die °
Korpers. Solange diese Leben:
ruhig in ihren Bahnen flieBt, ist
Mensch gesund. Verletzungen, Entziin-
dungen oder Wutanfille konnen den
FluB jedoch zerteilen, aufstauen oder
umlenken, Die Folge sind energetische
Disharmonien, die alle moglichen Lei-
den nach.sich zichen — von emotionaler
Verstimmung iiber korperliches Un-
wohlsein bis zum Ausbruch einer
Krankheit.

An 361 Korperpunkten kann der
Arzt den Qi-Strom zu korrigieren ver-

Tdglich widmen sich die Patienten der Kdtztinger Klinik in groBer Runde der passiven Variante des »Qigonge: Durch Konzentrationsiibungen




suchen. Fiir den Eingriff hat er die
Wahl unter Nadeln aus Gold, Silber
und Stahl, bisweilen hilft auch Massage
oder die ,Moxibustion™ — das Abbren-
nen von BeifuBkraut-Kegeln iiber der
Reizstelle. Die neueste Variante ist die
Laser-Akupunktur. Sie wird besonders
im Westen bei kleinen Kindern einge-
setzt, um das oft unangenehme Pieksen
zu vermeiden.

Von den vielen traditionellen chine-
sischen Verfahren haben sich nur die
modernen Versionen der ,.Ddmonen-
stecherei” in westlichen Praxen eta-

bliert. In den alten Bundeslindern grei- |

fen derzeit etwa 8000 Arzte regelmi-
Big und doppelt so viele gelegentlich
zur Nadel - vor allem bei akuten und
chronischen Schmerzen, psycho-soma-
tischen Krankheiten und zur Unter-
stiitzung der Narkose bei Operationen.

Die Anerkennung der Akupunktur
war ein ideologischer Klimmzug., und
der Ruch von Dimonie verzog sich
erst, als mefbare Phianomene gefunden
wurden: eigentiimliche Biindel von
BlutgefiBen und Nerven, ein geringe-
rer elektrischer Widerstand der Haut
an den Akupunkturstellen oder die
Ausschiittung von Beta-Endorphin, ei-

vergleichbar dem autogenen Training - leiten sie das »Qi« durch den Kdrper

nem koOrpereigenen Schmerzmittel,
durch Gehirnzellen. Dennoch konnen
Wissenschaftler bislang nicht schliis-
sig erkldren, wie Akupunktur funk-
tioniert.

Den 28 Patienten, die im Qigong-
Saal der Kotztinger Klinik gerade
Ubung 15 ausfiihren, ist das letztlich
wohl egal. Aufrecht, soweit Ischias und
Kreuzweh es zulassen, ahmen sie den
Flug der Wildgans nach. Manche
schlieBen die Augen und horchen in
sich hinein. Was aussicht wie miides
Geflatter, ist Balsam fiir Korper und
Geist. Die sanften Bewegungen des Qi-
gong bringen das Immunsystem auf
Trab. Bei Chinesen im Alter zwischen
60 und 100 Jahren, die sich regelméBig
durch Tai-Chi, das dem Qigong ver-
wandte ,Schattenboxen®, fit hiclten,
fanden Wissenschaftler eine deutlich
stiarkere Korperabwehr als bei Bewe-
gungsmuffeln dieser Altersgruppe.
Ehrgeizige Marathonldufe oder krif-
tezehrende Sprints auf dem Rennrad
konnen hingegen das Immunsystem
schwiichen.

Ihre Kraft bezieht diese
Heilkunst aus einer lebendigen
Philosophie

Allein, Fitnessgymnastik ist noch
kein Qigong, nicht jeder Kriutertee
schon ein chinesisches Dekokt und
nicht jede Nadelstecherel bereits Aku-
punktur. Das Qi und die Harmonie von
Yin und Yang sind nicht Elemente ab-
gehobener Theorien, sondern Teil ei-
ner im Alltag lebendigen Philosophie.
Die ritselhafte Kraft der fernostlichen
Therapien resultiert aus dem damit
verbundenen Bild vom Menschen.
Statt eine Krankheit mit Skalpell, Anti-
biotika oder Strahlen auszumerzen, un-
terstiitzt die chinesische Medizin die
Selbstheilungskrifte des Organismus.

Nach einer ersten Bestandsaufnah-
me haben die Kotztinger Arzte bei
Regulationsstérungen wie erhohter In-
fektionsanfilligkeit oder chronischen
Schmerzen beachtliche Erfolge erzielt.
Aber thre Macht ist begrenzt: Organi-
sche Schéden lassen sich beispielsweise
mit den unkonventionellen Methoden
nicht kurieren. Die Mediziner weisen
etwa 40 Prozent der anfragenden Pati-
enten ab, da sie von vornherein wissen,
sie konnen deren Beschwerden nicht
lindern. Die alte Heilkunst der Chine-
sen bietet weder Patentrezepte, noch
kann sie erfiillen, was viele Kranke
nach Kétzting treibt: die Hoffnung auf
ein Wunder. O

Hans Haltmeier hat auch den Beitrag (ber die
Leber in diesem Heft (Seite 62) verfaBt. Wolfgang
Kunz, 50, ist Mitglied der Fotografengemeinschaft
Bilderberg und arbeitet regelméaBig fur GEQ.
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VON DAGMAR METZGER

er William Ste-

wart Halsted in

die Hénde fiel.

durfte keine

Zweifel iu-
Bern. Der um die Jahrhun-
dertwende prominente US-
Chirurg lehnte es ab, Patien-
ten zu operieren, die nicht
vom Gelingen des Eingriffs
liberzeugt waren.

Halsteds Verhalten war die
Konsequenz aus Erfahrun-
gen, die Arzie bis heute im-
mer wieder machen: Kranke
sterben — offensichtlich aus
Sorge oder Furcht ~ mitunter
unvermittelt, obwohl die Be-
handlung medizinisch erfolg-
reich war. Ahnlich mysteridse
Todesfille treffen Anhidnger
des karibischen Voodoo-Kults
ebenso wie Stammesgenos-
sen afrikanischer und austra-
lischer Medizinménner. Aber
auch die gegenteilige Erfah-
rung verbindet High-Tech-
Arzte und Schamanen: Sichi-
lich dem Tode geweihte Men-
schen konnen auf ebenso my-
steridse Weise plotzlich ge-
sunden,

Solche Selbstzerstorungs-
oder -erhaltungskrifte wir-
ken nicht nur an der Schwelle
zum Tod. Das Zusammen-
spiel von Leib und Seele be-
einflut nahezu jede drztliche
und medikamentose Behand-
lung. Diese ,unspezifischen
Wirkungen™ gehen, wie Wis-
senschaftler seit Ende der
siebziger Jahre vermuten, auf
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Die Machi de

komplizierte Wechselwirkun-
gen zwischen Psyche, Nerven-
und Immunsystem zuriick.
Auch wenn manchem westli-
chen Mediziner der ,,Placebo-
Effekt® noch immer dubios
erscheinen mag: Er 146t sich
durchaus nachweisen, etwa in
der erhohten Ausschiittung
kdrpereigener Opiate — ,En-
dorphine® — im Gehirn.

»Die Arzte®, argumentierte
der verstorbene Heidelber-
ger Pharmakologie-Professor
Franz Gross schon 1983, ..soll-
ten nicht veréchtlich auf Pla-
cebos herabblicken, sondern
darin wirksame Mittel sehen,
um die Selbsthilfe des Orga-
nismus bei der Uberwindung
krankhafter Zustinde zu for-
dern *

Placebos kénnen sogar
siichtig machen

Dieser Ratschlag wird
durch eine Fiille sorgfiltiger
Studien gestiitzt. Placebos —
Scheinmedikamente in Form
von Tabletten, Zipfchen oder
Injektionen aus pharmakolo-
gisch unwirksamen Substan-
zen wie Stirke, Milchzucker
oder Kochsalzlosung — kon-
nen bei mehr als der
Hilfte der Kranken einen
schmerzlindernden  Effekt
haben, auch bei Krebspatien-
ten oder Unfallopfern mit
schweren Verletzungen. Sie
helfen bei Bluthochdruck und
Asthma, Rheuma und Ma-
gengeschwiiren in tiber einem
Drittel der Fille. Und sie
schlagen besonders bei psy-
chisch bedingten Krankhei-
ten wie Angsten, Depressio-
nen und Schlafstérungen oft
genausogut an wie Psycho-
pharmaka - stets unter der
Voraussetzung, daf3 der Pati-
ent glaubt, ein ,echtes® Arz-
neimittel zu bekommen.

Derlei Einsichten gewin-
nen Mediziner seit Ende der
vierziger Jahre vor allem bei
klinischen Arzneimittel-Prii-

fungen zum Nachweis der
Wirksamkeit einer Substanz.
Dabei sollen alle subjektiven
Eindriicke ausgeschaltet wer-
den: Bei sogenannten Dop-
pelblindstudien weill weder
der Patient noch der Arzt,
wer die zu testende Wirksub-
stanz und wer das Schein-
medikament bekommt.

Mit Verbliiffung mufbiten
Forscher wie der amerikani-
sche Schmerz-Experte Henry
Beecher in den filinfziger Jah-
ren registrieren, dall Schein-
medikamente dem Wortsinn
ihres lateinischen Namens —
Placebo heiBt .ich werde ge-
fallen® — mitunter mehr als
gerecht werden. Sie kdnnen
nicht nur die gleichen Heilef-
fekte hervorrufen wie Arz-
neimittel mit pharmakologi-
scher Wirkung, sondern auch
deren Nachteile: Nebenwir-
kungen, Gewohnungseffekte
und sogar Suchtsymptome.

Die Ergebnisse der klini-
schen Studien bestiitigten cin
Phinomen, das sich Heilkun-
dige vermutlich von Anbe-
ginn zunutze gemacht haben:
Bei der Genesung spielt nicht
nur eine gegen bestimmie
Krankheitsursachen - etwa
baktericlle Erreger — wirksa-
me Arznei eine Rolle, son-
dern auch die seelische Ver-
fassung des Patienten, dessen
soziales Umfeld und Verhilt-
nis zum Arzt.

In neuem Licht erscheinen
heute Arzneimittel aus der
Zeit vor dem Siegeszug der
naturwissenschaftlich orien-
tierten Medizin. Die ,Pillula
panis®, die Brotpille, mit der
manche Doktoren im 19
Jahrhundert  Depressionen
kurierten, diirfte dhnlich ge-

wirkt haben wie ein moder-
nes Placebo aus Stirke. An-
dere Praparate haben damals
wahrscheinlich [eiden pe-
heilt, gegen die ihre aktiven
Substanzen zu schwach oder
gar nicht geeignet waren: Die
meisten Arzneimittel und Be-
handlungsmethoden, die um
1850 zur Verfiigung standen,
waren nach Franz Gross'
Meinung ,.Pseudo-Placebos™

Solche Mittel sind auch
im heutigen Medizinbetrieb
noch gang und gibe - Multi-
vitamin-Préparate gegen Er-
kéltung statt Vitaminmangel,
Antibiotika gegen Virus- statt
Bakterieninfektionen, Wahr-
scheinlich zdhlen auch ho-
moopathische Mittel mit ho-
hen Verdiinnungsgraden -
.Potenzen® — zu dieser Grup-
pe. Einem 1978 in New York
erschienenen Lehrbuch zu-
folge werden bei etwa 35 bis
45 Prozent aller &drztlichen
Verordnungen Pseudo-Place-
bos auf den Rezeptblock ge-
schrieben.

Vom Chefarxt iiberreichte
luckerpillen wirken besser

Ein wissentlicher Einsatz
von Scheinmedikamenten hat
indes Tiicken. Zwar erbrach-
ten einschliigige Studien eine
Fiille von Erkenntnissen dar-
iiber, welche Wirkungen Pla-
cebos haben kénnen:
® Je stirker die Schmerzen
und je groBer der Leidens-
druck, desto eher spricht ein
Patient an.
® Vom Chefarzt tiberreichte
Zuckerpillen sind effektiver
als von der Krankenschwe-
ster angebotene.
® [njcktionen wirken besser
als Dragees, ganz kleine oder
aber iiberdimensionierte Ta-
bletten besser als mittelgrofe.
@ Griine Tabletten helfen be-
sonders gut bei Angstzustan-
den, blaue bei Erregungszu-
stianden, gelbe bei Depressio-
nen und rote bei rheuma-
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gesunden plotzlich, andere Patienten sterben unvermittelt trotz sonst
gegliickter Behandlung. Solche Selbstheilungs- und Selbstzerstorungskrifte beeinflussen nahezu jede
Therapie: Der »Placebo-Effekt« ist vielfach mitentscheidend fiir den Heilerfolg
von Schamanen wie von High-Tech-Medizinern

tischer Arthritis sowie bei
Schmerzen.

@ Patienten skeptischer Me-
diziner genesen an Placebos
nur halb so hiufig wie die en-
thusiastischer Arzte.

Aber der Erfolg der . hei-
lenden Ligen®, wie der US-
Mediziner Howard Brody die
Scheinmedikamente nannte,
ist im Einzelfall stets unge-
will. Kein Arzt kann vorher-
sagen, ob, wann oder wie Pla-
cebos bei einem bestimmten
Kranken wirken. Offenbar
gibt es keinen idealen ,,Place-
bo-Patienten*,

Der Schritt zu Schariateanerie und
Quacksolbertum ist kiein

Dennoch verordnen deut-
sche Arzte Scheinmedika-
mente, auch wenn kaum ein
Mediziner dies offen zugibt,
Dabei akzeptieren die Kran-
kenkassen Placebo-Verord-
nungen. Und Bernhard Dau-
enhauer, Geschiftsfiihrer der
Lahnsteiner Firma Lichten-
stein Pharmazeutika, erzihlt,
daBl ,.neun von zehn Arzten
leuchtende Augen bekom-
men, wenn unsere Pharma-
referenten ihnen die Placebos
zeigen*: Obwohl der einzige
deutsche Hersteller von
Scheinmedikamenten keine
Muster verschenkt und kaum
Werbung macht, erzielte das
Unternehmen 1991 mit
150000  Packungen rund
500000 Mark Umsatz.

~Haben wir Sorge®, fragt
der Berliner Pharmakologe
und Mediziner Bruno Miiller-
Oerlinghausen, .daB durch
Enthiillung des Zunfigeheim-
nisses die ZauberKkraft unse-
res Medizinmann-Daseins ge-
schwicht werden konnte?
Der Aufklirungspflicht ge-
geniiber ihren Patienten kon-
nen Arzte im Fall einer Place-
bo-Therapie logischerweise
nicht nachkommen. Immer-
hin ist dieser ,.Patientenbe-
trug™ nach gangiger Juristen-

meinung zuldssig, wenn der
Arzt von der Wirksamkeit
der Behandlung iiberzeugt
ist. Ethisch allerdings be-
wegt sich eine solche Thera-
pie auf schmalem Grat: ,Der
Schritt*, warnte Franz Gross
seine Kollegen, .zu Scharla-
tanerie und Quacksalbertum
ist klein.*

Wenn schon Selbsthei-
lungskrifte aktiviert werden
sollen, argumentiert die Ber-
liner Arztin Rita Kielhorn,
seien ausfithrliche Gesprii-
che, Entspannungstechniken
oder psychotherapeutische
Behandlung besser. Place-
bos®, sagt diec Vorsitzende des
Verbands der Praktischen
Arzte und Allgemeinérzte in
Berlin  und Brandenburg,
bestirken den Kranken nur
in seiner irrigen Meinung, mit
Tabletten sei alles machbar.
Vor allem gefahrden sie eine
vertrauensvolle Arzt-Patien-
ten-Bezichung.*”

Ungeachtet solch prinzipi-
eller Kritik konnten die
Scheinmedikamente der Fir-
ma Lichtenstein demnichst
vielleicht sogar amtliche An-
erkennung finden: Sie sind
seit 1990 beim Bundesge-
sundheitsamt (BGA) in Ber-
lin zur Nachzulassung ange-
meldet. wenn auch noch nicht
zur Pritfung aufgerufen. Nach
dem Arzneimittelgesetz sol-
len alle Mittel ohne nachweis-
bare Wirksamkeit vom Markt
verschwinden.  Fiur das
BGA* glaubt Bernhard Dau-
enhauer, .sind Placebos eine
knifflige Angelegenheit. De-
ren Wirksamkeit ist schlieB-
lich nachgewiesen.” 0
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zum Molekiil

Die Entwicklung der Heilmittelkunde verlief keineswegs geradlinig von Erfolg zu Erfolg

en Schmerz zu lindern,

sprach Hippokrates, der

Vater der abendlidndi-

schen Medizin, ..ist eine
Aufgabe wiirdig der Gotter™.
Ubernatiirlich muBte Kranken
einst in der Tat die Fihigkeit der
Heilkundigen erscheinen, ihre
Pein zu lindern. Denn von An-
beginn verdiisterten Krankheit
und Qual das Leben der Men-
schen.

JUnter Schmerzen®, ver-
flucht Gott in der Genesis die
stindenfillige Eva, .sollst du
Kinder gebiren.“ Unter fiirch-
terlichen Schmerzen mull vor
rund 50 000 Jahren ein Neander-
taler gelitten haben, dessen in
der irakischen Shanidar-HGhle
ausgegrabenes Skelett eine Fiil-
le schwerster Verletzungen an
Kopf und Gliedern aufweist —
Briiche, die ohne mitmenschli-
che Hilfe nicht hédtten verheilen
konnen.

Ebenso alt sind Grabbeiga-
ben, die eine Kenntnis heilkraf-
tiger Kriuter andeuten. Und die
magischen Praktiken heute le-
bender Schamanen legen nahe,
wie Medizinménner und -frauen
seit Urzeiten versucht haben,
das Beste aus ihren pflanzlichen,
tierischen oder mineralischen
Arzneischitzen zu machen:
Stets behandeln sie den Kran-
ken als korperliche und geistige
Einheit, als Teil der Stammesge-
meinschaft wie des Kosmos.

Heute legen wir den Schmerz,
diesen bellenden Wachhund der
Gesundheit, mit schnellem Griff
zur Pillenschachtel an die Kette
der Pharmazie. Und obwohl de-
ren potente Wirkstoffe und
Techniken unser Leben objektiv
viel leichter, sicherer und auch
linger machen als je zuvor,
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Hippokrates
(ca. 460-377 v. Chr.): Der Vater
der abendléndischen
Medizin empfahl das Gleichge-
wicht der Safte

Galen aus Pergamon
(129-199 n. Chr.): Der griechi-
sche Arzt stellte in Rom
die Medizin auf eine wissen-

schaftliche Basis

wiichst wegen der primir aufs
Symptom zielenden Behand-
lung das Unbehagen an der mo-
dernen Medizin.

Erst die historische Perspekti-
ve macht deutlich, da Arznei-
mittel samt ithrer Wirksamkeit
nur im Rahmen des jeweili-
gen Medizinsystems verstanden
werden konnen, so wie dieses
letztlich nur im kulturellen Um-
feld. Und sie relativiert die nai-
ve Vorstellung von einem un-
unterbrochenen medizinischen
Fortschritt,

Den Aufstieg der modernen
westlichen Medizin zum bislang
michtigsten Heilsystem  be-
schreibt der Heidelberger Arzt
und Historiker Heinrich Schip-
perges als Folge dreier theoreti-
scher Modelle:

1. Das antike ,Leitbild der
Physis* legte die Grundlagen fiir
das Handeln, Denken und
Fiihlen des Arztes der Neuzeit.
Im 5. Jahrhundert v. Chr. lehrte
Hippokrates auf der Agiis-Insel
Kos, daB Gesundheit und
Krankheit nicht von iibernatiir-
lichen Kriften abhingen, son-
dern auf einer rational erklirba-
ren Natur oder ,,Physis* basier-
ten (griech. phyein = wachsen).

2. Das Konzept des Renais-
sance-Mediziners Paracelsus be-
zog neben der ,,Physis* auch die
Lebenswelt des gesunden und
des kranken Menschen ein.

3. Das ,Maschinenmodell des
Organismus®, im frithen 17.
Jahrhundert vor allem vom fran-
zosischen Philosophen René
Descartes begriindet, bewirkte,
daB sich die Heilkunst bis zum
19. Jahrhundert in eine ange-
wandte Naturwissenschaft ver-
wandelte. Es dominiert die Me-
dizin bis in die Gegenwart.

Die Pharmazie der Antike
erbte einen reichen Arznei-
schatz aus der magischen Heil-
kunde alter Hochkulturen von
Indien bis Agypten. Hippokra-
tes und seine Schiiler erklirten
die Wirksamkeit von Heilmit-
teln jedoch nicht mehr als Folge
der Launen von Géottern und
Geistern: Krankheiten gingen
auf die ,falsche* Mischung -
»Dyskrasie* — der vier Korper-
sifte Blut, Schleim, gelbe und
schwarze Galle zuriick. Diese
Saftelehre oder ,Humoralpa-
thologie* wirkte bis weit ins 19.
Jahrhundert. Wichtigstes Hilfs-
mittel altgriechischer Arzte war
die Diit: Sie vor allem sollte das
dynamische Gleichgewicht der
Sifte bewahren. Erst wenn sie
versagte, wurden Arzneien ver-
ordnet.

Mehr Vertrauen in die , Hén-
de der Gotter™, wie sie ihre Me-
dikamente nannten, hatten zwei
Jahrhunderte spater die Arzte
um Herophilos im &gyptisch-
hellenistischen Alexandria, dem
Zentrum der Gelehrsamkeit der
damaligen Welt. Die Schule der
w~Empiriker™ entwickelte durch
gezielte Versuche die Pharma-
zie weiter.

Auch im Romischen Reich
blieben  griechische  Arzte
fihrend. AuBergewdhnlich viele
neue Arzneien entdeckie Dios-
korides im 1. Jahrhundert n.
Chr.: Er beschrieb in seiner
grundlegenden ,Materia medi-
ca“ erstmals systematisch mehr
als 600 Heilpflanzen, Tierpro-
dukte und Mineralien - und
glaubte dennoch naiv an All-
heilmittel.

Im Mittelalter
galten Siechtum und
Siinde als eins

Galen aus Pergamon (129 bis
199 n. Chr.) stellte das Kunst-
handwerk der Medizin in Rom
auf eine wissenschaftliche Basis.
Er verschrieb mitunter 25 Mittel
in einem einzigen Rezept; sein
Name stand Pate fiir die ,,Gale-
nik”, die Herstellungsiechnik
fiir Arzneimittel. Sein Werk - 22
Béande — kronte die schopferi-
sche antike Medizin.

Mit dem Zusammenbruch des
romischen Imperiums ging die-
ser Wissensschatz in Europa
weitgehend verloren. Im Mittel-
alter war das Seelenheil wichti-
ger als der heile Korper, Siech-
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»Canon Medicinae« tum und Siinde galten als eins.
#| des Avicenna (lbn Sina, So betont die Abtissin Hilde-
|| 980-1037); hebréische Uber- gard von Bingen (1098 — 1179)
setzung der arabischen in ihren Schriften, wichtig sei,
Originalhandschrift: Das Werk des den kranken Korper zu stirken,
persischen Leibarztes mehrerer damit er den ,Attacken des
Kalifen beschreibt - fiir Jahr- Teufels* besser widerstehen
undeﬂg giiltig S die Pnnzrplen KSnfe.

der Heilkunde, ihrer Theorie Wihrendessen pflegten und

i namlich und der Praxis« : ? S

verfeinerten Heilkundige im is-
lamischen Kulturraum das anti-
ke Erbe. Der fiinfbindige ,.Ca-
non Medicinae* des Persers
Avicenna (980 - 1037) wurde
das maBgebliche Lehrbuch der
Arzte des Mittelalters — im Mor-
gen- wie im Abendland.

Die Renaissance des antiken
Wissens in Europa brachte fiir
die Arzneimittelkunde keines-
wegs einen klaren Umschwung.
Zwar revolutionierte Andreas
Vesalius aus Padua 1543 mit sei-
nem Werk ,Vom Bau des
menschlichen  Kérpers®  die
Anatomie. Auch begiinstigten
der geographische wie der na-
turwissenschaftliche  Aufbruch
die Botanik und damit die Heil-
pflanzenkunde. Aber dieses
Zeitalter der Entdeckungen und
der Hexenverbrennungen war
Hillagiand Voit Bingen so zwiespidltig wie sein bedeu-

- tendster Arzt: Theophrast Bom-
(1098-1179): den kranken Kbrper | 1, v, HOht:nhcipm. genannt
starken gegen die Attacken Paracelsus (1493-1541). .Seine

des Teutels Schriften”, urteilte der 1989
verstorbene Ziiricher Medizin-
historiker Erwin Ackerknecht,
-sind eine seltsame Mischung
von kluger Beobachtung und
spekulativem Unsinn.“
Paracelsus entwarf ein medi-
zinisches Konzept, das fiinf Da-
seinsbereiche des kranken und
gesunden Menschen umfaBte -
gottliche, geistige, historische,
umweltliche und materiell-leib-
liche .Entien*. Fiir die Arznei-
mittelkunde wegweisend war
seine Einsicht, daB je nach Um-
welt alles , Gift*” bedeuten kann:
Allein die Dosis macht's, daB

: ,_;r ; ein Gift kt:iq Gift sei.” Mit Hilfe
& der Alchimie hoffte er, , Gift"

Kréutergarten (um 1400): von ,.Giite" scheiden zu konnen.

Die mittelalterliche Symbolik _Doch erst das an der Mecha-
verkniipfte die Heilkraft der Natur mit nik orientierte  Ursache-Wir-
einer hioheren Heilsordnung kung-Modell erschloB ein tiefe-

res Verstindnis physiologischer
Vorgiinge. Schliisselrollen spiel-
ten dabei Entdeckungen wie die

Paracelsus
(1493-1541): »Allein
die Dosis macht’s, daB ein
Gift kein Gift sei«
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Edward Jenner (1749
bis 1823) inspiziert Pusteln

einer Pockenimpfung: '

der Anfang vom Ende einer
todlichen Seuche &

Flac B. '15 Gr

Homiopathische

Mittel einer Leipziger Apo-
theke (1889); in der Mitte
ein Portrait Samuel Hahne-
manns. Dessen Alternative
zur Schulmedizin hat sich
bis heute gehalten
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Friedrich Sertiirner
(1783-1841) entdeckie 1803
das Morphium

Ignaz Semmelweis
(1818~-1865) erkannte die Natur
des Kindbettfiebers

Sebastian Kneipp

(1821-1897): Der Pfarrer und Erfinder

der Wasserkur hélt Sprechstunde
in Worishofen

des Blutkreislaufs und der Mi-
kroskopie. Der explosive Wis-
senszuwachs der Physik, Che-
mie und Physiologie im 18. und
19. Jahrhundert schuf das Fun-
dament der modernen Medizin.

Naturstoffe aus Ubersee be-
reicherten die Apotheken, etwa
die um 1630 aus Peru eingefiihr-
te Chinaninde, aus der 1820 das
Fieber- und Schmerzmittel Chi-
nin isoliert wurde. Auch gelang
es nach und nach, wirksame Be-
standteile altbekannter Heil-
kriiuter abzutrennen - etwa Di-
gitalisglykoside aus den Blitiern
des Fingerhuts.

Das Zeitalter der syntheti-
schen Pharmazie leitete der Pa-
derborner Apotheker Friedrich
Sertiirner ein: Er gewann 1803
aus Opium das schmerzstillende
Morphium. 1846 gelang im ame-
rikanischen Boston die Narkose
mit Ether und ein Jahr spiter
mit Chloroform. ,Der schone
Traum*, schwirmte damals der
deutsche Chirurg Johann Fried-
rich Dieffenbach, ,daB der
Schmerz von uns genommen, ist
zur Wirklichkeit geworden.*

Parallel zum partiellen Sieg
iiber den Schmerz bahnte sich
der wohl groBte Erfolg der Me-
dizin an: die Entdeckung krank-
heitserregender Mikroben und
deren erfolgreiche Bekampfung
durch Hygiene, Impfstoffe und
Antibiotika.

GroBangriff
auf die Infektions-
krankheiten

Indische Arzte hatten das
Imp{-Prinzip schon vor Jahrtau-
senden entdeckt. Uber die Tiir-
kei war die riskante ,Variolati-
on” von gesunden Menschen
mit etwas Korperfliissigkeit ei-
nes Pockenkranken im 18. Jahr-
hundert nach Europa gekom-
men. Aus der Information, daB
Melkerinnen nach einer - relativ
harmlosen - Kuhpocken-Infek-
tion auch pegen Menschen-
pocken immun waren, ent-
wickelte der englische Arzt Ed-
ward Jenner bis 1796 die weit si-
cherere ..Vakzination™ (lat. vac-
ca = Kuh). Weltweite Impfun-
gen dringten die Pocken
zuriick; seit 1977 gelten sie als
besiegt.

Mit strengen Hygienevor-
schriften fiir das medizinische
Personal gelang es dem Wiener
Frauenarzt Ignaz Semmelweis
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Im Jahrhundert der
Pharmaindustrie: Werbung der
fiinfziger Jahre fiir den
1899 patentierten Wirkstoff

Acetylsalicylsaure

ASPIRIN

in A Tels

1WA Wellner )

Louis Pasteur (1822-1895): Der franzisische
Chemiker und Begriinder der Bakteriologie entwickelte 1885

Robert Koch (1843-1910) im Berliner Labor:

die Schutzimpfung gegen Tollwut

Der preuBische Arzt und Begriinder der Mikrobiologie
stellte 1890 das Th-Mittel »Tuberkulin« vor

von 1847 an, die horrenden To-
desfille durch Kindbettfieber
rasch zu senken. Wenig spiter
entdeckte der franzaosische Che-
miker Louis Pasteur, daB es Mi-
kroben sind, die Girung hervor-
rufen oder Lebensmittel unge-
nieBbar machen, und daB sie
durch Erhitzen - ,pasteurisie-
ren* — abgetotet werden kon-
nen, Der Englinder Joseph
Lister setzte diese Erkenntnis

von 1865 an als erster Mediziner
konsequent ein, indem er anti-
septische Mittel gegen Wundin-
fektionen verwandte.

Etwa zeitgleich mit Pasteur
nutzte der preuBische Arzt
Robert Koch die Bakteriologie
fiir die Medizin: 1876 veroffent-
lichte er seine Studien dber
Milzbrand, sechs Jahre spiter
entdeckte er den Tuberkelbazil-
lus.

Emil von Behring

(1854-1917): Der Pionier der
Serumtherapie mit seinen
»immunisierten Kiihen«

Alexander
Fleming (1881
his 1955):

Der englische
Bakteriologe
entdeckte 1928

das Penicillin

Pasteur — er prigte 1881 den
Begriff . Viren® fiir besonders
kleine Krankheitserreger - und
Koch l6sten einen GroBangriff
auf Infektionskrankheiten aus.
Emil von Behring entdeckte
1890 in Marburg, dal der Kor-
per Anti-Toxine™ gegen Erre-
ger oder Gifte bildet, und ent-
wickelte daraus die Serumthera-
pie gegen Diphtherie und ande-
re Krankheiten.

Paul Ehrlich (1854-1915)
schuf zuniichst in Berlin und
spiter in Frankfurt/Main mit
seiner ,Rezeptor-Theorie® die
Grundlage fiir das chemothera-
peutische Verstindnis, wie Arz-
neimittel auf molekularer Ebe-
ne wirken: wie Schliissel im
Schlof. 1909 fand er nach langer
Suche das spezifisch gegen Sy-
philis-Erreger wirksame Mittel
wSalvarsan®.

Wihrend die Schulmedizin
den - 1893 vom Berliner Patho-
logen Rudolf Virchow ausgeru-
fenen — Ubergang ..in das natur-
wissenschaftliche Zeitalter* fei-
erte. hielten Gegenbewegungen
alternative medizinische Ansit-
ze wach: Anhinger der Natur-
heilkunde Christoph Wilhelm
Hufelands, des groflen Arztes
der Goethezeit, blieben bei des-
sen Motto, der Arzt solle nicht
Meister, sondern Diener der
Natur sein; die Homoopathie
Samuel Hahnemanns (1755 bis
1843) hilt sich bis heute, ebenso
Sebastian Kneipps ., Wasserkur*
und andere Methoden der Er-
fahrungsmedizin (siche Seite
132).

Bis zur Jahrhundertwende
hatte die aufblihende Pharma-
industrie kaum mehr als ,,Mittel
gegen Banalitdten™ hervorge-
bracht, wie Heinrich Schipper-
ges spottet — Kopfweh- und Fie-
bermittel wie , Antipyrin®
(1884) oder Acetylsalicylsdure
(.Aspirin®, 1899). Seitdem je-
doch haben Tausende von neu-
en organisch-chemischen Wirk-
stoffen den Arzneischatz berei-
chert: vom Insulin (1920) iiber
Penicillin (1928) und die Sulfon-
amide (1932) bis hin zu moder-
nen Psychopharmaka, Beta-
Blockern, Anti-Baby-Pillen
oder gar molekularbiologisch
maBgeschneiderten  Wirkstof-
fen.

Manche Mittel wiiren aller-
dings besser im Labor geblie-
ben. Doch auch Arzneimittel-
Katastrophen a la ,,Contergan®
(siche Seite 156) haben den
Glauben an die Kraft der Pillen
und Dragees bei Arzten wie Pa-
tienten nicht bremsen konnen:
Die Alltagsware Medikament,
so konstatiert Schipperges, ist
.wohl immer noch jenes alte
Zaubermittel geblieben, das
ihm, dem Kranken, seine beein-
trichtigte Gesundheit wieder-
herzustellen verspricht™.

Giinter Haaf
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Ob wir gesund bleiben, entschei-
det sich oft auf mikroskopischer
Ebene: Lebenswichtige Molekiile
im Korper miissen exakt zusam-
menpassen, sonst werden wir
krank. Deshalb sind Forscher da-
bei, die Gestalt natiirlicher wie
kiinstlicher Wirkstoffe zu opti-
mieren - neuerdings nach Re-
gein der Evolution. Der ame-
rikanische Biologe Jack Szostak
versucht gar, auf diese Weise
Leben im Labor -%efschuﬂen

GEO 85



VON STEVEN DICKMAN

oktor Frankenstein ware am
Massachusetts General Hos-
pital fehl am Platze. Fiir fre-
velhafte Geheimexperimen-
te bietet dieses Lehrkranken-
haus der Harvard University
im Zentrum der Forschungsmetropole
Boston schlechte Bedingungen: offene
Tiiren zu hellen Labors, wachsame Ethik-
Kommissionen, kritische Offentlichkeit.
Und dennoch arbeitet hier ein Wissen-
schaftler, der Ahnliches anstrebt wie der
tragische Titelheld aus Mary Shelleys
Roman. , Ich will, sagt Jack Szostak ganz
ohne Scheu, ,Leben im Labor schaf-
fen.

Was Laien als Alptraum empfinden
mogen, erscheint dem 40jihrigen Mikro-
biologen als logisches Ziel der von ihm
mitbegriindeten ..evolutionidren Biotech-
nik*, Diese hochst aktuelle Forschungs-
richtung ermdglicht nicht nur den experi-
mentellen Zugriff auf die Geheimnisse
der Lebensentstehung: Sie ist - als ,,ange-
wandte molekulare Evolution* - auch da-
bei, die Suche nach Arzneistoffen zu revo-
lutionieren.

Schon setzt in den USA eine Handvoll
neugegriindeter Bio-Firmen, angelockt
von potentiellen Gewinnen und sorgsam
beobachtet auch von deutschen Pharma-
konzernen, auf die evolutiondre Technik.
Und demnichst soll dort ein erstes auf
diese Weise entwickeltes Medikament fiir
Herzinfarkt-Patienten klinisch getestet
werden. Solche pharmakologischen Prizi-
sionswerkzeuge konnten, wie Experten
hoffen, noch in diesem Jahrzehnt auch die
Behandlung von Aids-Kranken verbes-
sern.

Der Evolution im Labor, meint auch
der deutsche Nobelpreistriger Manfred
Eigen, in dessen Abteilung am Gottinger
Max-Planck-Institut fiir biophysikalische
Chemie seit Jahren derartige Experimen-
te laufen, gehore ,die Zukunft der Bio-
technik™

Das Rezept haben
die Wissenschaftler der
Natur abgeschaut

Im Prinzip ist das Verfahren einfach.
Als Bausteine verwenden Szostak und sei-
ne Kollegen handelsiibliche biochemische
Substanzen. Das Rezept, nach dem sie
daraus Neuartiges schaffen wollen, haben
sic Mutter Natur abgeschaut: Man nehme
sehr viele, leicht unterschiedliche Exem-
plare von Biomolekiilen, setze sie be-
stimmten Laborbedingungen aus und se-
he zu, daB die jeweils am besten angepal-
ten Individuen sich vermehren und somit
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ihre Eigenschaften an die
néchste Generation weiterge-
ben konnen. Dann fasse man
sich in Geduld und warte ab,
was dieser wieder und wieder
ablaufende evolutionire Pro-
ze3 aus Mutation, Selektion

und Vermehrung hervor-
bringt. Vervielfalti
Fiir die Natur ist der Faktor ugd‘um

Zeit kein Problem. Myriaden
von Mutations- und Selekti-
onszyklen schufen - vollig
ziellos — iiber Aonen hinweg
den ungeheuren Reichtum
des Lebens. Fiir Forscher al-
lerdings, die Darwins Theorie
im Labor praktisch - ganz ge-
zielt — zur Entwicklung neuer
Arzneimolekiile nutzen woll-
ten, war der Faktor Zeit bis
vor kurzem ein uniiberwindli-
ches Hemmnis.

Nun aber sind Jack Szostak
und andere Pioniere dabei, die
Evolution im Labor auf Trab
zu bringen und vor ihren Kar-
ren zu spannen: Mit erfinderi-
schem Geschick und dank
neuer biotechnischer Verfah-
ren simulieren sie die Schop-
fung im Reagenzglas und ver-
suchen, aus natiirlichen Sub-
stanzen -~ etwa Enzymen -
hochst effiziente Wirkstotfe
zu evolvieren. Denn die Suche
nach neuen oder besseren Me-
dikamenten ist in vielen Fil-
len eine Suche nach speziellen molekula-
ren Formen: nach Verbindungen, die be-
sonders paigenau — wie ein Schliissel zum
Schlof - an Rezeptoren andocken, jene
Empfangsstationen fiir chemische Signale
auf den Oberflachen aller Zellen.

Das Tor zu neuen biologischen Welten
hatte der Biochemiker Sol Spiegelman
von der University of Illinois Ende der
sechziger Jahre entdeckt. Bei seinen Ex-
perimenten mit Q-beta-Phagen — einer
Sorte von Viren, die Bakterien befillt -
gelang es ihm, ein bestimmtes Enzym, ei-
ne Polymerase, zu isolieren.

Polymerasen erfiillen eine lebenswich-
tige Aufgabe, indem sie gewisse biochemi-
sche Bausteine zu langen Molekiilketten
verbinden: Diese EiweiBsubstanzen poly-
merisieren, wie Fachleute sagen, Nukleo-
tide zu Nukleinsdure*, Dabei {ibertragen

GEO-Grafk

* Die aus einem Nukleotid-Strang bestehende Ribo-
nukleinsiure (RNA; das ,,A* steht [iir engl. acid = Saure)
dient in der Zelle vor allem als Substanz zum Transport
und zur Ubertragung genetischer Information; das Ge-
nom, die Gesamtheit aller Erbinformationen von Pflanze,
Tier und Mensch, ist auf der doppelstringigen Desoxyri-
bonukleinsaure (DNA) gespeichert.

Prinzip der

angewandten
molekularen
Evolution

fon”

Vervielfaltigung

Auswahl an
malekularen Formen

1N

Selektion m

L4 .{.1\. -

Wunschmolekiile

Im molekularen
Wechselspiel des
Lebens gilt das
Schliissel-SchioB-
Prinzip. Die richtigen
PaBformen lassen
sich mit evolutiondrer
Biotechnik finden.
Dabei spielt die Erb-
substanz DNA (links)
eine Hauptrolle

In der Form
der Verbindung liegt
das Geheimnis ihrer
Wirkung



Den Formenreich-
tum von Biomole-
kiilen illustrieren
dreidimensionale
Computergrafiken:
1. Die kugelige
Verbindung im Zen-
frum eines En-
zyms des Aids-Er-
regers HIV kdnnte
dessen Aktivitit
hemmen. 2. Die
rosa gefarbten Struk-
turen der Ober-
fitiche einer Maus-
zelle halten das
sFremdeiweiB«
eines Virus fest.

3. Querschnitt
durch einen Teil
des menschlichen
Enzyms Super-
oxid-Dismutase

Bei diesem En-
zym, das fiir die
Herstellung von
DNA-Bausteinen
ndtig ist, variieren
Form und La-
dungsverteilung
(hier blau, rot

und gelb) bei ver-
schiedenen Tier-
arten — ein mig-
licher Ansatzpunkt
fiir ein Malaria-
Medikament



die Enzyme Erbinformation von einer
Nukleinsdure auf eine andere.

Spiegelman fand heraus, daB3 die O-
beta-Polymerase kein perfekter Kopierer
ist: In einem von 30000 Bausteinen macht
sie einen Fehler — genug, um Mutationen
in die ndchste RNA-Generation einzu-
schmuggeln. Uberdies besitzt sie die un-
gewoOhnliche Fihigkeit, auch auBerhalb
eines von Viren befallenen Bakteriums zu
funktionieren.

Beide Eigenschaften. kombinierte der
Biochemiker, konnten die Moglichkeit
zu evolutiondren Experimenten im Labor
eroffnen. Mit viel Geduld mischte er
im Reagenzglas Q-beta-Polymerase, Nu-
kleotide sowie die zu kopierende Vorlage,
einen RNA-Strang, In der Tat produzierte
das Enzym leicht veriinderte RNA-Ko-
pien.

Danach wollte Spiegelman herausfin-
den, ob sich dieser ProzeB in eine be-
stimmte Richtung kanalisieren laft. Dazu
verschiirfte er in seinem Laborgefdll die
Umweltbedingungen, indem er Tuberdi-
cin in die Lésung gab — ein Mittel, das ge-
wohnlich den ,Replikation® genannten
Kopiervorgang erschwert. Nachdem die
Polymerase-Reaktion abgelaufen war,
fillte er einen Teil der Fliissigkeit in ein
anderes Gefil um, gab weitere Polymera-
se, Nukleotide und Tuberdicin hinzu und
lieB die neue Mixtur reagieren.

Nach mehreren Schritten waren die
iibriggebliebenen  RNA-Molekiile  viel
widerstandsfahiger: Sie konnten auch bei
einer so hohen Tuberdicin-Konzentration
noch kopiert werden, bei der normaler-
weise keinerlei Replikation mehr moglich
151.

Sol Spiegelmans Entdeckung reichte
noch nicht aus, um mit Hilfe der evolu-
tiondren Methode neue Arzneistoffe zu
finden. Mit der Q-beta-Polymerase stand
ihm nur ein einziges Enzym zur Verfii-
gung. AuBerdem gab es damals keine
Moglichkeit, einzelne. erfolgreich evol-
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Adenin, einer
der vier Grundbausteine
der Erbsubstanz
DNA, bildet in Reinform
filigrane Kristalle

vierte RNA-Molekiile gezielt in grofen
Mengen zu vervielféltigen,

Hinzu kam, daB Ende der sechziger
Jahre niemand in der Pharma-Branche
daran dachte, eine so esoterische Wissen-
schaft wie die Molekulargenetik bei der
Suche nach Medikamenten - oder gar de-
ren Produktion - einzusetzen: Neue Sub-
stanzen wurden entweder im Chemie-La-
bor synthetisiert oder aus Lebewesen iso-
liert — etwa Penicillin aus Pilzen.

Erst die Gentechnik riittelte Mitte der
siebziger Jahre die Pharma-Branche wach.
Seitdem sind Forscher in der Lage, die
Erbsubstanz DNA gezielt zu kombinieren
und die so manipulierten Gene etwa in
Bakterien oder Hefepilze einzuschleusen.

Sie wollen mit Hilfe
evolutiondrer Biotech-
nik neuartige Arznei-
miftel entwickeln:
Michael Riordan, Chef
der US-Firma Gilead
Sciences, flankiert von
seinen Stellvertretern
Michael Bigham (links)
und John Martin

Die Mikroben fungieren als lebende Fa-
briken, denn sie iibersetzen die fremden
Gen-Schnipsel gleichsam automatisch in
die gewiinschten EiweiBstoffe: in Proteine
wie menschliches Insulin oder Wachs-
tumshormon.

Vor einem Jahrzehnt bahnte sich dann
eine Technik an, die das Problem der
schnellen und preiswerten Vermehrung
von DNA-Abschnitten l6sen sollte: For-
scher der kalifornischen Bio-Firma Cetus
entwickelten die Polymerase-Kettenreak-
tion, kurz PCR (siche Seite 106). Sie
macht es moglich, in weniger als zwei
Stunden eine Milliarde Kopien eines be-
stimmten DNA-Abschnitts herzustellen,

Mit der PCR bliihte auch die evolu-
tiondre Biotechnik auf. ,,Pharmazeutika®,
schwirmt Michael Riordan, Chef der kali-
fornischen Firma Gilead Sciences, voll-
mundig von der Zukunft seiner Branche,
..sind weltweit eine 190-Milliarden-Dollar-
Industrie, die nach meiner Meinung nur
darauf wartet, von Unternchmen wie dem
unseren auf den Kopf gestellt zu werden

Zwar hat die in Foster City siidlich von
San Francisco angesiedelte Gesellschaft
noch kein einziges Produkt ausgeliefert;
aber im Januar 1992 heimste Gilead beim
ersten Gang an die Borse bereits fast 90
Millionen Dollar Aktien-Kapital ein — ein
enormer Vertrauensvorschuf} in die junge
Technik.

Eine vollig andere
Strategie als die herkbmmlicher
Gentechnik-Firmen

Riordans Optimismus erinnert an die
Aufbruchsstimmung der Gentechnik-Pio-
niere in den siebziger Jahren. Allerdings
bringt der 35jdhrige Dynamiker, ein dun-
kelhaariger Zehnkampfer-Typ, bessere
Voraussetzungen mit als die Begriinder
der Bio-Branche, die meist vom Labor-
tisch ins Geschiftsleben gestolpert waren:
Er hat sich nach seiner Medizin-Promoti-
on zielstrebig an der Harvard Business
School auf das Management von For-
schungsfirmen vorbereitet. Einzig bei der
Frage, ob denn alle der leitenden Mitar-
beiter und Forscher seiner Generation an-
gehorten, kommt der Jungunternehmer
kurz ins Griibeln. Ja, einer allerdings sei
tiber 40 — 41, um genau zu sein®,

Gileads Strategie zielt in eine vollig an-
dere Richtung als die herkdmmlicher
Gentechnik-Firmen. Diese spiiren ein
schon in der Natur vorhandenes Gen auf,
schneiden es aus dem Erbgut heraus und
schleusen es in Mikroorganismen oder
Zellkulturen ein zwecks Produktion des
gewiinschten Protein-Wirkstoffs. Rior-
dans Team dagegen erzeugt von einem
aussichtsreichen  Wirkstoff-Kandidaten




zufallsgesteuert moglichst viele Varian-

ten, aus denen dann die jeweils giinstig-

sten ht‘TdUSLL pu.kt werden. Diesem Prin-

folgen auch an-

lut evolutionire Bio-

selbst wenn sie einen Teil

' ie Vermehrung der am

n Am_cpabun per PCR - noch nicht
nutzen.

Die Richtung allerdings, in die das se-

lektive Herantasten gehen soll, hat Gilead

cineswegs dem Zufall iiberlassen: Ein

ar von Anfang an ein Medikament,

das die Blutgerinnung vor allem bei Herz-

infarkten stoppen kann. Und allem An-

schein nach sind die kalifornischen Tiiftler
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o Verbindung
l (Code-Blocker)

auf dem besten Weg. dieses Ziel mit einer
Substanz der Labornummer GS-522 zu er-
reichen.

Der Markt fiir ein solches Priparat
umfaBt allein in den USA rund 1,5 Mil-
lionen Patienten pro Jahr. Er wird bisher
von zwel Mitteln bedient, die BlutgL—
rinnsel auflosen: Streptokinase 318"
sue Plasminogen Activa kurz tPA.
Beide sind Enzyme - relativ groBe Ei-
weiB-Molekiile —, und beide haben eini-
ge schwerwiegende Nachteile: Sie kon-
nen unter anderem gravierende Neben-
wirkungen haben. AuBerdem ist tPA
sehr teuer — eine ige Behandlung mit
dem gentechnisch hergestellten Mittel

\Ferhindung
(Code-Blacker)

Krankheits-
verursachendes
Protein in der
Zelle

Bruchstiicke der
Erbsubstanz als Bollwerke
gegen Krankheiten

Aus Nukleotiden,
pharmazeutisch bisher kaum
genutzten Bausteinen

der Erbmolekiile, versuchen
Forscher der Firma Gilead
Sciences neue Wirkstoffe zu
kreieren, die sie als »Kleine
Molekiile«, »Code-Blocker«und
»Aptamere« klassifizieren

Krankheits-
verursachendes
Protein auBerhalb
der Zelle

Code-Blocker sind Nukieotid-Ketten, die einen
schnitt der Erbinformation blockier

Bau krankheitsverursachender Proteine nemﬂ stoppen
sollen: 1. Dreifach-Helix- \\‘a‘bhdungen

rektan deNMstl[kommui'

mlmmmmmmmmmmmm

unterbinden somit die Synthese zerstarerischer Proteine
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kann mehr als 3000 Mark kosten. Da bei-
de Mittel Proteine sind, die im Verdau-
ungstrakt aufgespalten und damit wir-
kungslos wiirden, lassen sie sich nur als
Injektion verabreichen: dies diirfte aller-
dings auch fiir GS-522 gelten.

Wiire es nicht besser, iiberlegten Gi-
leads Forscher, die Gerinnung aufzuhal-
ten, indem eine der beteiligten Substan-
zen — das Thrombin - gezielt lahmgelegt
wird? Das Auffinden eines Wirkstoffs,
der sich leicht an diesen Blutgerinnungs-
faktor bindet, macht mit Hilfe einer giin-
gigen, Affinitdts-Chromatographie ge-
nannten Labortechnik relativ wenig
Miihe. Und auch das Funktionsprinzip ei-
ner solchen Verbindung ist bekannt: Es
kommt auf die Form des Molekiils an, das
wie ein Schliissel zum richtigen Schlofi
passen mub.

Statt darauf zu warten, den passenden
Schliissel irgendwann doch noch in der
Natur zu finden, setzten Riordan und sei-
ne Mitarbeiter auf ihre neuerworbene
Fihigkeit, Biomolekiile nach dem Zu-
fallsprinzip im Labor herzustellen. Und
dabei verlieBen sie sich nicht ldnger auf

Der wirmeliebende
Einzeller Tetrahymena
thermophila brachte
Forscher auf eine
heiBe Spur: Er produ-
ziert ein Ribozym -
ein Enzym aus Ribo-
nukleinsidure —, das
Nukleinséuren schnei-
den kann. Dank evo-
lutiondrer Biotechnik
konnte dessen Wirk-
samkeit so gesteigert
werden, daB es Bak-
terien vor Virusinfek-
tionen schiitzt
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Proteine, sondern auf kleine Molekiile ei-
ner in dieser Rolle noch nie verwendeten
Substanzklasse: auf Nukleinsduren, die
Triger der Erbinformation.

Also produzierte Gileads Team mit ei-
nem sogenannten DNA-Synthesizer rund
zehn Billionen Nukleinsdure-Schnipsel
mit unterschiedlicher Nukleotid-Sequenz
—eine Menge, die ausreicht, um jedem ein-
zelnen Deutschen mehr als 100000 ver-
schiedene Molekiile zu verabreichen.
Anschlieflend fertigten sie mit Hilfe der
PCR-Technik zunichst etwa 100 exakte
Kopien von jedem dieser Unikate an, um
sie dann durch eine Chromatographie-
Siule laufen zu lassen, in der das Throm-
bin auf ¢inen Bindungs-Partner wartete.

Schritt fiir Schritt
werden die am besten passenden
Molekiile ausgelesen

Beim ersten Durchlauf blieben zwar
nur 0,01 Prozent der Kandidaten am
Thrombin hingen - diese jedoch konnten
mit Hilfe von PCR abermals vermehrt
werden. So lieB sich die Prozedur wieder-
holen, und schon nach fiinf Durchgéngen
banden 40 Prozent der Kandidaten. Nun
konnten die Forscher sich daranmachen,
die chemische Struktur dieser Molekiile
aufzukldren.

Eigentlich eignen sich Nukleinsauren
nicht sonderlich gut als Arzneistoffe, da
sie in den Korperzellen als ,verlorene™
Erbsubstanz mideutet und routinemiBig
abgebaut werden kénnen. Dennoch glau-
ben Gileads Experten, dal DNA oder
RNA ideale Leitstrukturen abgeben.
Denn diese, erklart Michael Riordan, las-
sen sich in weiteren Schritten chemisch
derart verindern, daB sie im Organismus
nicht mehr so schnell abgebaut werden
und somit eine Chance haben, ihren Heil-
auftrag zu erfiillen. Dabei kann auch an
der PaBiform des Molekiils gefeilt werden,
wodurch beispielsweise ein nachgebesser-
tes Stuck DNA noch fester an Thrombin
zu binden vermag. AuBerdem it sich die
evolutiondre Technik abermals anwen-
den, falls das Produkt unerwiinschte Ne-
benwirkungen hervorrufen sollte, die auf
seine molekulare Gestalt zuriickgehen.
SchlieBlich machen diese Anderungen ei-
nen Wirkstoff unverwechselbar, so daB er
leichter patentierbar ist — und das ist letzt-
lich fiir den wirtschaftlichen Erfolg jeder
forschenden Firma entscheidend.

Auber Gilead nutzen auch einige ande-
re neugegriindete US-Unternehmen die
euphorisch begriiite Technik. Viele ver-
zichten allerdings noch auf die Mutation,

Sie konnte sich bei einer besonders
dringlichen pharmazeutischen Fahndung
als hilfreich erweisen — bei der Suche nach

einem Mittel gegen Aids. Dessen Auslo-
ser, das kurz HIV genannte ,,Human Im-
munodeficiency Virus®, sollte von einem
Wirkstoff moglichst gleich beim ersten
Kontakt abgetotet werden. Eine Klasse
von Molekiilen, der manche Experten ei-
ne solche Leistung zutrauen, sind spezielle
Enzyme. Diese ,Ribozyme* zihlen nicht
- wie andere Bio-Katalysatoren - zu den
Proteinen, sondern zu den Nukleinsduren:
Sie sind RNA-Molekiile.

Ribozyme besitzen die ungewdhnliche
Eigenschaft, eine genetische Botschaft zu
tragen und zugleich als Werkzeug zu funk-
tionieren: Sie konnen andere RNA-Mo-
lekiile zerschneiden. Da sie selbst Erbsub-
stanz sind, kann jede Mutation auch ihre
Funktion verandern. Und deshalb eignen
sich Ribozyme - die zur Zeit von Sol Spie-
gelmans Pionierexperimenten noch nicht
entdeckt waren - fiir die angewandte mo-
lekulare Evolution besonders gut,

Einer der fithrenden Ribozym-Forscher
ist der Molekularbiologe Gerald Joyce
vom Scripps Research Institute im siidka-
lifornischen La Jolla. Uber seinen bisher
groBten Erfolg berichtete er im Juli 1992

Todesursache Nr. 1 bei Mdnnern:

im Herzmuskel

Herzinfarkt, ausgeldst durch verstopfte Bluige



im US-Fachblatt ,Science®. Er hatte sich |
vorgenommen, das Ribozym des wirme-
licbenden Einzellers Tetrahymena ther-

mophila per zielgerichteter Evolution so
zu verdndern, daB es neben RNA fortan
auch DNA schneiden wiirde. Joyce be-
gann seine Arbeit dhnlich wie die Kolle-
gen von Gilead, indem er zehn Billionen
Varianten des Molekiils herstellte,

Als er sie auf die DNA-Schnipsel an-
setzte, zeigte sich erwartungsgeméB, daff
nur wenige Individuen dieser Ausgangs-
population in der Lage waren, DNA zu
spalten. Weil dabei aber ein Teil des Erb-
molekiils wie ein Etikett am Enzym hén-
genblieb, konnte Joyce diese aussichtsrei-
chen Spiclarten vom Rest trennen und
wieder billionenfach vermehren. Hierzu
verwendete er eine besondere Form der
PCR-Technik, die beim Kopieren einen
gewissen Prozentsatz von Fehlern - Muta-
tionen — machte, so daf eine Vielzahl
leicht abgednderter Varianten der ersten
erfolgreichen Molekiile entstand.

Nachdem er diesen Zyklus von Mutati-
on, Vermehrung und Selektion neunmal
wiederholt hatte, waren die besten seiner

neuen Ribozyme im Vergleich zum Wild-
typ sechzigmal aktiver beim Spalten von
DNA. In einem weiteren Versuch konnte
Joyce zeigen, daB seine Kreationen nicht
nur im Reagenzglas, sondern auch in le-
benden Organismen funktionieren. Ein-
gepflanzt in Bakterienzellen, verhinder-
ten sie die Infektion durch Bakteriopha-
gen, indem sie deren eindringende DNA
sofort zerschnitten.

Einige US-Forscher sind schon dabei,
Ribozyme unter anderem fiir die Behand-
lung von Aids-Kranken nutzbar zu ma-
chen. Ende 1992 berichteten Flossie
Wong-Staal von der University of Califor-
nia in San Diego und Arnold Hampel von
der University of Northern lllinois, sie
hiitten ein Ribozym fabriziert, das imstan-
de sei, das Genom des Aids-Erregers HIV
zu zerschneiden. Nun versuchen sie, den
Wirkstoff so in gesunde wie infizierte Zel-
len einzuschleusen, daff dessen Fihigkeit
als HIV-Killer bewahrt bleibt.

Neben Grundlagenforschern bemiihen
sich auch schon einige Unternehmen um
das notige Know-how. Die Firma Ribozy-
me Pharmaceuticals Incorporated aus

ﬂ
Aptamer ‘
L bindet an Thromt;ia] .
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Aptamer im Blutstrom

Ein kleiner

Blocker soll den grofBBen

Killer stoppen

Einer der ersten Wirkstoffe

aus den Evolutions-Labors soll
den Gerinnungsfaktor Thrombin
im Blut blockieren und somit
gefiihrdeten Patienten einen Herz-
infarkt ersparen. Das »Aptamer«
mit der Labornummer GS-522
der Firma Gilead Sciences hat
sich in Tierversuchen bereits

als wirksam erwiesen; Mitte 1994
konnten klinische Tests am
Menschen beginnen
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Boulder im US-Staat Colorado spricht be-
reits offen iiber ihren Plan, die RNA-En-
zyme als HIV-Killer zu evolvieren.

Noch ist offen, ob und wie schnell die
Entwicklung von Ribozymen zu brauch-
baren Arzneistoffen fiihrt. Doch selbst
wenn die Hoffnung hier enttduscht wiirde
— andere, verwandte Methoden konnten
zum Ziel fithren.

Gleich zwei evolutionire Verfahren er-
probt zum Beispiel die Firma Affymax in
Palo Alto bei San Francisco, an der das
Basler Pharma-Unternehmen Ciba-Geigy
beteiligt ist. Bei beiden Methoden werden
Myriaden von kurzen EiweiBmolekiilen
produziert, sogenannten Peptiden.

Mit Chip und Laser
werden Wirkstoff-Kandidaten
herangeziichtet

Die ,immobilisierte Polymer-Synthese
in grofem Mafstab® - abgekiirzt VLSIPS
— des Affymax-Forschers Stephen Fodor
verbindet auf elegante Weise Techniken
aus der Computerchip-Produktion mit
dem Anliegen der angewandten mo-
lekularen Evolution. Bei diesem unge-
wihnlichen Verfahren schwimmen die zu
testenden Stoffe nicht in cinem Reagenz-
glas umbher, sondern werden auf einem
festen Untergrund synthetisiert und be-
gutachtet — mehrere tausend verschiede-
ne Molekiile auf einem etwa fingernagel-
groBen Chip.

Im ersten Syntheseschritt verankern
die Forscher darauf eine Schicht chemi-
scher Bausteine, entweder Amino- oder
Nukleinsduren. Ihre freien Enden sind
mit lichtempfindlichen Anhingseln ver-
bunden. Diese verhindern das Ankop-
peln weiterer Bausteine, solange es dun-
kel ist. Nun werden winzige Punkte auf
dem Chip zielgenau belichtet. Dies be-
freit die bestrahlten Molekiilgruppen von
ihren schiitzenden Anhéngseln, wodurch
weitere Bausteine an sie — und nur an sie
- binden konnen.

In weiteren Schritten erhellen die For-
scher dann andere Punkte auf dieselbe
Weise. So konnen sie die auf dem Chip
verankerten Molekiilketten nach und
nach verldngern. Ein Computer speichert
dabei fiir jeden Ort den Aufbau des dort
wachsenden Syntheseprodukts. Ab-
schlieBend wird der ganze Chip fiir einige
Zeitin eine Fliissigkeit mit einer pharma-
zeutisch interessanten Substanz - etwa
ein Rezeptor-Molekiil - getaucht, deren
Teilchen fluoreszierende Farbstoffe tra-
gen. Koppelt eine solche Verbindung an
eines der auf dem Chip gewachsenen Mo-
lekiile, verrit ihr Leuchten die Position
dieses Wirkstoff-Kandidaten. Dessen
chemische Struktur brauchen die For-
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Auf einem
fingernagelgroBen
Silizium-Chip kdn-
nen Experten der
US-Firma Affymax
bis zu 65000 un-
terschiedliche Bio-
molekiile synthe-
tisieren. Pharmako-
logisch aussichis-
reicheVerbindun-
gen verraten sich
beim anschiieBen-
den »Screening«
durchfluoreszieren-
des Leuchten...

...Im Strahl der
»Laser Detection
Machine«, Mit dem
kurz VLSIPS ge-
nannfen Verfahren
lassen sich Tau-
sende von EiweiB-
substanzen in
wenigen Tagen auf
biologische Wir-
kung testen

Die Ehe von
Computertechnik und
Molekularbiologie bringt préizise
Vielfalt hervor
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»Wofiir andere
Firmen fiinf Jahre
brauchten«, lobt
Affymax-Chef Ale-
jandro Zaffaroni die
Leistungstihigkeit
der VLSIPS-Technik,
»das konnen wir

in einem Monat
erledigen«

Phagen wie diese
»T4« genannte, kei-
nenMikrometergroBe
Kreatur sind Viren,

die Bakterienbefallen.

Die Eigenschafien
von Phagen wollen
Forscher nufzen, um
mit der neuen Tech-
nik des »Phagen-
Display« eine unge-
heure Vielfalt kurzer
EiweiBmolekiile zu
erzeugen und deren
pharmakologische
Potenz zu festen

scher dann nur noch vom Computer ab-
zurufen.

Vielversprechend ist auch die Technik
des ,,Phagen-Display”. Bei ihr schleusen
Forscher kurze Stiicke zufillig zusammen-
gesetzter DNA millionenfach in Phagen
ein. Diese Viren befallen dann Bakterien,
die das kiinstliche Erbgut in Peptide um-
setzen. Die neu entstehenden Phagen pri-
sentieren (engl. ,to display”) diese Ei-
weiBmolekiile auf ihrer Oberflidche. Unter
diesen Strukturen wihlen die Forscher per
Affinitats-Chromatographie jene aus, die
an pharmazeutisch interessante EiweiB-
molekiile binden. Da die selektierten
Peptide jeweils noch mit ihren Phagen
verbunden sind, 146t sich aus deren Erb-
gut relativ einfach die entsprechende Bau-
anleitung herausfinden. Ist sie erst einmal
bekannt, kann ein Wirkstoff gentechnisch
in beliebigen Mengen produziert oder
aber mit evolutionérer Biotechnik weiter
verbessert werden.

Das Verfahren ist so empfindlich, daB
es geniigt, wie Affymax-Mitarbeiter Wil-
liam Dower erkldrt, ,ein interessantes
Molekiil in eine Losung zu werfen, in der
eine Billion Phagen Milliarden verschie-
dener Peptide prasentieren, und dann die
wenigen Peptide zu identifizieren, die das
Molekiil binden. Von ihnen befinden sich
zundichst im Schnitt nur je 1000 Kopien in
der Suppe, aber diese kénnnen in zwei,
drei Zyklen auf rund 100 Millionen ver-
mehrt werden — die alle binden.*

Die ungeheure Leistungsfahigkeit der
evolutiondren Biotechnik konnte einen
pharmazeutischen Goldrausch auslésen,
dem allerdings durch die Kiirze der kiinst-
lich produzierten Nukleinsdure- oder
Peptid-Ketten Grenzen gesetzt sein diirf-
ten. Hohe Hiirden stehen auch Forschern
im Weg, die Leben im Labor erzeugen
wollen. Jack Szostak gibt unumwunden
zu,dal er mit seinen gegenwértigen RNA-
Versuchen feststeckt. ,,Bis zu einer wirkli-
chen Evolution ist es noch ein weiter
Weg*, aber dennnoch sei er ,,ziemlich opti-
mistisch®.

~Man ist immer wieder erstaunt®,
pflichtet Phillip Sharp vom Massachusetts
Institute of Technology bei, einer der
Griinder der Biotechnik-Firma Biogen,
~was herauskommt, wenn 10000 Moleku-
larbiologen iiber eine bestimmte Technik
nachzudenken beginnen.” (|

Steven Dickman, 31, ist

bis Mai 1993  Knight Science
Journalism”-Stipendiat des
Massachusetts Institute

of Technology (MIT) in Cam-
bridge bei Boston. Der US-

. Wissenschaftsjournalist und
Biochemiker hat davor finf Jahre in Minchen

als Korrespondent der britischen Fachzeitschrift
.Mature* gearbeitet.
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FORSCHUNGS-TRENDS

ie Zukunft der Pharma-

forschung hiingt ab von

den Mirkten und An-

wendungsméglichkeiten
neuer Technologien®, doziert
Stefan Ryser vom Basler
Chemie-Riesen Hoffmann-La
Roche. Da ergeht es der hoch-
technisierten Medikamentenin-
dustrie kaum anders als dem
Bicker an der Ecke.

Was sich nach der Jahrtau-
sendwende auf den Mirkten
bewiihren konnte, miissen die
Firmen an der demographischen
Entwicklung und den haupt-
sichlichen Todesursachen in
den westlichen Industrienatio-
nen ablesen: Arzneien gegen
Herz-Kreislauf-Leiden, Krebs,
Morbus Alzheimer und Schlag-
anfall, Diabetes und andere
Stoffwechselstérungen sowie In-
fektionskrankheiten wie Aids.
~Der langfristige Trend liegt vor
allem auf dem Gebiet der chro-
nischen, altersbedingten Er-
krankungen®, konstatiert auch
Jiirgen Reden, Forschungsleiter
fir den Pharmabereich beim
Frankfurter Hoechst-Konzern.

Die Medikamente der Zu-
kunft sollen Krankheiten heilen
oder gar nicht erst entstehen las-
sen — anders als viele herkomm-
liche Arzneien, die vor allem
Symptome unterdriicken. ,.Ein
Mittel, das nur den Blutdruck
senkt, reift keinen mehr vom
Hocker”, sagt Reden. ,Wenn
aber gleichzeitig die GefiBe ge-
schiitzt werden kéinnen, hat eine
solche Substanz eine neue Qua-
litdt, denn sie kann Herz-Kreis-
lauf-Leiden vorbeugen.”*

Priivention wird fiir die Phar-
maforscher immer wichtiger.
Nicht zuletzt bei der Alzheimer-
Krankheit kommt jede Behand-
lung zu spét, wenn die geféhrli-
chen EiweiBablagerungen ihr
Zerstorungswerk im Gehirn der
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Ideen und
Instrumente fiir bessere
Medikamente

Patienten bereits begonnen ha-
ben. ,Darum wollen wir Medi-
kamente entwickeln®, sagt Willy
Haefely, Leiter der Gehirnfor-
schung bei Hoffmann-La Roche,
..die verhindern, daB solche Ab-
lagerungen entstehen, oder zu-
mindest deren Wirkung auf Ner-
venzellen hemmen.”

JWir alle sind in Bedridngnis
geraten, etwas wirklich Neues
zu bieten®, resiimiert Wolf-Die-
ter Busse, Leiter der Arzneifor-
schung bei Bayer. Mit ihren
herkommlichen Strategien kom-
men die Pharmakologen dabei
jedoch nur in Ausnahmefillen
weiter. Darum wiichst die Be-
deutung von Grundlagenfor-
schung, Gentechnik und Com-
putereinsatz.

Bei der
Schmerztherapie fehlen
neue ldeen

Tiefer als jemals zuvor drin-
gen Medikamenten-Entwickler
in Organe und Zellen vor, um
den molekularen Ursprung der
Leiden zu entschliisseln. Dieses
Wissen erst eréffnet Chancen,
Wirkstoffe zu konstruieren, die
prizise — und dadurch mit gerin-
geren Nebenwirkungen - in
krankhafte Ablidufe eingreifen.
JWir studieren beispielsweise,
wie Zellen kommunizieren®, er-
klart Uwe Bicker, Forschungs-
chel bei Boehringer Mannheim,
wwir analysieren die Aktivitit
von Genen und nehmen Zell-In-
teraktionen unter die Lupe. Das
sind langfristige Konzepte, doch
nur diese werden uns etwa bei
der Krebstherapie weiterbrin-
gen.

Auf einigen Gebieten, etwa in
der Schmerzforschung, fehlen
solche Konzepte noch. ,Es gibt
da momentan eine Atempause,
weil niemand eine neue ldee
hat", gesteht der Hoechst-For-
scher Reden. ,,Aber ein Tag im
Labor*, ermutigt der Bayer-
Mann Busse seine Kollegen,
wkann die Welt verdndern”

Auch deshalb leisten sich Kon-
zerne wic Hoffmann-La Roche
mit dem . Basel Institute of Im-
munology* oder Ciba-Geigy mit
dem Friedrich-Miescher-Insti-
tut international renommierte
.Denk-Fabriken, in denen Wis-
senschaftler mit spielerischer
Neugier grundlegenden Lebens-
prinzipien nachspiiren knnen.

Ebenfalls interessiert, aber
noch ein wenig distanziert, ver-
folgen die meisten Multis die
somatische Gentherapie. Diese
Umprogrammierung des Erb-
gutes von Korperzellen soll ent-
gleiste Regelprozesse normali-
sieren, denen genetische Verin-
derungen zugrunde liegen. . Bei
manchen  Krankheiten, die
durch ein einziges fehlendes
oder fehlerhaftes Protein im
Kérper verursacht werden®, sagl
Wolf-Dieter Busse, ,konnte die
Gentherapie langfristig zur neu-
en Option werden.” Moglicher-
weise liefern die Pharmafirmen
eines Tages nicht den Eiweil-
stoff, der solchen Kranken fehlt,
sondern ein Austausch-Gen, das
Arzte dann in die Zellen ihrer
Patienten einschleusen.

Die Methoden der Gentech-
nik zur Entwicklung neuer Me-
dikamente und Diagnostika stu-
dieren viele Unternehmen in-
tensiv. Dabei arbeiten einige mit
innovativen Biotechnik-Firmen
in den USA zusammen: Diese
kleineren Partner bringen neue
Forschungskonzepte und hoch-
spezialisiertes  Wissen  ein,
wiihrend die groBen Konzerne
iiber das technische und kauf-
ménnische Know-how sowie
iiber die finanziellen Reserven
verfiigen, um neue Wirkstoffe
bis zur Marktreife zu ent-
wickeln.

Der Aufbruch in die Welt der
molekularen Medizin ist indes
nicht ohne Enttduschungen ge-
blieben: Niemand verspricht
sich — wie vor einem Jahrzehnt -

Im wassergefiillten
Labyrinth miissen sich
junge und alte Ratten

an ein verstecktes Podest
erinnern. Wie schnell

sie dies tun, gibt For-
schern der Bayer-Tochter
Tropon AufschluB iiber
Alterungsvorgiinge — ein
Schwerpunkt der Phar-
maforschung. Tritispuren ve
raten den altersbeding-
ten Verfall: Junge Raotten
hinterlassen saubere
Abdriicke (links), betagte-
re — hier 24 und 29
Monate alt — schlurfen

D zunehmend (Mitte). Ein
neuer Wirkstoff hat den
Gang des dltesten Tieres
stabilisiert (rechts)
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noch schnelle Milliardenumsét-
ze von der Gentechnik. ,Wir se-
hen in den korpereigenen Pro-
teinen heute nicht nur neue
Wirkstoffe, sondern auch Werk-
zeuge zur Entwicklung neuer
synthetischer ~ Medikamente,
sagt der Roche-Sprecher Stefan
Ryser. Wir nutzen also unsere
Erkenntnisse, um Substanzen zu
entwickeln, die bestimmie Wir-
kungen der Proteine verhindern
oder nachahmen*

Diese neuen Methoden diirf-
ten .zu einer Okonomisierung
der teuren Pharmaforschung
fihren®, prophezeit Uwe Bicker
von Boehringer Mannheim,
wweil wir rationaler und geziel-
ter arbeiten k6nnen® Je mehr
die Chemiker namlich tber die
Molekiile wissen, mit denen sie
umgehen, desto weniger sind sie
auf langwierige Testreihen ange-
wiesen. Arzneistoffe der Zu-
kunft werden — so die Vision vie-
ler Forscher — am Computer
paBgenau entwickelt, etwa fiir
bestimmte Rezeptoren auf Zell-
oberflichen, lange bevor der
Chemiker an der Retorte aktiv
wird. Barbara Ritzert

COMPUTER-EINSATZ

Wirkstoffe

aus der digitalen
Retorte

ie seltsame Wesen aus

den Tiefen des Alls

schweben die beiden

Gebilde vor einem
schwarzen Hintergrund. Dann
kommen sich die Konglomerate
aus roten, griinen, gelben und
blauen Kugeln nédher. Sie
schmiegen sich aneinander, um-
fassen den Partner und driicken
ihre Wolbungen in dic Mulden
des anderen.

Die Szene zértlicher Annihe-
rung spielt auf einem Computer-
Bildschirm, sie wird dirigiert von
Chemikern eines Pharmalabors.
Solche Rendezvous der Mo-
lekiile haben seit einigen Jahren
Konjunktur — seit Wissenschaft-
ler gelernt haben, Arzneimittel
mit Hilfe der Rechner zu ent-
werfen, Statt Substanzen nach
dem hergebrachten Prinzip

Gentechnische Methoden —
etwa bei der Produktion von Proteinen
in manipulierten Zellkulturen -
gehdren bereits zum Alltag
der Pharmaforschung und der Arznei-
mittelhersteliung
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NVersuch und Irrtum™ gleich in
Zellkulturen oder Organismen
zu testen, erproben und verbes-
sern sie thre Neuentwicklungen
zuerst in der elektronischen
Welt. Aussichislose Kandidaten
lassen sich so friihzeitig elimi-
nieren. Moderne Programme
fiir ,Computer-Assistiertes Mo-
lekiil-Design™ (CAMD) erlau-

ben, die dreidimensionalen Bil-

der chemischer Verbindungen
vielfach zu manipulicren: zu dre-
hen, zu verschieben und umzu-
bauen.

Entscheidend fiir dic Effekte
von Arzneistoffen ist deren
raumliche Struktur. Wirksub-
stanzen miissen zu korpereige-
nen Verbindungen — etwa Enzy-
men, Hormonen oder Rezepto-
ren auf Zelloberflichen — passen
wie der Schliissel zum SchloB.
Erst dadurch konnen sie diese
Biomolekiile erkennen, imitie-
ren oder blockieren. Dabei miis-
sen der Wirkstoff und sein Ziel
sich nicht nur rdumlich ineinan-
derfiigen, sondern auch elek-
trisch anzichen: Positive Ladun-
gen der einen Verbindung mils-
sen auf negative Ladungen der
anderen treffen,

Computer-Programme helfen
Pharmakologen, die Bedingun-
gen einer biochemischen Verei-
nigung zu beurteilen. Je besser
die PaBform der molekularen
Partner, desto weniger Neben-
wirkungen erwarten die For-
scher. Die Rechner kalkulieren
auBerdem, wie Wassermolekiile
etwa bei der Anniherung des
Wirkstoffs an ein Protein aus
dem Weg geschoben werden
und ob der entstandene Kom-
plex stabil ist. Neue CAMD-Sy-
steme sollen thren Benutzer so-
gar regelrecht spiiren lassen, ob
er auf dem richtigen Weg ist:
Sofern die Verbindungen nicht
ineinanderpassen, reagiert der
Computer nur zogernd auf die
Befehle des Benutzers, aber sehr
schnell, wenn elektrische Krifte
die Anniherung begiinstigen.

Rechner machen mittlerweile
auch den enormen Vorrat an
Molekiilen leichter zugénglich,
deren Baupline in Datenban-
ken schlummern. Wenn ein Che-
miker angibt, wie die gesuchte
Verbindung ungefihr aussehen
oder wozu sie passen soll,
schligt der Computer geeignete
Kandidaten vor. AuBerdem
konnen die Benutzer —in MafBien
— auch neue Verbindungen aus
kleinen Fragmenten aufbauen.

Ausgeriistet mit  solchen
Werkzeugen, basteln Molekiil-

Architekten inzwischen neue
oder verbesserte Medikamente
gegen viele Krankheiten, darun-
ter:

® Lepra. Per Rechner haben
Pharmaforscher eine Wirksub-
stanz gegen den Erreger opti-
miert. Erst dank dieser Modi-
fikation kann der Arzneistoff
die Hiille des krankheitsver-
ursachenden Mykobakteriums
durchdringen und es zerstoren.
® Diabetes. Durch Anhéngen
einer Aminosdure haben Che-
miker das Hormon Insulin so
verindert, daB dessen Wirkung
—vorerst in Tests - linger anhalt.
Zuckerkranke, deren Organis-
mus zuwenig Insulin produziert,
konnten kiinftig mit weniger In-
jektionen auskommen.

@ Cholera. Molekiil-Designer
suchen nach Verbindungen, die
den Giftstoff der Cholera-Bak-



Mit dem
»Computer-Assi-
stierten Mole-
kiil-Design« las-
sen sich Verbin-
dungen und deren
Reaktionen auf
dem Bildschirm
simulieren:Kugel-
haufen machen
die Anordnung
der Atome in ei-
nem Enzym deut-
lich, Bdndermo-
delle demonstrie-
ren Form und
Funktion eines
Antikorpers, und
das durchsichtige
Strichbild eines
Rhinovirus ent-
hiilit, wie sich eine
Wirksubstanz -
die »Piinkichen-
wolke« - im
Inneren des Erre-
gers anlagert

Molekiil-Entwickler der University of North Carolina
kénnen mit einem rechnergesteuerten Manipulator »erfiihlen,
ob zwei Verbindungen ineinanderpassen

terien daran hindern, sich an
Darmzellen zu heften. Dies
konnte den fatalen Flussigkeits-
verlust der Infizierten stoppen.

® Aids. Wissenschaftler wollen
ein Molekil konstruieren, das
ein Enzym des Erregers
blockiert. Diese HIV-Proteinase
schneidert unter anderem Hiil-
len fur neue Viren zurecht. Ein
paBgenauer Wirkstoff wiirde
das Enzym lahmlegen, so dafB
HI1V sich nicht vermehren kann.

Diese Projekte gehren zu
den wenigen Paradebeispiclen
der CAMD-Methode: In jedem
Fall kannten die Chemiker die
rdumliche Struktur ihrer Ziel-
Proteine genau. Das aber ist die
groBe Ausnahme. Denn der
dreidimensionale Aufbau von
EiweiBen und anderen Riesen-
molekiilen 4Bt sich nicht ein-
fach aus der chemischen Formel
ablesen. Er mufl mit groBem
Aufwand aufgeklart werden,
meist mit Hilfe von Kristallen
der Verbindung, die geziichtet
und dann einer Rontgenstruk-
turanalyse unterzogen werden.
Erst etwa 400 Makromolekiile
sind so entschliisselt worden,
aber allein im menschlichen
Korper wirken iiber 100000 un-
terschiedliche Proteine.

GroBle  Probleme bereitet
auch die innere Beweglichkeit
der Molekiile: Schon einfache
Verbindungen kénnen ungeheu-
er flexibel sein und sehr viele
Gestalten annehmen; Riesen-
molekiile wie die Proieine ver-
halten sich nahezu unberechen-
bar. Dennoch versuchen die
Chemiker, mogliche Bewegun-
gen von Molekiilen auf dem
Bildschirm zu simulieren. Denn
sobald zum Beispicl ein Wirk-
stoff an einem Rezeptor anlegt,
kann eine solche Empfangsan-
tenne ihre Struktur blitzschnell
verandern und damit eine Nach-
richt in das Innere der Zelle
ibermitteln. Das kann der Re-
zeptor allerdings nur, wenn die
angedockte Substanz seine Be-
wegung zulibt.

Die enormen Detailprobleme
haben die anfingliche Euphorie
der CAMD-Branche verfliegen
lassen. Da  Pharmaforscher
meist iiber kein genaues Bild
von ithrem Ziel-Molekiil verfi-
gen und iiber prazise Daten
schon gar nicht, bleibt den Che-
mikern am Computer der mo-
lekulare Kosmos immer noch
weithin verschlossen. BT

KRANKHEITSMODELLE

Der miihsame
Weg zur
Designer-Maus

ote Knopfaugen, weiBer
Pelz — duBerlich gleicht
die ,,Hochdruck-Ratte*
des Max-Delbriick-Cen-
trums fiir Molekulare Medizin
(MDC) in Berlin-Buch einem
gewdhnlichen Labortier. Doch
im Inneren ist sie ein Mischwe-
sen: eine Ratte mit einem
menschlichen Gen. ein kiinstlich
erzeugtes Studienobjekt fiir erb-
lich bedingten Bluthochdruck.

Der Berliner Nager ist neu im
Zoo der Monstrosititen. Immer
ofter versuchen Mediziner und
Pharmakologen, mit sogenann-
ten transgenen Tieren Krank-
heiten zu erforschen, deren ge-
nauver Verlauf ihnen bisher ver-
schlossen geblieben ist. Dabei
stellen sie, wie bei Tierexperi-
menten iiblich, den potentiellen
Nutzen fiir den Menschen iiber
das Wohl der Kreatur. Sie inji-
zieren artfremde oder defekte
Gene in befruchtete Eizellen
und hoffen, daB diese sich an der
korrekten Stelle in das Erbgut
einfiigen. Die derart erzeugten
Mischwesen sollen lebensfihig
sein, aber dhnliche Krankheiten
entwickeln wie Menschen: etwa
Herz-Kreislauf-Leiden, Krebs
oder Morbus Alzheimer.

Bevor die Forscher solche
WJNermodelle entwickeln kon-
nen, missen sie freilich sicher
sein, daB die Krankheit geneti-
sche Ursachen hat, und genau
wissen, welche Teile des Erb-
gutes an der Entstehung des Lei-
dens beteiligt sind. Beim Blut-
hochdruck — hier ist etwa die
Hilfte aller Kranken erblich
vorbelastet — stehen unter ande-
rem die Anlagen fiir das soge-
nannte Renin-Angiotensin-Sy-
stem unter Verdacht. Die ent-
sprechenden menschlichen Ge-
ne erzeugen in der Berliner Rat-
te ein Ubermall des Molekiils
Angiotensin 11, das die GefdBe
verengt und den Blutdruck in
die Hohe treibt. Detlev Ganien,
Leiter des MDC, erwartet, daB
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mit Hilfe des Tiermodells Medi-
kamente entwickelt werden, die
spezifischer wirken als bisherige.

Fiir Krebsforscher hat mit
Einfithrung der transgenen
Technik bereits 1984 so etwas
wie eine neue Ara begonnen:
Seitdem schleusen sie Onkoge-
ne in Miuse ein, welche die Tie-
re gezielt fiir Zellwucherungen
anfillig machen. Mittlerweile
gibt es mehr als zwei Dutzend
solcher Mause-Stimme, an de-
nen krebserregende Stoffe und
Medikamente getestet werden.
So konnen Mediziner den Tu-
morbefall von Lunge, Leber,
Haut oder Magen von Beginn an
im Tier verfolgen.

In der Alzheimer-Forschung
dagegen muBten zwei der
drei Wissenschaftlergruppen im
Miirz 1992 ihre Verdffentlichun-
gen zuriickziehen, in denen sie
ihre Maodelle vorgestellt hatten:
Die menschlichen Gene in ihren
Schépfungen funktionierten an-
ders als erhofft, das Krankheits-
bild wurde nur oberflichlich si-
muliert. Allein die transgene
Maus des kalifornischen Teams
um Barbara Cordell blieb unan-
gefochten, doch auch hier be-
zeichnet die Forscherin selbst
ihr Krankheits-Modell als nicht
ausreichend, um mogliche Heil-
substanzen an den Nagern zu te-
sten.,
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Wunschtraum der Alzheimer-
Forscher ist eine genmanipu-
lierte Maus mit den bertichtig-
ten Beta-Amyloid-Plaques. Das
Auftreten dieser Pléttchen aus
Eiweimolekiilen zwischen den
Nervenzellen und von Amyloid-
Stringen in den Neuronen geht
mit einer Degeneration des Ge-
hirns einher. Niemand weil} al-
lerdings, ob die Plaques die Ner-
venzellen zerstéren oder nur die
Folge der unheilbaren Krank-
heit sind. Unbekannt ist zudem,
ob auBer defekten Erbanlagen
auch Viren oder Umweltgifte
die Krankheit auslosen. Doch
seit vor einigen Jahren die Gene
fiir das Protein im menschlichen
Erbgut entdeckt wurden, versu-
chen Forscher, dieses Symptom
zu simulieren.

Erfolgreiche
Manipulation nach
vielen Versuchen

Das Beispiel der zystischen
Fibrose zeigt, wie miihsam der
Weg zur Designer-Maus sein
kann. Mehr als 100 000 befruch-
tete Eizellen haben die Gen-In-
genieure erfolglos manipuliert,
bis sie das erste Tiermodell fiir
die Erbkrankheit vorstellen

konnten. Die Fibrose tritt stati-
stisch bei einem von 2500 Neu-
geborenen auf und ist damit die

Alzheimer-
Kranke verlieren
.- lhre geistigen

- Fidhigkeiten - ein
Leiden, daos bei fast
allen Labortieren nicht
vorkommt. Forscher
versuchen deshalb,
genmanipulierte Mdu-
se zu ziichten, die
modellhaft »mensch-
* liche« Symptome
entwickeln. Die An-
falligkeit der »Harvard-
Krebsmaus« fiir be-
stimmte Tumoren ist
bereits erwiesen

héiufigste Erbkrankheit der
weiben Bevolkerung; iibermabi-
ge Schleimsekretion in Magen
und Lungen macht die Betroffe-
nen anfillig fiir Infektionen, an
denen die Hilfte noch vor dem
30. Lebensjahr stirbt. Eindeuti-
ge Ursache ist ein einziges de-
fektes Gen, das den Bauplan fiir
die sogenannten Chlorid-Tunnel

in Schleimhautzellen enthalt.

Allerdings ist ungeklirt, wie der

gestorte Transport von Chlorid- |

Ionen durch die Zellmembra-
nen letztlich zum Tod fiihrt.

Der transgene Tierpark wird
nicht einstimmig als wissen-
schaftlicher Erfolg begriifit. Die
Debatte um die genetische Ma-
nipulation von Lebewesen be-
kam neuen Ziindstoff, als im
Mai 1992 das Europdische Pa-
tentamt (EPA) in Miinchen
ankiindigte, es wolle eine an der
Harvard University entwickelte
und vom amerikanischen Che-
miegiganten DuPont vermarkte-
te ,Krebsmaus® unter wirt-
schaftlichen Schutz stellen. Die
Absicht der Behorde wider-
spricht dem europiiischen Pa-
tentverbot fiir Tierarten; das
EPA argumentiert jedoch damit,
dalB keine spezielle Tierart, son-
dern die generelle Methode ge-
schiitzt werde, Sdugetiere zu
Forschungszwecken fiir Krebs
anfillig zu machen. Falls die
Verfligung rechtskriftig wird,
kann DuPont zum Beispiel auch
in Europa Lizenzgebiihren ver-
langen, wenn sich die Krebs-
maus im Labor vermehrt.

Gegnern solcher Entwicklun-
gen, die sich zum Aktionsbiind-
nis ,.Kein Patent auf Leben™ zu-
sammengeschlossen haben, gilt
das erste patentierte Sdugetier
der Welt als | trojanische Maus*:
Sie solle eine Bresche schlagen
fiir die wirtschaftliche Verein-
nahmung weiterer manipulier-
ter Tiere, die zum Beispiel fiir
die Produktion von Medika-
menten (siche Seite 104) oder
Nahrungsmitteln genutzt wer-
den kdnnten. Kritiker bekla-
gen die zusiitzlichen Leiden der
Tiere, warnen vor unabseh-
baren Folgen und einer hem-
mungslosen Ausbeutung des Le-
bens.

.Was haben wir an der Maus
eigentlich entdeckt?” Jean-
Pierre Kraehenbuhl, Krebsfor-
scher an der Universitit Lau-
sanne, beantwortet seine Frage
selbst: ,,Gar nichts. Man eignet
sich da etwas an, was man nicht
erfunden hat® Und deshalb
wire die Patentierung ein Be-
trug. Monika Rifiger

DARREICHUNG

Tarnen und
Tauschen fiir die
Gesundheit

s sieht beinahe so aus, als

entwickelte sich die Phar-

mazie zu einer Art Ge-

heimdienst: In Zukunft
sollen getarnte Medikamente
die Kontrollen der Blut-Hirn-
Schranke tduschen, sich dem
zersetzenden Magensaft entzie-
hen, Krebszellen unterwandern
oder langsam aus Plastik-De-
pots ins Gewebe sickern,

Mit solchen Undercover-Me-
thoden wollen Galeniker emp-
findliche Liicken in ihrem Arse-
nal schlieBen. Denn diese Fach-
leute, die aus Wirksubstanzen
praktikable Medikamente for-
men, konnten wichtige Forde-
rungen an Arzneien bisher oft
nur unbefriedigend erfiillen.
® GleichmiBigere  Freigabe:
Wenn Tablette oder Zipfchen
im Magen oder Darm zerfallen,
steigt der Wirkstoffspiegel im
Blut zuniichst relativ schnell an
und sinkt dann rasch wieder.
Neue Verfahren sollen das Sub-
stanzniveau dagegen iiber lin-
gere Zeit konstant halten,
® Gezielterer Eingriff: Oftmals
konnen Arzte einen Arzneistoff
nur dadurch an den gewiinsch-
ten Ort im Organismus bugsie-
ren, daB sie den gesamten Kor-
per damit iiberschwemmen. Die
Folge sind héufig starke Neben-
wirkungen. Diese lieBen sich
verringern, wenn ein Pharma-
kon die kranken Zellen oder Or-
gane prizise ansteuerte.
® Bequemere Anwendung: Vie-
le neue Medikamente, vor allem
jene aus gentechnischer Produk-
tion, basieren auf Eiweilen, die
— ungeschiitzt — im Magen zer-
setzt werden. Verpackt in raffi-
nierte Hiillen, konnten auch
Wirkstoffe geschluckt werden,
die sich bislang nur injizieren
lassen,

Diese Ziele versuchen Phar-
maforscher zu verwirklichen, in-
dem sie heilsame Substanzen
beispielsweise in  mikroskopi-
sche Kiigelchen verpacken — et-
wa in Liposomen. Diese dhneln
Fetttropfchen und bestehen aus
Doppelschichten  sogenannter
Phospholipid-Molekiile, die sich
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wie Zwiebelschalen um einen
Hohlraum legen.

Mit Tierexperimenten. aber
auch ersten Studien am Men-
schen, konnten die Vorteile der
Kugelhiillen bereits belegt wer-
den. So haben US-Forscher zur
Behandlung eines durch Parasi-
ten verursachten Leberleidens
Liposomen mit Arsen-Verbin-
dungen gefiillt und Versuchstie-
re damit gefiittert. Da in der Le-
ber vermehrt Zellen vorkom-
men, die sich Fremdpartikel ein-
verleiben, reicherte sich der
Wirkstoff von allein in dem be-
fallenen Organ an. Bereits ein
Tausendstel der sonst iiblichen
Dosis machte dem Erreger den
Garaus. In Kklinischen Tests ha-
ben sich die Mikrokugeln auch
beim Einsatz von Zellgiften ge-
gen Tumoren bewihrt. Neben-
wirkungen wie Ubelkeit, Haar-
ausfall oder Herzschiden nah-
men deutlich ab.

Stabilitdt und Zielgenauigkeit
der neuartigen Medikamente
bereiten allerdings noch Proble-
me. Das Manko wollen Wissen-
schaftler durch eine Verdnde-
rung der Oberflichen beheben.
Sie versuchen, Liposomen mit
Teilen von Antikorpern (siche
Seite 105) zu spicken und somit
Krebszellen spezifisch anzusteu-
ern, Forscher der Duke Univer-
sity im US-Staat North Carolina
haben die Kiigelchen mit einem
JPelz® von  Kettenmolekiilen
verkleidet, der sie vor Angriffen
des Immunsystems schiitzt. Da-
durch konnen die Gebilde ihr
Ziel erreichen, ohne als Ein-
dringling erkannt und zerstort
zu werden.

Forscher der amerikanischen
Biotechnologiefirma  Clinical
Technologies  Associates  in
Elmsford haben einen Weg ge-
funden, empfindliche Fracht an
der aggressiven Magensiaure
vorbei ins Blut zu schleusen. Sie
konstruierten aus Aminosiuren,

Um Wirkstoff-
Gaben iiber lange
Zeit gleichmiBig zu
dosieren, schlie-
Ben Pharmazeuten
die Substanzen oft
inspezielle Kunst-

o

stoffe ein. So gibt
das Pflaster hinter
dem Ohr ein Mittel
gegen Seekrank-
heit ab. Der Plastik-
Stern kdnnte — unter
die Haut gepfianzt -
Frauen ein halbes
Jahr lang mit einem
Verhiitungsmittel
versorgen und sich da-
bei restlos auflosen

How ARE
THE NIcgTINE
FATEHES
WORRING T

SIFYOU Rolb M\
UP Teo TigHT THEY |

WONT 5j;iy

Wie funktionieren die Nikotin-

Pflaster? - Nicht so toll

Warum denn nicht?

... wenn man sie zu eng aufrolit,

brennen sie nicht richtig

den Bausteinen der EiweiBe,
ebenfalls winzige Kugeln. Die
Oberfliche dieser ,.Proteinoi-
de* ist positiv geladen, genauso
wie die Wasserstoff-lonen des
Magensafts. Die elektrische Ab-
stoBung gleicher Ladungen ver-
hindert, so vermuten die Erfin-
der, die Aufspaltung der Kugel.
Erst im alkalischen Milieu von
Darm und Blut zerfallen die
Proteinoide und setzen ihren In-
halt frei. Derart ummanteltes
Insulin konnte etwa Diabe-
tikern das tiglich mehrfache
Spritzen ersparen.

Neben der kunstvollen Ver-
packung von Arzneistoffen ge-
winnt vor allem deren Tarnung
an Bedeutung. Ein Forscher-
team an der University of Flori-
da iiberlistete auf diese Weise
bei Ratten die Blut-Hirn-
Schranke. Diese  Barriere
schiitzt das Zentralnervensy-
stem vor Schadstoffen, hélt aber
zum Beispiel auch eine schmerz-
stillende  Substanz aus fiinf
Aminosduren zuriick. Nachdem
die Pharmazeuten zusitzliche
Atomgruppen an die Testver-
bindung gekoppelt hatten, pas-
sierte sie miihelos die Schran-
ke, warf im Gehirn ihre Tar-
nung ab und entfaltete ihre Wir-
kung,

Mit Liposomen und moleku-
larer Maskierung experimentie-
ren  Wissenschaftler vielfach
noch. Schon in Apotheken er-
hiiltlich sind dagegen Produkte,
aus denen der Wirkstoff lang-
sam in den Organismus sickert:
Hormon-Pflaster, die Begleiter-
scheinungen der Wechseljahre
unterdriicken,  Nitroglyzerin-
Aufkleber, die Schmerzen von
Herzkranken lindern, und Pla-
stikstibchen, die — Frauen unter
dic Haut gepflanzt - fiinf Jahre
die Empfangnis verhiiten. Bei
diesen Priparaten haben Gale-
niker die Arzneisubstanzen mit
Kunststoffen  vermengt, die
selbst unwirksam sind, aber den
Wirkstoff binden,

Bisher war diese Art der Zu-
bereitung weitgehend auf klei-
ne, einfach gebaute Molekiile
beschrinkt. Seit einiger Zeit ge-
lingt es Pharmazeuten jedoch,
auch wesentlich komplexere
Substanzen zu verpacken.

Neu ist die Idee, Wirkstoffe in
Kunsistoffe einzubauen, jedoch
nicht. Varbilder gibt es im Zoo-
Geschiift: Flohhalsbinder fiir
Haustiere, Ccs
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PHARMING

Wo Arzneien
aus dem Euter
flieBen

racy gibt vermutlich die
teuerste Milch der Welt:
Ein Liter kostet grob ge-
rechnet 7000 Mark. Denn
das dreijihrige Wunderschaf lie-
fert pro Liter Milch 35 Gramm
des  Wirkstoffes  Alpha-1-
Proteinasen-Inhibitor® - das
Produkt eines menschlichen
Gens, das Forscher der Firma
Pharmaceutical  Proteins in
Edinburgh ins Erbgut des Tieres
geschmuggelt haben,

Fiir ihre Besitzer konnten
Tracy und &dhnlich veridnderte
Schafe zum lukrativen Geschiift
werden. Denn bei Patienten mit
einem genetisch bedingten Man-
gel der produzierten Substanz
wird permanent Lungengewebe
zerstort, weil ihr Kérper auf
Entziindungen oder Rauch mit
iibermiBiger Abwehr reagiert.
Allein in Europa und Nordame-
rika leiden etwa 100000 Men-
schen an dieser Krankheit; die
jahrlichen Behandlungskosten
betragen bisher ungefihr 40000
Mark pro Patient. Kein Wunder,
daB dem Pharmakonzern Bayer
diec Rechte an den manipulier-
ten Schafen 30 Millionen Mark
wert waren.

Mit der gezielten Verwand-
lung von landwirtschaftlichen
Nutztieren in vierbeinige Bio-
reaktoren erdffnen sich den
Pharmaherstellern vollig neue
Perspektiven. Zwar gewinnen
sie schon lange Medikamente
aus Tieren, etwa Insulin fiir Dia-
betiker aus den Bauchspeichel-
driisen von Schweinen oder
Hirudin, das die Blutgerinnung
hemmt, aus dem Speichel von
Blutegeln. Aber erst mit Hilfe
der neuen Gentechnik konnten
die Forscher sogenannte trans-
gene Tiere erzeugen, die nach
dem Einbau von menschlichem
Erbgut ihrem Organismus frem-
de Human-Proteine erzeugen.

Zwar haben Wissenschaftler

auch Versuche mit gentechnisch

* Dieses Protein wurde bislang Alpha-1-
Anlitrypsin genannt. Seit kurzem ist je-
doch bekannt, daB es nicht Trypsin, son-
dern Proteinasen blockiert.
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Forscher wollen

in Nutztiere fremde
Gene einschleusen und
damit groBe Mengen
an pharmazeutisch
interessanten Substan-
zen herstellen. Schon
heute produzieren
Schafe in Schottiand mit
ihrer Milch ein mensch-
liches Lungenschutz-
Protein. Einem Rind in
Holland wurde der
Bauplan fiir ein natiir-
liches Antibiotikum

eingebaut, und

ein Schwein in den
USA triigt in sich

die menschlichen
Gene des Blutbestand-
teils Hamoglobin



verdanderten Bakterien und
Zellkulturen  unternommen.
Doch tierische Organe, vor al-
lem die Milchdriisen, bieten
groBe Vorteile als Produktions-
ort fiir die EiweiBstoffe. Die
Gen-Bastler hoffen, in den ma-
nipulierten Sdugetieren eines
Tages komplizierte Molekiile
herstellen und gréBere Ausbeu-
ten erhalten zu konnen. Die
gewiinschten Human-Proteine
konnen dann sehr schnell — und
ohne das Tier zu toten - gewon-
nen werden:

® In der Schweiz produzieren
transgene  Kaninchen Inter-
leukine mit ihrer Milch ~ Sub-
stanzen, die eine wichtige Rolle
bei der Immuntherapie von
Krebserkrankungen  spielen
(siehe Seite 108);

® im US-Bundesstaat New Jer-
sey erzeugen manipulierte
Schweine menschliches  Ha-
moglobin, den Sauerstoffirdger
des Korpers. Damit wollen die

Forscher eines Tages Blut-
spenden ersetzen;
®im US-Staat Massachusetts

haben Wissenschaftler Ziegen
derart verdndert, daB deren
Milchdriisen menschlichen Ge-
webe-Plasminogen-Aktivator
(tPA) abgeben, einen Blutgerin-

Schon lange nutzen Pharmahersteller

nungshemmer fiir Herzinfarkt-
Patienten;

® im Labor hollandischer For-
scher lebt ein transgenes Rind
mit der menschlichen Erbinfor-
mation fiir Laktoferrin, Dieses
Enzym in der Muttermilch
wirkt als natiirliches Antibio-
tikum und hilft dem Sidugling,
gefihrliche Bakterien abzuto-
ten.

Transgene
Tiere bringen bessere
Ertrdge

Bisher produziert keines die-
ser Tiere eine neue, noch nicht
aus anderer Quelle verfligbare
Heilsubstanz. Die konven-
tionellen Herstellungsmethoden
liefern allerdings oft nur geringe
Ertrage - bei groBem Aufwand.
So wird zum Beispiel mehr als
cin Liter menschliches Blut-
plasma gebraucht, um ein
Gramm des Lungenschutz-Pro-
leins Alpha-1-Proteinasen-Inhi-
bitor zu gewinnen, das heute
noch gut 200 Mark kostet. Die
verfiigharen Mengen an Spen-
derblut reichen aber nicht aus,
um den Bedarf aller Betrof-
fenen zu decken. Lediglich ein
Zehntel der Patienten in den

natiirliche Produkte von Tieren — etwa das Gift von
Skorpionen, um daraus Antiseren zu erzeugen

westlichen Industrielindern
kann derzeit behandelt werden.

»Pharming*, wie Fachleute
dic Medikamentenproduktion
in transgenen Tiere flapsig nen-
nen, konnte dagegen eine siche-
re, preiswerte und ausreichen-
de Versorgung gewihrleisten:
Schon etwa tausend Schafe, neh-
men Tracys schottische Schopfer
an, wiirden den gesamten Welt-
bedarf an der EiweiBsubstanz
decken.

Dem Enthusiasmus der Be-
fiirworter stehen allerdings auch
Sorgen um das Wohl der Tiere
gegeniiber: Keiner der Gen-
Bastler kann garanticren, dal
seine Schopfung die artfremden
Proteine tatsichlich etwa nur in
den Milchdriisen produziert.
Zwar haben die Forscher aus
Edinburgh an das menschliche
Gen eine Art molekularen
Schalters gekniipft, den angeb-
lich nur ein Eiweil in den Milch-
driisen umlegen kann. Aber in
Versuchen amerikanischer Kol-
legen produzierten Miuse das
Protein iiberraschend in der
Speicheldriise.

Welche Schiden unkontrol-
liert auftretende Fremdproteine
bei den Tieren anrichten kon-
nen, zeigen die Erfahrungen mit
transgenen Schweinen. Nach
dem Einbau menschlicher
Wachstumsgene in Leberzellen
fand sich das erzeugte Protein
entgegen der Planung im ge-
samten K&rper wieder und er-
zeugte quilende Knochen- und
Gelenkdeformationen.

Verunreinigungen der Medi-
kamente sind ein potentielles Si-
cherheitsrisiko fiir die Patien-
ten. Schafe und Ziegen kénnen
die Erreger der Scrapie®-
Krankheit tragen, Rinder der
~mad cow disease” zum Opfer
fallen: Beide Leiden zerstéren
das Gehirn der Tiere, AuBerdem
besteht die Gefahr allergischer
Reaktionen der Patienten auf
ungewohnte tierische EiweiBe
in den Medikamenten. Deswe-
gen missen die Produkte der
vierbeinigen  Pharmafabriken
wie alle anderen Arzneimittel
zunichst in umfangreichen klini-
schen Studien auf Wirksamkeit
und Unschidlichkeit gepriift
werden.

Falls Tracys Milchprodukt je-
doch all diese Priifungen besteht
und — frithestens 1999 — auf den
Markt kommt, koénnte es
tatséichlich das wertvollste Me-
dikament der Welt werden - fiir
Patienten, die bislang nicht be-
handelt werden konnten.

Wolfgang Meschede

DIAGNOSTIKA

Spiirhunde
im molekularen
Heuhaufen

Herstellung monoklonaler Anti-
korper im Labor

anche Forscher haben
nachts die besten
Ideen, ..Im Bett, kurz
vor dem Einschlafen*
kam der deutsche Immunologe
Georges Kohler 1974 auf den
entscheidenden Schritt zur Her-
stellung monoklonaler Antikor-
per. Diese molekularen Spiir-
hunde finden sich heute in
Schwangerschaftstests, mit ih-
nen wird nach Heroin im Urin
und nach Krebszellen im Blut
gefahndet. Dem amerikani-
schen Biochemiker Kary B
Mullis fiel vor zehn Jahren bei
einer Autofahrt im Mondschein
das Prinzip der Polymerase-
Kettenreaktion (PCR) ein. Mit
dem auf deren Grundlage ent-
wickelten Verfahren lassen sich
Viren, Bakterien, aber auch
Erbsubstanz hoherer Lebewe-
sen in winzigen Mengen identifi-
zieren.

Beide Suchwerkzeuge arbei-
ten mit einer vorher ungekann-
ten Prézision und haben binnen
kurzem die Diagnostik revolu-
tioniert. In der Medizin einge-
setzte monoklonale Antikorper
brachten 1990 weltweit bereits
einen Umsatz von mehreren
Milliarden Mark. Das Geschaft
mit der PCR dagegen beginnt
erst: Der Basler Pharmamulti
Hoffmann-La Roche, der sich
1991 bei der amerikanischen Fir-
ma Cetus die Exklusivrechte an
der Technik gesichert hat, hofft,
damit im Jahr 2000 gut eine Mil-
liarde Mark einzunehmen,

Antikorper sind wesentliche
Elemente unseres Immunsy-
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stems. Wird es mit Ein-
dringlingen — Antigenen — kon-
frontiert, bildet es als eine der
ersten Mafinahmen jene meist
Y-formigen Eiweill-Zucker-Mo-
lekiile. Diese heften sich an
Krankheitserreger, verklumpen
sic und machen sie damit un-
schadlich. Das Immunsystem
kann wahrscheinlich mehr als
100 Millionen Antikérper-Ty-
pen bilden und ist damit gegen
Feinde jeglicher Art gewappnet.

Zutritt zur
Waffenkammer der
Korperabwehr

Zu diesem Arsenal haben sich
Georges Kohler und sein bri-
tisch-argentinischer Kollege Ce-
sar Milstein Zugriff verschafft;
wofiir sic 1984 den Medizin-No-
belpreis erhielten. Um beispiels-
weise einen monoklonalen An-
tikorper gegen ein menschliches
Schwangerschaftshormon zu er-
zeugen, wird dieses zuniichst ei-
ner Maus injiziert. Deren Im-
munzellen produzieren ver-
schiedene gegen die Fremdsub-
stanz gerichtete Abwehrkorper.
Kohlers Geniestreich bestand
darin, eine der sterblichen
Mauszellen im Reagenzglas mit
einer ungehemmt wuchernden
Krebszelle zu verschmelzen. Die
auf das Hormon programmierte
und nunmehr unsterbliche"
Hybridzelle wird zu e¢inem
Stamm, einem sogenannten
Klon, vermehrt: Die identischen
Zellen produzieren alle die plei-
chen — monoklonalen - Anti-
korper. Um Tiere zu schonen,
wollen Wissenschaftler die wert-
vollen Diagnostika kiinftig mit
Hilfe der Gentechnik in Pflan-
zen oder Bakterien herstellen.

Antikérper lassen sich nicht
nur passend zu Hormonen, son-
dern auch zu anderen Struktu-
ren kreieren. An Hand einer
Markierung mit Fluoreszenz-
farbstoffen oder radioaktiven
Atomen ist zu erkennen, wo et-
wa im Gewebe die Molekiile ihr
Ziel aufgespiirt und sich gesam-
melt haben.

Mit wachsender Kenntnis
biologischer Strukturen und
Prozesse ist auch die Einsalzpa-
lette der Prézisionsinstrumente
groBer geworden: Mediziner
prifen damit mittlerweile die
Schilddriisenfunktion und die
Fruchtbarkeit, weisen Infek-
tionen nach und iiberwachen
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Sequenz des gesuchten Gens
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Chromosomen

3. Zyklus: 8 Kopien

Therapien mit Interferon oder
Wachstumsfaktoren. Besonders
aus der Tumordiagnostik sind
Antikorper nicht mehr weg-
zudenken: Bei Brustkrebspa-
tientinnen etwa lassen sich bei
Nachsorgeuntersuchungen Mi-
krometastasen 1m Knochen-
mark [riithzeitig feststellen.

Als dhnlich vielseitig hat sich
die PCR-Technik entpuppt: So-
weit die Ursachen von Erblei-
den bekannt sind, kann die Me-
thade bei deren Nachweis hel-
fen. Gerichtsmedizinern genii-
gen ein  Blutstropfen. einige

Bei der Polymerase-
Kettenreaktion (PCR) wer-

den bestimmte Abschnitfe des
Erbmolekiils DNA stark ver-
mehrt. Ist deren Sequenz
bekannt, lassen sich zwei »Pri-
mer« konstruieren, die genau
zum Anfang und zum Ende
eines gesuchten Gens passen
(farbige »Pfeile«). Mit dem
ersten Zyklus beginnt ein
wieder und wieder ablaufender
ProzeB: Zunichst werden

6. Zyklus:
=_ 64 Kopien

‘ 5. Zyklus:

die DNA-Stringe aut-
gespalten, dann bindet sich
auf beiden der jeweils
passende »Primer« an die ge-
suchte Sequenz. Danach
lagert das Enzym Polymerase
weitere DNA-Bausteine in
richtiger Reihenfolge an, bis
schlieBlich zwei, vier, acht
usw. doppelstringige Kopien
des Gens enistanden sind.
Vollautomatische PCR-Gerdte
bewditigen einen Zykius

in weniger als drei Minuten;
nach 30 Zykien haben

sie mehr als eine Milliarde
Kopien erzeugt



Wie monoklonale

spiiren, zeigen szinti-

die Schilddriise

Antikorper Tumoren auf-

grafische Bildfolgen von
Miusen, denen mensch-
liches Darmkrebs-Gewebe
eingepfianzt worden ist.
Bevor sich die radioaktiv
markierten Antikorper in der
Geschwulst an der linken
Korperseite anreichern,
durchlaufen sie Herz und Le-
ber — und zum Teil auch

Spermien oder auch nur ein ein-
ziges Haar, um emnen Verdichti-
gen mit hoher Wahrscheinlich-
keit zu identifizieren. Als un-
schlagbar empfindlich erwiesen
hat sich die PCR vor allem bei
der Diagnose von Bakterien-
und Viruserkrankungen wie Tu-
berkulose oder Hepatitis B. Den
Aids-Erreger HIV konnen Arz-
te damit nachweisen, selbst
wenn dieser nur eines von 10000
weiBen Blutkrperchen befallen
hat.

Der Test spiirt inmitten der
DNA, der Erbsubstanz, aus
menschlichen Zellen die Virus-
Erbinformation auf wie eine Na-
del im Heuhaufen - und ver-
mehrt sie zu einem Haufen Na-
deln (siche Grafik Seite 106).
Als genetische Detektive dienen
kurze, kiinstlich hergestellte Ab-
schnitte des Erbfadens, die kom-
plementar sind zur Virus-DNA.
Sie heften sich an ihr natiirliches
Gegenstiick und geben damit
den Startschuff fiir ¢in Enzym
namens Polymerase: Es setzt
DNA-Bausteine zu einer Kopie
des Erreger-Erbguts zusammen.
In weniger als zwei Stunden las-
sen sich eine Milliarde |, Abzii-
ge™ anfertigen.

Die PCR hat sich binnen Jah-
ren von einer Forschungs- zu ei-
ner Routinemethode gemau-
sert. Seit Oktober 1992 stehen
zuniichst Kliniken und ausge-
wiihlten Labors kommerzielle
PCR-Testsets fir HIV-1 und
Chlamydia-Bakterien. die Ent-
ziindungen an Geschlechisorga-
nen auslosen, zur Verfiigung.
Der neue Aids-Nachweis hat
den Vorzug, den Erreger direkt
zu ermitteln; konventionelle
Tests weisen lediglich Antikor-
per gegen das Virus nach. Diese
bilden sich woméglich aber erst
Wochen nach der Ansteckung.
Kinder HIV-infizierter Miitter
wiederum tragen noch Monate
nach der Geburt diese Abwehr-
stoffe im Blut, auch wenn sie
selbst nicht infiziert sind.

Die auBergewdhnliche Emp-
findlichkeit der Methode erfor-
dert allerdings einen besonders
sorgfiltigen Umgang, Da ein
einziger DNA-Strang als Vorla-
ge fiir die Myriaden von Kopien
reicht, kann die geringste Ver-
unreinigung einer Probe zu ei-
ner verhidngnisvollen Fehldia-
gnose fithren - etwa einem
falschen Befund ,HIV-positiv®,

Renate Ries

TIERVERSUCHE

Ersetzen,
verringern und
verbessern

ur die Kopfe der Kanin-

chen ragen beim Draize-

Test aus den Kisten: In

jeweils ein Auge traufelt

der Assistent im weillen Kittel

Shampoo oder Kontaktlinsen-

reiniger.  Reizung, BluterguB

oder vollige Zerstorung des Seh-

organs dienen dann als Mal

dafiir, wie sehr die Testsubstanz

menschliche Schleimhautzellen
reizt.

Solche Bilder treiben Tier-

schiitzer auf die Barrikaden:

Versuche wiirden von gesetzli-
chen Bestimmungen erzwun-
gen. Tatséchlich verlangt etwa
das Arzneimittelgesetz, daf vor
der Zulassung neuer Medika-
mente bestimmte Tests an zwei
Tierarten gemacht werden.

Jenseits aller Schuldzuwei-
sungen jedoch suchen Tierschiit-
zer und Forscher seit Jahren
nach Alternativen. Nur die we-
nigsten der dabei erprobten Me-
thoden sind wirklich tierfrei*;
bei der Entwicklung dominieren
die drei R-Strategien, wie sie
nach den englischen Verben
.replace, reduce, refine® hei-
Ben: ersetzen, verringern, ver-
bessern.

Zu den Ersatzmethoden im
strengen Wortsinn, bei denen
.schmerzfreie Materie” benutzt
wird, gehort der HET-CAM:

Teststoffe lassen GefdBe im angebriiteten Ei platzen

Medizinischer Nutzen berechti-
ge keinen Menschen, Tiere zu
quiilen oder zu toten, zumal es
Ersatzmethoden gebe. Forscher
in der pharmazeutischen Indu-
strie und an Hochschulen hinge-
gen bestreiten, daB die Alter-
nativen ausreichen. Sie rechtfer-
tigen die 1991 bei ihren Versu-
chen verbrauchten® minde-
stens 1,6 Millionen Wirbeltiere —
gut die Hilfte davon Miuse und
ein weiteres Viertel Ratten -
mit der griffigen Formel ,Tier-
versuch bedeutet Menschen-
schutz®,

AuBerdem briisten sich vor
allem die Pharmakonzerne mit
der abnehmenden Zahl der
Experimente: Statt 4.2 Millio-
nen Kreaturen im Jahr 1977 sei-
en bei Arzneimittelentwicklung
und -priifung 1991 nur noch
1.3 Millionen Tiere eingesetzt
worden. Und drei Viertel dieser

Der Hiithner-Ei-Test an der
Chorion-Allantois-Membran er-
spart Kaninchen die Draize-Pro-
be. Die Reizung ldft sich an Blu-
tungen und anderen Schidigun-
gen der Aderchen ablesen, wel-
che die Membran unter der
Schale des angebriiteten Eis
durchzichen. Der Vogelembryo
spurt dabei keinen Schmerz,
weil Nervenenden in dem Héut-
chen fehlen.

Mit Tests an Zellen oder Zell-
verbdnden, die in Nahrmedien
wachsen, verfolgen Forscher die
Strategien ,ersetzen™ und ,ver-
ringern”, Zwar miissen auch fir
die Zellentnahme Tiere sterben,
aber die Zahl ,verbrauchter*
Lebewesen wird erheblich ge-
ringer, je nach Methode um die
Halfte oder gar um 99 Pro-
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zent. So 1Bt sich etwa schon mit
Muskelfasern aus Schweineher-
zen die Wirkung herzkraftstir-
kender Medikamente erproben.
Wirkungen auf den gesamten
Organismus, auf Blutdruck oder
Immunsystem bleiben dabei je-
doch unerkannt, wenden Phar-
maforscher ein.

Der ,,Ames-Test*, entwickelt
vom US-Wissenschaftler Bruce
Ames, ist ebenfalls keine voll-
giiltige  Ersatzmethode. An
Hand der Erbgutverdnderungen
einer Bakterien-, Zell- oder Ge-
webekultur messen Forscher seit
Jahren die Krebsgefihrlichkeit
von Chemikalien. Solche Zellen
reagicren jedoch viel empfindli-
cher als Wirbeltiere: nach dem
Ames-Test allein miilite auch
Brokkoli als krebserregend gel-
ten. Zwar machen praktisch alle
Verfahren, ob Tierversuch oder
Ersatzmethode, falsche Aussa-
gen. Beim Ames-Test aber hau-
fen sich die falsch-positiven Be-
funde: Er kann also nur eine
Einschétzung liefern und damit
die Zahl der getoteten Tiere re-
duzieren.

Manche Tierversuche sind je-
doch ganz und gar verzichtbar.
So haben 1992 die Arzneimittel-
Zulassungsbehorden  weltweit

den LD-50-Test aus ihrem An-
forderungskatalog  gestrichen.
Die dabei gewonnenen Er-

“d
Rhesusaffe bei einem
Versuch, mit dem die Parkin-

sonsche Schiittellihmung
erforscht werden soll
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kenntnisse seien, so die Begriin-
dung, nur selten fir die Beurtei-
lung ecines Medikaments von
Bedeutung. Trotzdem gehoren
solche Experimente, bei denen
gepriift wird, welche Dosis eines
Stoffes fiir 50 Prozent der Tiere
letal - todlich - ist, da und dort
noch zum Test-Repertoire: Bei
einer neu entwickelten Substanz
ist oft nicht abzusehen, ob sie
sich zu einem Arzneimittel eig-
net oder zu einer anderen An-
wendung. Und fiir Industrieche-
mikalien sind LD-50-Versuche
weiterhin vorgeschrieben.

Aber auch dann ldBt sich die
Zahl der benutzten Tiere verrin-
gern: In einer verbesserten Test-
version bendtigen die Forscher
statt 30 Ratten im Mittel nur
noch 18. Und sie diirfen die Tie-
re schon beim ersten Anzeichen
des Todeskampfes einschlifern
- ein Beispiel fiir die Strategie
wverbessern®,

Voraussetzung fiir  solche
Fortschritte ist stets die interna-
tionale Anerkennung. Denn im
Wirrwarr der Vorschriften be-
folgen die Tester der Konzerne
stets die strengsten, die am mei-
sten Tierversuche fordern. An-
dernfalls miissen die Firmen
Haftungsanspriiche oder Zulas-
sungsprobleme fiirchten.

Die bloBe Entwicklung von
Verfahren wie dem HET-CAM
erspart daher nur wenigen Ka-
ninchen die Qual verétzter Au-
gen. Zwecks Anerkennung wer-
den Alternativiests in Deutsch-
land zunichst einmal von der
Berliner ,,Zentralstelle zur Er-
fassung und Bewertung von Er-
satz- und Erginzungsmethoden
zum Tierversuch” (ZEBET) ge-
priift, einer Abteilung des Bun-
desgesundheitsamtes. Bei dieser
Validierung testen die Experten,
ob verschiedene Labors mit der
neuen Methode bei bestimmten
Stoffen dhnliche Ergebnisse er-
halten wie mit dem entsprechen-
den Tierversuch.

Doch selbst wenn das Bun-
desgesundheitsamt — und spiter
die zustandige internationale
Organisation — den HET-CAM
anerkennt, der Draize-Test ver-
schwindet damit noch lange
nicht aus den Labors, ,Man
kann den Forschern das nicht
verbieten, sagt Horst Spiel-
mann, Leiter der ZEBET. Er
vermutet sogar Widerstiinde ge-
gen Alternativtests: Viele der
federfithrenden Wissenschaftler
bei den Konzernen haben vor 20
Jahren in ihrem Studium halt ge-
lernt, daB man Tierversuche
macht.” Barnabas Thwaites

Die
aufgestachelte
Abwehr

eter Mallmann macht

aus seiner Enttiuschung

keinen Hehl: ,Die Er-

gebnisse der Immunthe-
rapie bei Krebserkrankungen
sind bislang insgesamt unbefrie-
digend.* Der Oberarzt von der
Bonner Universitits-Frauenkli-
nik gehort zu jenen Medizinern,
die seit einigen Jahren versu-
chen, das Abwehrsystem von
Patienten gegen bosartige Ge-
schwiilste zu mobilisieren. Doch
das ist schwieriger, als viele For-
scher Mitte der achtziger Jahre
geglaubt hatten: Damals hatte
das explosionsartig wachsende
Wissen iiber die tdgliche Ab-
wehrschlacht im Kérper groBe

US-Forscher Steven Rosenberg
will das Immunsystem gegen
Tumoren wappnen

Hoffnungen auf entscheidende
Therapiefortschritte geweckt.
~Unsere Kenntnisse {iber das
komplexe Zusammenspiel zwi-
schen Tumor und Immunsystem
sind noch immer liickenhaft®,
sagt Mallmann. , Wir fiihren eine
Immuntherapic durch, chne zu
wissen, welche Immunsiérung
bei einem Krebsleiden eigent-
lich vorliegt” Diese Wissens-
liicken sind mit ursichlich fiir
die gegenwirtige Unzufrieden-
heit der Medizinier: Guten Er-
gebnissen im Labor folgen oft
erniichternde Resultate in der
Klinik. Die geringen Erfolge

sind nur mit enormem Aufwand
zu erreichen.

Ahnliche Erfahrungen haben
in den vergangenen Jahren viele
Krebsforscher bei thren Versu-
chen gemacht, die verschiede-
nen Komponenten der Korper-
abwehr zu nutzen:

@ Antikorper, die Abwehrstof-
fe des Immunsystems, haben bei
fast allen Behandlungsversu-
chen versagt. Bei der Bekdmp-
fung kompakter Tumoren sind
die  EiweiB-Zucker-Molekiile
schlicht iberfordert;

@ Zytokine, die Botenstoffe der
Kérperabwehr, kdnnen seit eini-
gen Jahren mit Hilfe der Gen-
technik in groBen Mengen pro-
duziert werden. Voller Optimis-
mus haben Wissenschaftler etwa
dic Interferone und den Tumor-
Nekrose-Faktor getestet. Doch
dic Zytokine versagten mit we-
nigen Ausnahmen als Anti-
Krebsmittel und losten vor al-
lem erhebliche Nebenwirkun-
gen aus;

@® LAK-Zellen (Lymphokin-ak-
tivierte Killerzellen) verhalfen
Steven Rosenberg vom Natio-
nalen Krebsforschungs-Institut
der USA Miite der achtziger
Jahre zu Prominenz: Sein Team
hatte Immunzellen aus dem Blut
von Krebspatienten isoliert,
dann im Reagenzglas unter Bei-
gabe des Botenstoffes Inter-
leukin 2 vermehrt, gleichzeitig
aktiviert und schlieBlich zuriick-
gespritzt. Rosenberg konnte
zwar auf einzelne Erfolge bei
bestimmten Krebsleiden ver-
weisen; ein Durchbruch blieb je-
doch aus, Daran scheint auch ei-
ne Nachbesserung der Methode
wenig dndern zu konnen, bei der
TIL-Zellen (Tumor-infiltrieren-
de Lymphozyten) direkt aus der
Geschwulst entnommen wer-
den;

® ASI (aktiv-spezifische Immu-
nisierung) heit der Versuch,
Patienten nach einer Operation
mit deren eigenen Tumorzellen
quasi zu impfen. Um die Auf-
merksamkeit des Immunsy-
stems auf die zuvor durch Be-
strahlung inaktivierten Zellen
zu lenken, werden sie von man-
chen Forschergruppen zusiitz-
lich mit Viren infiziert. Ameri-
kanische Wissenschaftler konn-
ten so in Einzelfallen zwar The-
rapieerfolge erzielen, aber die
Ergebnisse kontrollierter Studi-
en, mit denen das Verfahren
endgiiltig  beurteilt  werden
kann, stehen noch aus.

Vordergriindig ist es darum
zur Zeit eher still um die Im-

muntherapie. Doch es handelt [
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Lymphozyten

Isolation aus dem Korper

sich um die Ruhe vor dem
Sturm, glaubt Gert Riethmiiller
vom Institut fiir Immunologie
der Universitdt Miinchen: ,.In
den ndchsten Jahren wird es ei-
nen Boom neuer Ansitze ge-
ben’ Denn die Wissenschaftler
haben aus ihren Niederlagen ge-
lernt.
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Interleukin 2 1

Mischung wird injiziert

»Killerzellen*

Heute kombinieren sie etwa
eine Zytokin-Gabe - in gerin-
geren Mengen als frither — mit
konventioneller Chemothera-
pie, um dadurch ,die additive
Wirkung beider Strategien zu
nutzen®, wie Hartmut Kirchner
von der Medizinischen Hoch-
schule Hannover sagt. Davon
profitieren bereits Patienten, die
an Haut- oder Nierenzellkrebs
leiden. Auch ASI verbinden die
Forscher mit einer Zytokin-Be-

Krebszellen sterben

Ein Szenario

der Immuntherapie:
Sobald sich Inter-
leukin 2 an Lympho-
zyten anlagert,
mausern sich diese
weiBen Blutkdrper-

chen zu»Killerzellen«.

Sie sollen, mit wei-
terem Inferleukin ver-
mengt, im Korper
Tumorzellen gezielt
vernichten

handlung. In Hannover wollen
sie diese Therapie demnichst an
Patienten mit Nierenzellkrebs in
einer klinischen Studie erpro-
ben.

Manipulierte
Zellen riitteln die
Abwehr wach

Am meisten versprechen sich
die Wissenschaftler jedoch von
einer Kombination aus Im-
muntherapie und Gentechnik.
Im Tierexperiment versucht et-
wa das Team um Tibor Diamant-
stein und Thomas Blankenstein
ander Freien Universitat Berlin,
Gene mit dem Bauplan unter-
schiedlicher Zytokine in Tumor-
zellen einzuschleusen. Diese set-
zen - so die Vorstellung der For-
scher - kleine Mengen der Bo-
tenstoffe frei und fungieren als
Wecker fiir das Immunsystem™:
Killerzellen gegen den Tumor
werden angelockt, vermehren
sich, schwidrmen aus und
attackieren schlieBlich auch Tu-
morgewebe in anderen Korper-
teilen.

Nicht alle Zytokine kénnen
das Immunsystem allerdings
derart effektiv alarmieren. Dar-
um durchsuchen die Berliner
Forscher jetzt die groBe Familie
der Botenstoffe systematisch
nach den Mitgliedern, welche
die Koérperabwehr allein oder in
Kombination wachriitteln. Der
Freiburger Mediziner Roland
Mertelsmann und seine Kolle-
gen hingegen mochten das Ver-
fahren vom Frithjahr 1993 an
mit Interleukin 2, einem bereits
identifizierten ,Wecker, an
Krebspatienten erproben. Es
wird der erste genchmigte Ver-
such einer gentherapeutischen
MaBnahme am Menschen in
Deutschland sein.

Das Freiburger Team plant
dabeileichte Verinderungen ge-
geniiber den Berliner Tierexpe-
rimenten. Die Mediziner wollen
den Bauplan fiir Interleukin 2
statt in die Tumorzellen selbst
in Bindegewebszellen des Pati-
enten einschleusen, weil diese
sich schneller und zuverlissiger
ziichten lassen. Sie werden mit
den Tumorzellen vermengt, be-
vor die Mischung inaktiviert und
den Betroffenen unter die Haut
gespritzt wird. Die raumliche
Nihe zwischen Botenstoff-Pro-
duzenten und Tumorzellen soll
die Kérperabwehr auf die richti-
ge Fihrte bringen — und das Im-
munsystem endlich zum willigen

Krebskiller machen,. BR
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Wie kaum eine andere wissenschafiliche Neuerung der jiingeren Zeit hat die Gentechnik hitzig

Wo bleiben
die Wunderdrogen
aus dem Gen-Labor,

Herr Drews?

Die Hoffnung auf Wunderdro-
gen war von Anfang an ziemlich
utopisch. Die hochgesteckten
Erwartungen sind im wesenth-
chen von aullen an die Gentech-
nik herangetragen worden, so
etwa durch die Regenbogen-
presse. In den Labors selbst
herrschte in der Grinderzeit
eher gedimpfter Optimismus.

Und der ist inzwischen villig
verflogen?

Nein, es ist sogar mehr passiert,
als wir erwarten durften. Die
Gentechnik ist schlieBlich eine
junge Disziplin: Vor gerade 20
Jahren verdffentlichten Wissen-
schaftler das Schliisselexperi-
ment, in dem sie das Erbgut von
Bakterien erstmals gezielt ver-
andert hatten, Mitte der siebzi-
ger Jahre begann sich die Tech-
nik auszubreiten, und vom Ende
der Dekade an versuchten For-
scher mit den neuen Methoden
therapeutisch wichtige Proteine,
also Eiweifie. herzustellen. Da-
mals wurden auch die ersten Fir-
men gegriindet, zum Beispiel
Genentech. Alles, was in der
Medizin mit Gentechnik zusam-
menhingt, hat sich seither ra-
| sant entwickelt. Der Wissensge-
winn ist allein vergleichbar dem
stilrmischen Auftbruch der Arz-
neimittelchemie um die Jahr-
hundertwende.

Aber bislang ist die Ausbeure
eher mager. Wann kommt der
Durchbruch?

Weltweit stecken derzeit rund
140 gentechnisch produzierte
Arzneistoffe in der klinischen
Priifung. Vorsichtig geschiitzt
wird ein Drittel die Tests iiber-
stehen und etwa in den nichsten
sechs Jahren auf den Markt ge-
langen. Die neuen Produkte
sind ausgesprochen innovativ
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und haben einen beachthichen
kommerziellen Wert: Nach ei-
ner realistischen Schatzung las-
sen sich damit 30 bis 50 Milliar-
den Dollar jdhrlich umsetzen.
Zum Vergleich: Der Weltmarkt
fiir Arzneimittel betrdgt heute
an die 200 Milliarden Dollar.

Manche IThrer Kollegen sehen
die Zukunft erheblich niichter-
ner.

Das hiingt davon ab, wo sie le-
ben. Die Gentechnik ist vor al-
lem in den USA entwickelt wor-
den. Und die Amerikaner schit-
zen die Erfolge in Therapie und
Diagnose nach wie vor hoch ein.
Die Europier mégen das skepti-
scher sehen, aber eben auch des-
halb, weil sie nicht wesentlich zu
der Entwicklung beigetragen
haben. Die Widerstinde etwa
in Deutschland oder in der
Schweiz haben die Gentechnik
kriftig gebremst. Die Wissen-
schaftler sind deshalb dorthin
gezogeit, wo sie bessere Arbeits-
moglichkeiten fanden, eben
nach Nordamerika, Die Stigma-
tisierung dieser Technik wird
Deutschland viele Milliarden
Mark kosten. Denn es wird an
der enormen Werischopfung
kaum Anteil haben.

Wie sicher ist die Produktion
von Medikamenten mit gentech-
nisch verinderten Bakterien,
Hefe- oder Siiugetierzellen?

Kritiker haben in der gentechni-
schen Fabrikation von Proieinen
fiir die Medizin zu Unrecht be-
sondere Risiken vermutet. Die-
se Verfahren bergen fiir die Ar-
beiter und die Umwelt weniger
Gefahren als Chemie-Anlagen.
Denn die Chemie arbeitet meist
mit hoher Temperatur und ho-
hem Druck. Wenn solche Pro-
zesse aus dem Ruder laufen,
kommt das oft einer Katastro-
phe gleich. Die biotechnischen

‘erfahren hingegen funktionie-
ren naturanalog bei niederer
Temperatur und sind grundsitz-
lich ziemlich fehlertolerant.
Auch die Abfallentsorgung ist
viel einfacher. Die gentechnisch
verinderten Mikroorganismen
oder Zellen in der biotechni-
schen Produktion  enthalten
fremdes Erbgut — das ist das Un-
gewohnliche. Aber dadurch
werden sie weder fiir die Um-
welt aggressiver noch in ihr le-
bensfahiger. Im Gegenteil: Sie
konnen meist nur im speziellen
Milieu des Fermenters bestehen.
Wenn sie entweichen, gehen sie
schnell zugrunde. Mir ist kein
einziger umweltrelevanter Un-
fall mit der Gentechnik bekannt,

Und wie steht es um die Sicher-
heit der Patienten?

In der Produktion benutzte Siu-
getierzellen kénnten theoretisch
von Viren befallen sein, die tiber
das fertige Medikament die
Kranken infizieren. Aber das
versuchen die Hersteller auszu-

schliefen, indem sie die Zell-Li- |
nien und das Pridparat auf ge- |

fihrliches Erbgut untersuchen.
Dies ist heute mit der PCR-Me-
thode relativ einfach. Das Risi-
ko ist somit leicht beherrschbar.
Gedanken miissen wir uns ei-
gentlich erst machen, wenn wir
somatische Gentherapie betrei-
ben, also in Korperzellen von
Kranken fremdes Erbgut ein-
schleusen wollen. Denn die Er-
satz-Gene werden mit Hilfe von
Viren im Zellkern deponiert.
Diese Viren sind zwar gentech-
nisch so verstiimmelt, daB sie
sich nicht mehr vermehren kon-
nen. Doch sie klinken ihre gene-
tische Fracht keineswegs pezielt

Der Mediziner Prof. Dr. Jiirgen
Drews, 59, koordiniert die For-
schung und Entwicklung der
Basler Hoffmann-LaRoche AG.
Er ist Mitglied der Roche-Kon-

* zernleitung und des Verwal-

tungsrats der kalifornischen Fir-
ma Genentech, in die sich Roche
1990 eingekauft hat

in das Erbgut der Zelle ein. Da-
bei kénnen die Vehikel andere
Gene zerstiren oder inaktive
Krebsgene wecken.

Hat auch Hoffmann-LaRoche
den Fuf in der Tiir?

Wir haben auf dem Gebiet der
Gentherapie noch wenig unter-
nommen. Aber wir haben ein
Auge auf die Forschung, Denn
im nichsten Jahrhundert wird
die somatische Gentherapie die
gingige  Arzneimitteltherapie
wesentlich erginzen und die
Heilung bislang unheilbarer
Krankheiten erméglichen. Was
die Methode leisten kann, zeigt
das Beispiel der Kinder, denen
aufgrund eines Erbgutdefekts
das Enzym Adenosin-Desami-
nase fehlt. Der Mangel schwiicht
das korpereigene  Abwehrsy-
stem, sa daf selbst eine Erkél-
tung lebensbedrohlich  wird.
Arzte nahmen den Kindern Blut
ab, bauten die intakte Erbinfor-
mation fiir das Enzym in Im-
munzellen ein, vermehrten sie
und injizierten sie zuriick. Alle
paar Monate erhalten die Kin-
der eine Infusion ihrer veriin-
derten Zellen und konnen da-
durch normal leben. DaB Kriti-
ker der Gentechnik vor dieser
medizinischen Leistung nicht
mehr Respekt haben, habe ich
nie ganz verstanden.

Wissenschaftler haben diesen
Immundefekt aber doch weniger
wegen des schweren Schicksals
davon Betroffener gewdihlt, son-
dern vielmehr, weil sich die
Krankheit als einfaches Modell
zur Erprobung der neuen Tech-
nik eignet,

Beide Griinde waren wichtig.
Das trotz sorgfiltiger Priifung
nie ganz auszuschlieBende Risi-
ko war bei Schwerkranken eher
in Kauf zu nehmen als bei relativ
gesunden Personen.
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__ Wiesicher
sind Arzneien aus

der Gen-Fabrik, Frau

Gundert-Remy?

Sie bieten in einem Punkt sogar
Vorteile gegeniiber Priparaten
aus konventionellen Quellen:
Sie konnen die Infektionsgefahr
verringern helfen.

Zum Beispiel?

Der Gerinnungsfaktor VIII, der
Bluterkranken ein  normales
Leben ermoglicht, wird aus
menschlichem Blutplasma ge-
wonnen. Bevor dieser Rohstoff
systematisch auf den Aids-Erre-
ger gelestet und quasi sterilisiert
worden ist, haben sich zigtau-
send Menschen durch das Me-
dikament mit der tadlichen
Immunschwiichekrankheit infi-
ziert. Inzwischen ist es gelungen,
die lebensrettende Substanz mit
gentechnisch verinderten Ham-
sterzellen zu produzieren. Wenn
dieses Mittel auf den Markt
kommt, ist eine Ansteckung mit
Aids auf diesem Weg ausge-
schlossen

Aber Medikamente ohne Risi-
ken gibt es nicht . . .

. . . daher sind auch mit gen-
technisch  produzierten Arz-
neistoffen, meist Eiweiflen, die
identisch oder nahezu identisch
im menschlichen Organismus

| vorkommen, Unwiigbarkeiten
| verbunden. Viele dieser Sub-
| stanzen fungieren im Korper als
Boten, die das Wachstum oder
die Spezalisierung von Zellen
anregen. Manche Krebszellen
tragen nun auf ihrer Oberfli-
che sozusagen die gleichen
Empfangsantennen  wie jene
Zellen, auf die das Medika-
ment  eigentlich zielt. Und
tatséichlich wuchern in Labor-
versuchen bestimmte Tumorzel-
len unter dem Einfluf dieser
Botenstoffe.

Liegr da nicht die Befiirchtung
nahe, daff diese Wachstumsfak-
toren — iiber ldngere Zeir ange-
wendet — auch beim Menschen
Krebs fordern konnten?

Bislang kennen wir dafiir kei-
nen Beleg, Fachleute halten das
Risiko deshalb fiir vernachlis-
sighar. Gréfiere Bedenken hat-
ten Experten zuniichst aus ei-
nem anderen Grund: Wenn die
Wirkstoffe in tierischen Zellen
erzeugt werden, kénnen auch
Stiicke des Erbguts in das End-
produkt gelangen - darunter
womdglich  Onkogene, also
krebsauslosende Gene, oder Vi-

ren.

Wie lifir sich diese Gefahr denn
bannen?

Die Proteine werden so griind-
lich gereinigt, dafl sich mit mo-
dernen Analysenmethoden kein
Erbmaterial mehr nachweisen
laBt.

Was hat die Gentechnik den Pa-
tienten bislang gebrach:e?

Immerhin einige Arzneimittel,
die in den benétigten Mengen
ausschlieBlich gentechnisch her-
gestellt werden konnen. Zum
Beispiel hat sich das Interferon
alfa zur Behandlung der Haar-
zell-Leukdmie bewihrt, einer
seltenen Art von Blutkrebs.
Oder das Erythropoietin: Viele
Nierenkranke haben zuwenig
von diesem Hormon und leiden
daher an Blutarmut. Das Defizit
laBt sich heutzutage ausglei-
chen. Arzte hoffen auch, mit In-
terleukinen - korpereigenen
Botenstoffen des blutzellbilden-
den Systems und des Immunsy-
stems — die Uberlebenschancen
fiir Krebskranke verbessern und
Nebenwirkungen einer aggressi-
ven Tumortherapie vermindern
zu konnen. Aber das ist Zu-
kunftsmusik. Insgesamt sind die
Fachleute inzwischen etwas er-

Die Erfolge der

4 et Wirkstoff Biologische Funktion Anwendung
Erbgut-Chirurgie: e .
e Ig Humaninsulin senkt den Blutzucker Diabetes
o "ru nﬁum:&'f Somatropin fordert dast:.‘ail:stum b ;inti:mur;hsf bei Kindern
kamente zuge- ok regt die Entwicklung roter utarmut bei
lassen, die auf elf Exytivopoetin (ERQ) Blutkérperchen an chronischem Nierenversagen
gentechnisch produ- [ plasminogen-human-Aktivator (tPA) | lost Blutgerinnsel auf Herzinfarkt
e e oner | Granufozyten-Kolonien- 1Bt weiBe Blutkorperchen | Mangel an weiBen
sind Humaninsulin. | Stimulierender Faktor (G-CSF) wachsen und reifen Blutkdrperchen bei Chemotherapie
Priparate. Sie werden | Oberflachenfragment des immunisiert den el
von mehreren Her- | Hepatitis-B-Virus Organismus Hepatitis-B-Impfung
stellern in unter- Botenstoff des mensch- i
schiedlichen Dosie- | {nterferon aifa 2a lichen [muneytera Haarzell-Leukémie
rungen angenoten. =t reron alfa 20 dto. Haarzell-Leukamie, chronische Hepatitis B
Interferon alfa 2¢ dto. | Herpes-Infektion des Auges
Interferon gamma dto. | chronische Polyarthritis
Interleukin 2 dio. | metastasierendes Nierenkarzinom

Prof. Dr. Ursula Gundert-Remy,
48, leitet die Abteilung experi-
mentelle und klinische Pharma-
kologie am Institut fiir Arznei-
mittel des Bundesgesundheits-
amtes in Berlin. Die Fachirztin
fiir innere Medizin und Pharma-
kologie lehrt zudem an der Uni-
versitiit Erlangen-Niirnberg

niichtert. Anfangs waren sic be-
geistert von den neuen Medika-
menten und haben Schwierig-
keiten nicht wahrgenommen.

Woher rithrt der Riickschlag?

Zum einen daher, daB die Resul-
tate von Reagenzglas- und Tier-
versuchen nur schwierig auf den
Menschen zu ibertragen sind.
Einige Substanzen haben bei
solchen Experimenten phanta-
stisch gewirkt. Die positiven Be-
funde haben die Erwartungen
dann michtig angeheizt. Der
Dimpfer kam, als der Erfolg
beim Patienten eher méBig war.
Wir miissen erst lernen, mit den
neuen Therapeutika umzuge-
hen. Wir verstehen oft noch zu-
wenig von der zugrundeliegen-
den Biologie. Die Botenstoffe
sind Teile enorm komplexer Re-
gelkreise, die miteinander viel-
fach verbunden sind. Sie entfal-
ten ihre heilsame Wirkung wo-
mdoglich nur, wenn sie an eine
bestimmte Stelle im Korper ge-
langen, und nur dorthin. Doch
wir tiberschwemmen den gesam-
ten Organismus mit hohen Kon-
zentrationen. Und lésen damit
letztlich unerwiinschte Effekte
aus, etwa Fieber oder Ubelkeit.
Wir stehen eben noch ziemlich
am Anfang.

Haben die Zulassungsbehérden
wegen der hohen Erwartungen
geringere Anforderungen an die
Medikamente gestellr?

Nein, das Komitee der Europii-
schen Gemeinschaft, das iiber
die Zulassung solcher High-
Tech-Produkte entscheidet. hat
deren Nutzen niichtern bewer-
tet. Das Votum dieses sogenann-
ten Spezialititenausschusses, n
dem alle zwolf EG-Lander ver-
treten sind, bindet auch die Be-
horden der Bundesrepublik. Da
haben wir ein Stiick unserer na-
tionalen Souverdnitit verloren.
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ARMEN SCHLUCKER

Medikamente werden in
Entwicklungsldndern oft
zum Fluch, wenn Kranke
siec ohne Rezept kaufen
und nach Gutdiinken
konsumieren. Und man-
che dorthin exportierte
Priaparate sind im Her-

stellungsland  verboten.
Abhilfe soll die »Liste
unentbehrlicher Arznei-

mittel« der Weltgesund-
heitsorganisation schaffen

A

VON TIMM KRAGENOW

edrohlich neigt sich
der baufiillige Kram-
laden zur Strae. Un-
ter dem flachen Dach
staut sich feuchte Hitze, und
die Luft schmeckt nach ver-
faultem Fisch: Chimbote, eine
der groBten Stidte Perus, lebt
von der Fischmehlindustrie.
Als der Krimer, Herr iiber
Biichsen-Bohnen und Ratten-
gift, gerade hinter die Hiitte
verschwunden ist, verlangen
zwei Kinder eine ,Medizin
gegen Durchfall”. Die zwolf-
jihrige Tochter des Hindlers
greift sich eine Schachtel aus
der Theke und ziihlt vier Pil-
len in ein Papiertiitchen.
Ein solcher Deal ist all-
tiglich in sidamerikanischen
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Stiidten. Dabei gehéren die
potenten Enteromicina-Kap-
seln  nach  medizinischen
MaBstiben weder in die Hén-
de von Kindern, noch helfen
sie gegen Durchfall. Das
Priparat enthidlt neben fiinf
weiteren Wirkstoffen das An-
tibiotikum Neomycin, das
Durchfall verlingern und so-
gar noch verstidrken kann.
Industriell gefertigte Arz-
neimittel, richtig angewandt
ein Segen, geraten in der
Dritten Welt oft zum Fluch:
Patienten kaufen Medika-
mente ohne Rezept und
schlucken sie nach Gutdiin-
ken. Bevor sie Tabletten
und Spritzen konsumieren,
schreibt etwa der ghanaische
Soziologe Kodjo Senah von
der Universitit in Accra iiber
seine Landsleute, sollten sie
erst einmal ,,groBe Infusionen
von Wissen iiber den richti-
gen Umgang mit Medika-
| menten® verpaBt bekommen.

| in die

China: Ein Junge verkauft Medizin auf dem M

Und Ghana ist iiberall lings
des Aquators. In vielen Lin-
dern des Siidens nehmen sich
die Menschen - die armen
wie die besser situierten — den
westlichen Arzneimittelkon-
sum unkritisch zum Vorbild,
kungeln Kontrolleure mit
windigen Geschiftemachern,
kapitulieren Behdrden vor
der Macht der Industrie. Der
Vorwurf, unniitze Priparate
drmsten Linder zu
exportieren, trifft auch deut-
sche Unternehmen.

Dem Uberflufl an entbehr-
lichen Arzneien steht meist
ein gravierender Mangel an
lebensnotwendigen Medika-
menten gegeniiber — vor al-
lem fiir die Armen. 1,5 Milli-

afkl in Hotan

arden Menschen erhalten
nach Schiitzung der Weltge-
sundheitsorganisation (WHO)
in Genf weder medizinischen
Rat noch oft lebensrettende
Arzneimittel.

Weil der ndchste Arzt
zu fern ist, bleibt oft nur
der Rat der Nachbarin

Krankheit ist in der Dritten
Welt, wie Statistiken der
WHO belegen, oft nur ein an-
deres Wort fur Unkenntnis
und Armut. In den Entwick-
lungslidndern sterben die mei-
sten Menschen nicht an Ma-
laria oder Gelbfieber, son-
dern an  Lungenentzin-
dung, Durchfall oder Tuber-
kulose — Leiden, die bei uns
durch Hygiene und gute
Erndhrung  langst  ihren
Schrecken verloren haben. So




Bangladesch: Ein Kleinkind erhdlt im Cholera-Hospital von Dhaka eine Elektrolyt-Lésung gegen Durchtall

konnte der Cholera-Erreger
vom Januar 1991 an Peru
heimsuchen, weil der An-
denstaat die Kanalisation
jahrzehntelang vernachlissigt
hatte, zur Tilgung seiner Aus-
landsschulden die Gesund-
heitsausgaben rigide kiirzte
und die Armen wegen der
Hyperinflation  Brennstoff,
sauberes Wasser und ihre tig-
liche Nahrung nicht mehr be-
zahlen konnten.

Viele Armutskrankheiten
wiren durch richtige Behand-
lung zu heilen. Doch wihrend
in Deutschland auf nur 324
Biirger ein Arzt kommt, miis-
sen sich in den drmsten Lin-
dern der Welt im Durch-
schnitt 15000 potentielle Pa-
tienten einen Mediziner tei-
len, in Athiopien gar 79 000.

Weil keine Krankenkasse die
Sprechstunde bezahlt oder
das néchste Hospital uner-
reichbar fern ist, bleibt oft nur
der Rat der Nachbarin und
die Selbstmedikation, Ob
Schmerzmittel, Antibiotika
oder Psychopharmaka - ver-
mutlich etwa jedes zweite
rezeptpflichtige Medikament
wird in Entwicklungsldndern
ohne drztliche Verordnung
geschluckt.

Im Niemandsland zwischen
althergebrachtem Heilsystem
und wissenschaftlicher Arz-
neitherapie kommt es zu
scheinbar absurdem Verhal-
ten. Viele Menschen der Drit-
ten Welt verwenden westli-
che Fertigpréaparate wie ihre
traditionellen Mittel: Diese
~kulturelle Re-Interpretati-
on* fithrt etwa in Ghana da-
zu, daB rote oder braune Me-
dizin als gut fiirs Blut gilt, gel-
be oder griine hingegen als
Schutz vor Malaria. In Sim-

babwe ritzen Volksheiler die
Haut der Patienten mit Ra-
sierklingen, um Kriiuter ein-
zureiben. ,Da ist es kein
Wunder®, erkliart der Frank-
furter Arzt Marco Sailer, der
zweieinhalb Jahre in einem
Distrikt-Krankenhaus des
Landes gearbeitet hat, ,.dal
die Kranken stirker an die
Heilwirkung von Spritzen als
von Tabletten glauben’ In-
jektionen indes sind teuer
und heikel: Hinter den Bier-
hallen der Stiidte und Dorfer
im Ostlichen Hochland Sim-
babwes driicken Kleinhind-
ler dieselbe Injektionsnadel
in immer wieder andere Po-
backen — und beschleunigen
damit die Ausbreitung von
Aids.

Auf dem Boden der Un-
kenntnis gedeihen unerfiill-
bare Erwartungen an westli-
che Medikamente. Wer es
sich irgendwie leisten kann,
versucht, seinen Nachwuchs
je nach Region — mit Appetit-
anregern oder Stirkungsséf-
ten aufzupédppeln. Und . No-
valgin® und ,,Aspirin® sind so
bekannt und begehrt wie
Coca-Cola. Hindler bieten
sie auf fast jedem Wochen-
markt an,

Unheilvoller
Glaube an die Potenz
von Vitaminen

Als wahre Wundermittel
gelten Antibiotika. . In Peru
wollen die Leute gegen star-
ken Kopfschmerz ,medica-
mentos fuertes’, starke Medi-
kamente", erfuhr der Bremer
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...und Tasende der Seuche erliegen

Epidemiologe  Christopher
Knauth, .und fiir besonders
stark hilt der Volksglaube
eben Antibiotika* In Brasili-
ens Apotheken konnen sich
Kunden an Bakterienkillern
selbst bedienen wie an Bon-
bons. Folge: Die zu bekimp-
fenden Keime entwickeln Re-
sistenzen, wenn die Priparate
zur Vorbeugung geschluckt
oder gleich nach der ersten
Besserung abgesetzt werden.
In Afrika kann Penicillin
Stammen des Tripper-Erre-
gers bereits nichts mehr anha-
ben.

Unheil richtet in Entwick-
lungslindern auch der Glau-
be an die Potenz der Vit-
amine an. So werden Mul-
tivitamin-Praparate  sowohl
gegen Magenschmerzen wie
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gegen Knochenbriiche ein-
genommen., Wohlstandsbiir-
gern werden diese teuren
Cocktails meist nur bei kras-
ser Uberdosierung gefihr-
lich. Den Armsten aber scha-
den sie in jedem Fall: Fiirs
Essen fehlt ihnen dann das
Geld. Dabei ldBt sich Vit-
aminmangel am besten und
billigsten durch ausgewogene
Erndhrung vermeiden und
beheben.

Internationale Pharmafir-
men miBbrauchen, so werfen
Kritiker ihnen vor, die Erwar-
tungen vieler Menschen der
Dritten Welt. Am Pranger
steht derzeit besonders das
Darmstidter Unternehmen
E. Merck. 1991 hatte die Fir-
ma beispielsweise in Sri Lan-
ka und Pakistan ihr Produki
.Encephabol®, das einen Ab-
kommling des Vitamin Bg
enthiilt, in einer Anzeige als
Fitmacher fur Kinder ge-
priesen: Es helfe bei ,Sto-

...wahrend Demonstranten

gesundes Trinkwasser fordem...

Bolmen Wissen + Hygiene + gute Emdhrung = Vorbeugung

rungen in der Sprachentwick-
lung, Verhaltensstérungen,
geringem Antrieb, schlechter
Konzentration, Lernschwie-
rigkeiten®. Als Beleg fiir die
versprochenen  Wirkungen
zeigte das Inserat das Bild ei-
nes aufgeweckten Kleinkinds.
In Deutschland verzichtet
Merck auf solche Reklame.

Von 57 Prédparaten
einer Firma werden 46 als
»irrational« eingestuft

Im Auftrag des Bun-
deskongresses entwicklungs-
politischer Aktionsgruppen
(BUKO) hat der Bremer
Arzt Hermann Schulte-Sasse
das Angebot der deutschen

Pharmaindustrie in der Drit-
ten Welt untersucht: ,,Das hat
mit Medizin nichts mehr zu
tun, da geht es nur noch ums
Geschift.* Von 57 Pripara-
ten, die etwa Merck in Zen-
tralamerika verkaufe, seien
46 ,irrational”, bemiingelt die
BUKO-Studie. Die Wirk-
samkeit dieser Arzneimittel
sei nicht belegt, oder sie ent-
hielten pharmakologisch un-
sinnige Kombinationen und
riefen zu viele Nebenwirkun-
gen hervor.

Merck verteidigt sich mit
einem merkwiirdigen Argu-
ment: ,Unsere Hauptkritik
an der BUKO-Studie®, sagt
Merck-Sprecher Reiner Wel-
ters, ,.ist die zu starke Aus-
richtung an klinisch-pharma-
kologischen Kriterien. Man
mufl auch die Verschrei-
bungsgewohnheiten in diesen
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Wo ein
paar Pfennige iiber Leben
oder Tod entscheiden

Athiopien: Mutfer und Sohn vor einem Poste

Lidndern  beriicksichtigen.*
Die Firma wirft ihren alterna-
tiven Kritikern also ausge-
rechnet zu strikte Wissen-
schaftlichkeit vor.

Dem Vorwurf, mit unserio-
sen Methoden Profite zu ma-
chen, widerspricht energisch
Christina  Oppermann vom
Bundesverband der Pharma-
zeutischen Industrie (BPI):
»~Es ist gar kein Geschift. Vor

allem in Afrika ist die
wirtschaftliche  Lage so
schlecht, daB unsere Mit-

gliedsfirmen viele Niederlas-
sungen schlieBen  Aller-
dings gehen immerhin knapp
12,5 Prozent der deutschen
Pharmaexporte in die Ent-
wicklungslinder, und die Fir-
men haben damit 1991 mehr
als 1.5 Milliarden Mark einge-

nommen. Genervt von der
steten Kritik, mochten die
Unternehmen das Thema am
liebsten meiden. So reagierte
Hassan Nour Eldin vom
Frankfurter Chemieriesen
Hoechst auf eine GEO-Wis-
sen-Anfrage mit der War-
nung: ,,Dieses Thema eignet
sich nicht fiir einen Artikel*

Die Fiille der
Markennamen verwirrte
die Drittwelt-Mediziner

Um ihren liddierten Ruf
aufzubessern, haben 22 deut-
sche Pharmafirmen und der
BPI 1985 den ,,German Phar-
ma Health Fund* (GPHF)
gegriindet. Der Verein soll
mit einem durchschnittlichen
Jahresetat von 1.2 Millionen
Mark in der Dritten Weli re-
gionale Gesundheitsprojekte
initiieren und betreuen.

Dem verbreiteten Mangel
an lebensnotwendigen Me-

r, das (iber Durchfallerkrankungen aufkiét

dikamenten kann das ver-
gleichsweise spirlich ausge-
stattete Programm des GPHF
indes kaum abhelfen. Vor al-
lem in abgelegenen Gebieten
sind die Arzneischrinke oft
leer, wie zum Beispiel das
.Deutsche Medikamenten-
Hilfswerk action medeor*
tagtéglich erfihrt. Rund 7500
Hilferufe pro Jahr empfiingt
die christliche Organisation
in Tonisvorst bei Krefeld: In
Malawi fehlen Malaria-Ta-
bletten und Schmerzmittel, in
Peru Antibiotika und Infusio-
nen gegen Cholera, in Ne-
pal Lepra-Priparate, auf den
Philippinen Pillen gegen Tu-
berkulose.

Bis 1967 hatten die Helfer
deutsche Arzte um tiiberzih-

Rund 95 Prozent der therapierba-
ren Krankheiten sind nach dem
Urteil der Weltgesundheitsorgani-
safion mit lediglich 270 Wirkstof-
fen 2u behandeln, Diese »Essen-
tial Drug List« hilft armen Léndern,
knappe Finanzmittel ausschlie8-
lich fir sowohl wirksame wie
preiswerte Préparate einzusetzen

lige Arzneimuster gebeten,
Doch die Fiille von Marken-
namen fir denselben Wirk-
stoff verwirrte die Mediziner
in Afrika und Asien. Heute
kauft Medeor deshalb die
Grundsubstanzen und 4Bt sie
zu Tabletten pressen, zu Dra-
gees formen oder in Kap-
seln fiillen. Oder sie erwirbt
sogenannte generische No-
Name-Produkte in grofien
Mengen und verschifft sie gen
Siiden. So liefert das Hilfs-
werk 1400 Tabletten Acetyl-
salicylsaure fiir 17 Mark — et-
wa 16mal preisgiinstiger als
die entsprechende Menge
Aspirin in deutschen Apothe-
ken - frei Haus in alle Welt.
Bei der Aufstellung des
Lieferprogramms orientiert
sich Medeor an der ,,Essential
Drug List", Diese . Liste
unentbehrlicher  Arzneimit-
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»Starkungsmittel« wie das in In-
dien angebotene »Bayer's Tonic«
oder »Viternum« cus Peru sollen
den Appetit von Kindern anregen;
»Los Picapiedra« ist ein latein-
amerikanisches Vitaminpraparat,
Das Geld fiir solche Arzneimit-
tel ohne erwiesene Wirksamkeit
ware weit besser in einer aus-
gewogenen Emdhrung angelegt

Wo Uberfliissiges

vermarktet wird, wihrend es am
Notwendigsten fehit

tel* hatte eine Kommission
der WHO erstmals 1977 als
Leitfaden der Medikamen-
tenversorgung erstellt. Mitt-
lerweile umfafit der Katalog
270 Wirkstoffe, mit denen
nach WHO-Urteil 95 Prozent
der therapierbaren Krankhei-
ten behandelt werden kon-
nen. Er verzeichnet nur Sub-
stanzen, die bei moglichst ge-
ringem Risiko sicher wirken.
Damit hat auch Marco Sailer
wihrend seiner Arbeit in
Simbabwe gute Erfahrungen
gemacht: ,,Ich habe kaum cin
Medikament vermif3it’* Von
der WHO-Liste lassen sich in-
zwischen mehr als 60 Ent-
wicklungslinder beim Kauf
von Pillen, Tropfen und Injek-
tionen leiten, die sie iiber ihre
staatlichen Gesundheitssyste-
me verteilen.
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Doch selbst wenn die of-
fentlichen Gesundheitsdien-

ste fragwiirdige Prédparate
ausklammern, bleibt noch der
private Markt — Apotheken
oder Kleinhdndler. Um Wild-
wuchs auch dort zu be-
schneiden, griff Bangladesch
1982 zu drastischen Malnah-
men: Binnen zweier Jahre
verbannte die Regierung in
Dhaka 1700 —nach dem Urteil
eines eigens eingesetzten Ko-
mitees — wirkungslose oder
gefihrliche Mittel aus den
Regalen. Zugleich forderte
das Land die eigene Pharma-
industrie.

Der beispiellose Schnitt
sollte die 1,25 US-Dollar, die
1985 dortzulande pro Kopf
fiir Medikamente ausgegeben
wurden, in sinnvolle Bahnen
lenken. Die Pharmalobby
versetzte er in helle Aufre-
gung. US-Botschafterin Jane
Coon, besorgt um den Absatz
amerikanischer ~ Konzerne,

wurde bei Gesundheitsmini-
ster Shamsul Hug vorstellig,
Ganzseitige Anzeigen in Ta-
geszeitungen und Pharma-
publikationen kiindeten vom
drohenden Verschwinden an-
geblich lebenswichtiger Me-
dikamente. Vergebens. Die
Regierung blieb hart — und
hatte Erfolg: Unentbehrliche
Arzneimittel sind heute billi-
ger und leichter erhiltlich.
Ein Staat, der seine Biirger
zuverldssig medizinisch ver-
sorgen will, braucht eine
schlagkriftige  Kontrollbe-
horde. In Deutschland kiim-
mern sich rund 800 Mitarbei-
ter des Bundesgesundheits-
amtes (BGA) in Berlin um
Zulassung und Uberwachung
von Arzneimitteln. Arme

Deutschland: Arzneimittel-Hilfe der »action medeor«

Liinder dagegen kdnnen sich
oft nur eine Handvoll Priifer
leisten. ,In der brasilia-
nischen Zulassungsbehorde®,
sagt Roger Grase vom BGA,
der fiinf Jahre als Entwick-
lungshelfer in Brasilien ge-
arbeitet hat, ,schwankt die
Zahl der Mitarbeiter zwi-
schen einigen wenigen und
70.¢ Unter anderem machten
hiufige Ministerwechsel ein
sorgfiltiges  Zulassungsver-
fahren unmoglich.

Unter den
Kontrolleuren bliht
die Korruption

Bei derart widrigen Um-
stiinden erhalten auch Medi-
kamente einen Freibrief, die
hierzulande wegen gefihrli-
cher Nebenwirkungen nicht
auf den Markt kommen. Zum



Rwanda: Vor der Apotheke des Ortes Mwuesi dréingen stc Patienten und Angehdrige bei der Medikamentenausgabe

Beispiel vertreiben Hoechst
und Merck in vielen Lin-
dern der Dritten Welt Kom-
binationsprodukte mit dem
schmerzstillenden
Metamizol - Mixturen, die
das BGA lingst verboten hat.
Auch bei der Kontrolle der
Apotheken hapert es. Die
Inspekteure sind  vielfach
schlecht ausgebildet. Die
Korruption bliitht. Mitunter
verkauften staatliche Aufpas-
ser gar gefilschte Medika-
mente, berichtete Antonio
Zanini, der frithere Direktor
der brasihanischen Gesund-
heitsiiberwachung. Weigere
sich ein Apotheker, sie abzu-
nehmen, drohe der Kontrol-
leur mit Lizenzentzug.
Skrupellose Geschiftema-
cher schleusen solche Me-
dikamenten-Filschungen en

Wirkstoff

v I."‘s.

masse auf Drittwelt-Markte.
Sie imitieren Aussehen und
Verpackung von Marken-
priparaten, mischen aber we-
niger oder gar keine Wirk-
stoffe bei. In Indonesien etwa
gilt jede dritte Packung als
nachgemacht. Manche Pille
enthiilt statt des versproche-
nen Antibiotikums nur Tal-
kum.

Im besten Fall sind Imitate
wirkungslos, im schlimmsten
Fall todlich: In Indien starben
14 Menschen nach Behand-
lung mit verunreinigtem Gly-
zerin; ein in Mexiko be-
schlagnahmtes Priparat ge-
gen Verbrennungen, das Kaf-
fee und Sigespine enthielt,
I6ste schwere Entziindungen
aus; in Nigeria kamen mehr
als 100 Kinder durch ein
Schmerzmittel um, das mit
Diéithylen-Alkohol  verlin-
gert worden war.,

Bei der Gesundheitskrise
im armen Siiden geht es aller-

dings nicht nur um Pillen und
Tropfen. Die WHO setzt im
Kampf gegen Krankheiten in
der Dritten Welt vor allem
auf Vorbeugung: ausreichen-
des und sauberes Trinkwas-
ser, ein voller Teller sowie
Gesundheitserziehung. Die
Versorgung mit ,essentiellen
Arzneimitteln®  steht im
WHO-Konzept ..Gesundheit
fiir alle im Jahr 2000 an letz-
ter Stelle. Diese Prioritiiten
spiegeln sich wider im Budget
1992/93. Fiir Projekte unter
der Rubrik Umwelt und Ge-
sundheit sind mehr als 40 Mil-
lionen Dollar veranschlagt,
fiir das Essential-Drug-Pro-
gramm gut acht Millionen
Dollar.

Tatséchlich kann die Fixie-
rung auf Arzneimittel mehr
schaden als nutzen. Dies be-
legt eindrucksvoll die Durch-
falltherapie. Uber zwei Mil-

lionen Kleinkinder sterben
jdhrlich an Diarrhé — genauer:
an dem enormen Fliissigkeits-
und Elektrolytverlust. Vor
Austrocknung schiitzt keine
moderne Pille. Dagegen hilft
nur mit Salz und Zucker ver-
setztes Wasser — die orale
Rehydrationstherapie (ORT),
die der englischen Fachzeit-
schrift .The Lancet” als der
~moglicherweise  wichtigste
medizinische Fortschritt die-
ses Jahrhunderts® gilt. Jede
Mutter kann diese einfache,
sichere und effektive Metho-
de allein anwenden. Und
doch ist sie erst jeder dritten
Familie in den armen Lin-
dern bekannt, O
Timm Kridgenow, 26, hat die Deut-
sche Journalistenschule in Minchen

absolviert und studiert in Koin Geogra-
phie und Politologie.
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ZEIT DER
HOFFNUNG, ZEIT
DER ANGST

»Du solltest Bilder von der ganzen Sache machenc,
dringt die amerikanische Journalistin Dorothea
Lynch ihren Lebensgefdhrten, den Fotografen
Eugene (»Gene«) Richards, bevor ihr —im Alter von
34 Jahren — ein Tumor aus der Brust entfernt wird.
So entsteht aus ihren Notizen und seinen Aufnah-
men ein ungewohnliches Protokoll: iiber Operation
und Therapie, iiber Do- & 1R
rothea Lynchs seelische f W
Erfahrungen und ihre
wachsende Vertrautheit
mit dem Leiden. Regina
Lehr ergianzt dieses Do-
kument durch einen Be-
richt tiber den aktuellen B8
Stand der Chemothera- gi§
pie gegen den Brustkrebs

Optimismus vor der Operation

120 GEO Dorothea Lynch fahrt ins Krankenhaus



aalch bin benommen.
Genau unter meinen Fingern,
$0 groB3 wie ein Kaugummi,
nur harter, wie der Dackel
einer Tube Zahnpasta. Ich
fuhle es noch einmal, und
mein Herz bleibt stehen.

berlihre die Blétter der

Pflanzen. Nein. Fiittere

die Katzen, Ofine den Kuhl-
schrank. SchlieBe den
Kahischrank. Ich kann nicht
essen. Ich kann nicht lesen,
ich kann mir den Film im
Fernsehen nicht zu Ende an-
schauen . . . Ich denke an

das Ding, vergraben in meiner

Brust, atmend und sich

einnistend und fressend wie ein

fleischiger Mund . . . Ich
entscheide mich zur

Operation . . . Es

scheint, der Weg, diesen
Krebs loszuwerden, ist,

ihn gus meinem Korper zu
schneiden. Ich will ihn schnell
loswerden, schnellee

Dorothea Lynch
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ie Chancen, Krebs mit Che-

motherapie zu heilen, ha-

ben wir alle iiberschitzt."
Kopfschiittelnd erinnert sich Lutz
Hoffmann, Onkologe am Allgemei-
nen Krankenhaus Barmbek in Ham-
burg, an die Zytostatika-Euphorie der
wilden siebziger Jahre®. Damals
glaubten die Krebsforscher, neben
Skalpell und Strahlenkanone eine
dritte Waffe gegen Krebs zu besitzen:
Sie hofften, den Teufel mit dem Beel-
zebub austreiben, enthemmtes Zell-
wachstum mit Zellgiften stoppen zu
konnen - mit dem aggressivsten, was
die Pharmazie zu bieten hat.

Heute hat sich Erniichterung breit-
gemacht: Kaum zwei Dutzend der
rund 200 Krebsarten sind durch Zy-
tostatika erfolgreich zu behandeln —
wie der Hodentumor mit einer Hei-
lungsrate von etwa 90 Prozent sowie
die akuten Leukdmien und einige
Lymphknotengeschwiilste. Aber ge-
rade hiufige Erkrankungen wie Lun-
gen- und Darmkrebs sprechen auf
Zellgifte kaum an. Den traurigen Re-
kord hilt das Karzinom der Bauch-
speicheldriise: Von 100 Patienten le-
ben fiinf Jahre nach dem Zeitpunkt
der Diagnose nur noch zwei. So bleibt
Heilung durch Chemotherapie trotz
intensiver Forschung meist eine vage
Hoffnung, oft eine Ilusion.

Die Behandlung mit Zellgiften
stiirzt Mediziner und Kranke in ein
Dilemma: Einerseits haben Zytostati-
ka schon Tausenden das Leben geret-
tet oder zumindest verldngert. Ande-
rerseits fiirchten viele Patienten die
schmerzhaften und zermiirbenden
Nebenwirkungen und fragen sich, ob
die zusitzliche Marter nicht mehr von
ihrer kostbaren Zeit verdirbt, als sie
spater hinzufiigt.

Brustkrebs-Patientinnen stehen be-
sonders oft vor diesem Problem, denn
das ,,Mamma-Karzinom* ist bei Frau-
en die hiufigste Krebsart. Allein in
Deutschland miissen sich jedes Jahr
42000 mit dieser Diagnose abfinden,
im gleichen Zeitraum sterben etwa
17500 an den Folgen der Zellwuche-
rung. Doch obwohl zunehmend mehr
Frauen erkranken, haben sich die
Chancen fiir jede ecinzelne verbes-

122 GEO

Wo die
Brust war, bleibt
nur ein bifchen
Haut

Untersuchung vor der Operation



aa Mit seinem Finger
demonstriert Dr. Shirley die
morgige Operation. »Wir
gehen bis zum Schlusselbein
hoch und schneiden dann
hinunter bis zur Brustwand.
Die ganze Brust 16st sich
sehr schon abe«, sogf er. Ein
Schnitt wie ein ldcheln-

der Mund. Sie werden

meine Lymphknoten ausrau-
men, die Brustwand, die Arm-
muskeln und meine langen,
wunderschonen Venen . . .

Ein tiefer Atemzug. Ich sehe
hinunter auf die violett-
schwarze Linie, einen 20
Zentimeter langen, faltigen,
schwarz verndhien Schnift. Da
ist ein Ablauf-Schlauch in
einem Loch in meiner Seite.
Eine Sicherheitsnadel halt

inn davon ab, in mein Inneres
zu fallen. Die verbleibende
Brust ist eine Uberraschung,
inre Brustwarze so rosa wie
der Schmollmund eines

Mtidchens. Wo ich ein
gdhnendes Loch und rohes
Fleisch erwartef hatte, ist ein big-
chen Haut ubriggeblieben —

ihr Versuch, so viel wie mdglich

drunzulussenee

Der erste Blick auf die Narbe



sert: Etwa 50 Prozent (iberleben den
Brustkrebs — falls der Tumor entdeckt
wird, bevor Metastasen die Krankheit
unheilbar machen. Meist konnen die
Arzte heute auch eine schonendere
Therapie als friiher anbieten, weil sie
ihre Patientinnen exakter in Gruppen
nach Prognose und Alter einteilen
und mehr individuelle Risikofaktoren
berticksichtigen.

Die Behandlung beginnt mit einer
Operation; oft folgt eine Bestrahlung,
die verbliebene Tumorzellen vernich-
ten soll. In fast jedem zweiten Fall ent-
fernen die Chirurgen heute nur noch
die Geschwulst samt einem Mantel
gesunden Gewebes und den Lymph-
knoten der benachbarten Achselh6h-
le; die Brustform bleibt erhalten.

Die Uberlebens-Chancen einer Pa-
tientin ohne Metastasen lesen die
Arzte dann aus dem herausgeschnit-
tenen Gewebe ab: Sofern noch keine
Krebszellen die Lymphknoten er-
reicht haben und der Tumor viele
Hormonrezeptoren aufweist, also
Empfangsantennen fiir Stoffe wie
Ostrogen, sind die Aussichten relativ
gut. Fiir die weitere Behandlung aller-
dings spiclen diese beiden Befunde
noch kaum eine Rolle. Solange Hoff-
nung auf Heilung besteht, verordnen
die Arzte seit einigen Jahren meist ¢i-
ne adjuvante — unterstiitzende — The-
rapie. Diese soll verstreute Krebszel-
len vernichten, bevor sie sich einni-
sten und Tochtergeschwiilste bilden
konnen.

Davon profitieren besonders Frau-
en (ber 50 — das sind vier von fiinf
Brustkrebs-Patientinnen. Sie werden
heute mit Hormonpréparaten scho-
nender und effektiver behandelt als
mit Zytostatika. Den Erfolgsnachweis
lieferte jiingst eine Auswertung von
133 Studien mit 75000 Brustkrebs-
kranken, zusammengetragen unter
anderem vom Epidemiologen Ri-
chard Peto aus Oxford: Von den Be-
teiligten iiber 50, die mehr als zwei
Jahre lang taglich eine Hormontablet-
te eingenommen haben, sind in zehn
Jahren 23 Prozent weniger gestorben
als in einer nicht-behandelten Ver-
gleichsgruppe. Nach einer Therapie
mit Zytostatika sank die Mortalitat
dagegen nur um 13 Prozent.

Fiir die Hormontherapie verschrei-
ben die Mediziner meist Tamoxifen,
das die Ostrogen-Rezeptoren des Tu-
mors blockiert und so den Zellen den
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Unverhoffte
Hochstimmung nach
der Operation

@@ Nichts ist, wie ich

es erwartef habe«, sage ich.
»Nicht der Krebs, nicht

das Sterben, nicht das Leben.
Ich fiihle mich, als hdtte

ich Aufschub bekommen und
ware aus dem Grab auf-
erstanden, wie der glickliche
Lozarus. Der Klang meines
Herzens ist ein Wunder. Das
Gefiihl frischer Laken an
meiner Haut ein...«

Dr. Gates (der Krankenhaus-
Psychiater; Red.) unfer-
bricht mich, um zu sagen,
daB ich eln medizinisches
Phdnomen namens
»Euphorie« erlebe, ziemlich
gewohnlich nach einer
groBeren Operation. Was ich
erwarten sollte, sagt er, seien
sexuelle Probleme, schiechte
Laune und verstrkte Unge-
duld mit Menschen.
Nachdem Dr. Gates gegangen
ist, schlieBe ich die Tlr

und mache Tumnibungen,
vorsichtig, damit ich meinen
geschwollenen Arm nicht
quetsche, und arbeife dage-
gen an, eine Krebspatientin
aus dem Lehrbuch zu sein,
Ich wiinsche mir, glaube ich,
daB er zuriickkommt und
mich dabei erwiscmee

Vor der Entlassung
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Wachstumsreiz entzieht. Auflerdem
148t die Substanz auf bisher ungeklir-
te Weise auch Geschwiilste ohne Re-
zeptoren schrumpfen. Allerdings er-
hoht sie anscheinend das Risiko fiir
einen spiteren Krebs der Gebidrmut-
ter.

Die Chancen von Leidensgenossin-
nen unter 50 verbessern Hormonga-
ben dagegen nicht nennenswert; viele
dieser Frauen bekommen Zytostati-
ka. Zur Behandlung des Brustkrebses
hat sich CMF durchgesetzt, wie die
Kombination nach den Initialen der
drei Inhaltsstoffe genannt wird: Cyclo-
phosphamid verklumpt bei kranken
und gesunden Zellen das Erbmolekiil
DNA, Methotrexat und 5-Fluoroura-
cil blockieren Enzyme, die beim Auf-
bau des Erbgutes notwendig sind. So
soll die Vergiftung des Tumors ver-
stdrkt, der Schaden im gesunden Ge-
webe jedoch verteilt werden.

Waihrend der sechsmonatigen The-
rapie mit Zytostatika-Tabletten und
-Spritzen bezahlen viele Frauen den
erhofften Schutz vor Riickfall und
Metastasen mit grofen Strapazen:
CMF kann blutige Blasenentziindun-
gen hervorrufen, Leber, Nieren und
Knochenmark schéddigen. Aufierdem
macht fast allen Patientinnen Ubel-
keit zu schaffen, oft mit Erbrechen.
Erst seit wenigen Jahren gibt es dage-
gen hochwirksame Substanzen. We-
gen des geschwiichten Immunsystems
brechen schleichende Infektionen
aus, etwa in Kieferhohlen oder Harn-
blase. Die Hilfte der Kranken leidet
unter Haarausfall und muf3 wihrend
der Behandlung eine Periicke tragen —
jeder Blick in den Spiegel erinnert sie
an ihre Krankheit. Doch die Quiilerei
lohnt sich — zwar nicht in jedem Ein-
zelfall, aber statistisch nachweisbar:
Gemil der Peto-Studie nimmt das
Risiko, innerhalb von zehn Jahren zu
sterben, um etwa 25 Prozent ab.

Wegen solch positiver Ergebnisse
hat sich die adjuvante Therapie fiir je-
ne Frauen als ,,Goldstandard™ durch-
gesetzt, in deren Lymphknoten bei
der Operation Krebszellen entdeckt
werden. Bei etwa jeder vierten Pa-
tientin ist das untersuchte Gewebe je-
doch .,ohne Befund®; nur eine Min-
derheit dieser Frauen profitiert von
adjuvanter Therapie, die grofie Mehr-
zahl wird unnétig belastet: Entweder
sind sie durch die Operation geheilt,
oder das Leiden ldBt sich tiberhaupt
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Eine Lebens- '

Versicherung mit =

schrecklichen
Kosten




36 Natlirlich werde

ich Chemotherapie machen,
Das habe ich wieder und
wieder gesagt, zu Arzten,
Schwestern, Freunden. Natir-
lich, naturlich, als hitte ich
vor nichts Angst... Dr. Shirley
glaubt, adjuvante Chemo-
therapie sei eine zusatzliche
Versicherung. »In 20 Jah-
ren sind Sie froh, daB Sie das
durchgemacht habens. ..

Ich Ubergebe mich alle

15 Minuten; ich kann die
Zeit an den Werbespots

abmessen, welche die

Nacht hindurch im Fernsehen
laufen. Finf Stunden. Acht.
Gene schidft schiieBlich ein,
wacht regelmaBig auf, um
dos Becken zu leeren und
mir Wasser zu bringen. Nach
elf Stunden beginnt sich

der Himmel zu lichten, und
ich denke, doB die Qual
bald enden wird. Nach

15 Stunden ruft Gene in Dr.
Shirleys Biiro an, und die
Schwester sagt ihm, daB es
bald vorbei sein miiBte.
Nach 18 Stunden hore ich
auf, mich zu erbrechen.
Gene bringt mir ein

Glas Milch, aber ich

wage nicht, mich zu bewe-
gen, aus Angst, daB die
kleinste Bewegung die Ubel-
keit wieder anfachen wird.
»Ich glaube nicht, daB ich
das noch viermal erra-

gen kann«, sage ich unter
Tranen zu Gene.

»0 doch, du wirst. Und wenn
ich dich hintragen muB,

du wirst«, sagt Gene

erbitert ee

Wenige Monate nach der Operation: Haarausfall afs Folge der Zelfkiller




nicht mehr aufhalten. ,Ist es eigent-
lich gerechtfertigt®, fragt Else Heide-
mann vom Onkologischen Schwer-
punkt in Stuttgart, .94 Prozent dieser
Frauen erfolglos den Strapazen der
Behandlung auszusetzen?* Sie for-
dert von den Arzten, statt routi-
nemdBig adjuvante Therapie zu ver-
ordnen, das individuelle Risiko abzu-
schatzen: etwa Grofle und Beschaffen-
heit des Tumors zu berlicksichtigen.

Nach Operation und adjuvanter
Therapie ist etwa jede zweite Betrof-
fene wieder gesund geworden. Doch
auch diese miissen jahrelang mit der
quélenden Unsicherheit leben, ob der
Krebs wiederkehrt. Metastasen zei-
gen sich zwar meist in den ersten bei-
den Jahren nach der Operation, aber
manchmal erst nach einem oder
zwei Jahrzehnten. Treten Tochterge-
schwiilste auf, ist die Lebenserwar-
tung heute nicht héher als in den An-
fangszeiten der Chemotherapie: im
Mittel rund drei Jahre. Nur 15 Prozent
der Frauen leben ldnger als fiinf Jahre.

Bevor diese Sachlage Ende der
siebziger Jahre erkannt wurde, waren
vielen Arzten alle Mittel recht, von
denen sie sich eine Lebensverlinge-
rung fiir ihre Patientinnen erhofften,
sogar Kombinationen von fiinf hoch-
giftigen Zellkillern. Aus dieser Zeit
stammt das ,.Schreckgespenst Che-
motherapie®* — noch auf dem Sterbe-
bett wurden Frauen mit Behandlungs-
versuchen geplagt.

Solcher Eifer ist heute zwar selte-
ner, aber ,noch immer*, klagt der On-
kologe Lutz Hoffmann, .wird Che-
motherapie oft vergebens eingesetzt
oder unnotig hoch dosiert®, Seit rund
zehn Jahren lautet das Motto der Krebs-
behandlung Lebensqualitit. Arzte
wie Hoffmann setzen deshalb ver-
starkt auf eine sogenannte palliative
Therapie, die Beschwerden lediglich
lindert: Medikamente halten die
Kranken moglichst lange auf einem
ertriglichen Status quo; ihr Zustand
verschlechtert sich erst relativ spit
und dann rasch. ,Darunter leiden die
Frauen lidngst nicht so sehr wie unter
ihrem langsamen Verfall*, weill Hoff-
mann.

Bei der palliativen Therapie werden
bestimmte Arzneimittel je nach
Krankheitsverlauf eingesetzt: Tamo-
xifen etwa verschafft vor allem den
Patientinnen Ruhe, deren Tumor
Hormonrezeptoren aufgewiesen hat-
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Qudilend ist die
Suche nach einem neuen
Gleichgewicht

Vor der letzten chemotherapeutischen Behandlung




“So viel ist passiert

seit der Operation; ich fiihle
mich noch nicht mal wie
dieselbe Person.

Fast schame ich mich, das
Zu sagen, aber ich kann

mich nicht erinnern, jemals so
glucklich gewesen zu sein.
Freunde und Familie nennen
es noch immer Euphorie

oder Tapferkeit, aber das

ist es nicht. Die Frau, die Angst
vorm Tod hatte und davor,
was sie fir seinen hdBlichsten
Ausdruck hielt — Krebs —,

vor Veranderung, davor, daB
ihr keine andere Wahl mehr
bleibt und auch kein Wille, sie
hat die Konfrontation (ber-
lebt. Krebs ist eine Krankheit
des Lebens, nicht des Todes.
Meine Welt steht kopf, und ich
weiB nicht, was von diesem
merkwirdigen neuen Wissen
iiberleben wird. ..

Ich will gar nicht, daB alles

s0 ist, wie es war. Ich

bin gllcklicher und ver-
zweifelter als jemals zuvor.
Ich balanciere auf Messers
Schneide, und sie ist so
scharf, daB® ich mich daran
verletzen kt’}nme"

Die Monate vergehen, die Haare wachsen




te und deren Metastasen erst mehr als
zwei Jahre nach der Operation dia-
gnostiziert worden sind. Im Mittel
bleiben sie dann zwolf Monate lang
von Krebsfolgen, etwa von Schmer-
zen oder Knochenbriichen, verschont.
Wachsen die Tochtergeschwiilste wei-
ter, helfen oft milde Zellgifte gegen
Beschwerden wie Fliissigkeitseinlage-
rungen an Rippenfell oder Herzbeu-
tel. Auch Frauen, bei denen sich be-
reits Metastasen in Leber oder Lunge
gebildet haben, erhalten eine Chemo-
therapie: Zytostatika wirken schneller
als Hormone. -

Erst seit kurzem setzen Arzte und
Forscher ihre Hoffnungen wieder auf
neue Medikamente gegen Brustkrebs.
Onapriston zum Beispiel tiberraschte
in ersten klinischen Studien durch ei-
ne tumorhemmende Wirkung. Es
blockiert, dhnlich der Abtreibungspil-
le RU 486, die Wirkung des Hormons
Gestagen und bringt Krebszellen da-
zu, ihre typische Struktur aufzugeben,
wodurch sie absterben. Der Natur-
stoff Taxol sorgt vor allem in den
USA fiir Aufregung: Er driingt Tumo-
ren der Eierstocke effektiv zuriick,
hat aber Nebenwirkungen wie andere
Zytostatika; gegen Brustkrebs wird er
zur Zeit erprobt.

Fiir die Lebensqualitéit der Frauen
bleibt aber entscheidend, wie die Me-
diziner vorhandene und neuent-
wickelte Wirkstoffe einsetzen. Das
Verhalten mancher Arzte macht eine
informierte Mitbestimmung der Frau-
en unmoglich, Andere reagieren hilf-
los: Vielen fillt es schwer, ihren Pati-
entinnen — und vielleicht auch sich
selbst einzugestehen, daBl die
Krankheit nicht mehr aufzuhalten sei.
Sie empfinden es als einfacher, den
Wiinschen der Frauen nachzu-
geben, die meist nach jedem Stroh-
halm greifen und dafiir unnotig
schwere Nebenwirkungen in Kauf
nehmen.

Wir Arzte haben die Verantwor-
tung, Frauen vor einer zu aggressi-
ven Behandlung zu beschiitzen®, be-
kennt Lutz Hoffmann. , Chemothera-
pie ist sinnlos, wenn die Metasta-
sen trotzdem weiterwachsen. Dann
brauchen die Frauen neben maxi-
maler Schmerzbekampfung vor allem
seelische Begleitung und Zuwen-
dung™ O

Die Wissenschaftsjournalistin Dr. Regina Lehr, 27,
arbeitet zur Zeit als Arztin in Munchen.
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Wiedergefundene L

Der Krebs
kéimpft sich
von Knoten zu
Knoten

ebensfreude kurz vor der Diagnose




66 Ein Geheimnis,

was fir ein Geheimnis dieses
Leben doch ist. Die Pflan-

zen wachsen. Im Garten hinter
unserem Haus sprieBt ein
Zentimeter hier, sprieBen drei
Zentimeter dor, und auch

ich vertindere mich: Der Krebs
kémpft sich vorwaris von
Knolen zu Knolen, bemer-
kenswert und doch gar nicht
bemerkenswer, wie der Som-
mer selbst. Nur eine neue

Wachstumsperiode. Ist

das Resignation? Ich hoffe
nicht. lch habe nicht vor,
kampflos aufzugeben, aber
ich sehe mich immer mehr als
Faden in einem riesigen und
kniglichen Wandbehang -
wichtig fur das Muster in der
Mitte, aber mit einem Ende,
einem Platz, einer kdrper-
lichen Bestimmung. ..
Niemand Ist etwas Beson-
deres, nicht wahr, wenn alles
gesagt und alles getan isl.
Und, naturlich, ist jeder von
uns etwas sehr Beson-

deres, sehr einzigartig, ge-
wichfig. Ich bedeute etwas. ..
Ich méchte heute abend

das Fenster offnen und das
hinausbriillen. Ich bedeute
etwas. Oder rausgehen

und neben den Pflanzen lie-
gen und es fliistern QQ

Dorothea Lynch starb gut
vier Jahre nach der Operation
im Alter von 38 Jahren.

Dref Jahre nach der Operation: Bei einer Nachsorge-Untersuchung finden die Arzte Metastasen




Unbeeindruckt von aller schulmedizinischen Skepsis vertraut sich eine wachsende Zahl

leib%’rzﬂeele
heilen

VON ANNETTE BOPP

Eine uralte Idee erlebt eine
glanzvolle Renaissance: Mehr
und mehr suchen Patien-

ten Linderung durch Metho-
den und Mittel, die jene
Selbstheilungskraft des Kor-
pers anregen, die schon
Hippokrates schiitzte und Pa-
racelsus als »inwendig

Arzt« beschrieb. Der traditio-
nelle Gedanke steckt hinter
einer verwirrenden Fiille alter-
nativer medizinischer Ver-
fahren, deren Schliisselinstru-
mente heilsame — hiufig
naturgegebene — Reize sind:
Kilte oder Wirme, Pflan-
zenelixiere oder Mineralien-
pulver, Bewegung, Licht
oder Schmerz. Damit wollen
Arzte und Heilpraktiker

den Organismus aus der
Reserve locken, dessen
Abwehr stiirken und aus dem
Rhythmus geratene Regel-
kreise wieder einstellen.
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Solche unkonventio-

nellen Heilweisen fordern
vom Patienten Geduld,

vom Therapeuten Erfahrung
und Einfiihlungsvermogen,
aber auch Kenntnis der
eigenen Grenzen. Die Schul-
medizin widmet der er-
staunlichen Eigenleistung
des Organismus wenig
Aufmerksamkeit. Sie kriti-
siert vor allem, daf} die
Wirksamkeit der unkonven-
tionellen Verfahren nicht
nachgewiesen sei.
Tatsdchlich konnen vor

den Augen strenger Bio-
statistiker nur wenige

der ohnehin seltenen Stu-
dien bestehen. Doch

auch Naturheilkundler
geben zu: Wenn die
alternativen Methoden, von
denen im folgenden einige
vorgestellt werden, sich
durchsetzen sollen, muf
ihr Erfolg wissenschaft-

lich belegt werden.

Homéopathie

Die rund 200 Jahre alte hom&opathische
Heilkunst ruht auf zwei Saulen: der Simile-
Regel und der Potenzierung, Der Simile-
Regel zufolge heilt eine Substanz bei ei-
nem Kranken die Symptome, die sie bei ei-
nem gesunden Menschen hervorruft. Ahn-
liches hilft gegen Ahnliches, formulierte
Samuel Hahnemann (1755-1843), der Be-
griinder der Homoopathie. Er war bei ei-
nem Selbstversuch auf das Phidnomen ge-
stofen: Nachdem er in gesunder Verfas-
sung das Malaria-Mittel Chinin geschluckt
hatte, plagten ihn malariaihnliche Be-
schwerden.

Das Potenzieren resultiert aus Hahne-
manns Annahme, daB Stoffe in hoher Ver-
diinnung starker wirken als in konzen-
trierter Form. Ein Ursubstrat - gewonnen
aus Pflanzen. Mineralien, aber auch
Schleim oder Eiter — wird deshalb Stufe
um Stufe mit Alkohollésung oder Milch-
zucker vermengt und dann verschiittelt
oder verrieben. Die Homdopathen arbei-
ten dabei in Zehner(D)- oder Hunderter-
schritten (C), manchmal auch im Verhalt-
nis 1:50 000 (LM). Fiir Tropfen der Potenz
D4 zum Beispiel verdiinnen sie die Ur-
tinktur in vier Schritten jeweils eins zu
zehn,

Die Medikamente sollen die Lebens-
krifte wieder ins Lot bringen, die nach
Hahnemanns Lehre bei einer Krankheit
aus der Balance geraten sind. Dabei ver-
ordnen Homdoopathen bei den gleichen
Symptomen manchmal durchaus unter-
schiedliche Arzneien. Denn neben den
Beschwerden beziehen sie in eine Diagno-
se auch Personlichkeit, Biographie und Le-
bensumstinde des Patienten ein.

Die Homoopathie stoBt besonders aus
einem Grund auf Unverstindnis und
vehemente Kritik: Sie widerspricht dem
naturwissenschaftlichen Weltbild. Ein
Fldschchen mit einer Arznei in einer Po-
tenzierung von D24 enthélt nach den Re-
geln der Chemie kein einziges Wirkstoff-
molekiil mehr. Eine favorisierte, aber un-
belegte Theorie erklért die Kraft solcher
Arzneien mit chemisch-physikalischen
Anderungen im Losungsmittel: Beim Ver-
schiitteln prigten die Substanzen dem
Wasser/Alkohol-Gemisch ihre Informa-
tion ein.




von Patienten unorthodoxen Heilverfahren an '_l .TE

Einige Wissenschaftler haben versucht,
die Wirkung und die Wirksamkeit von
Homdopathika nachzuweisen. Tatséchlich
ergaben Tierversuche, daB ausgewihlte
hochverdiinnte Priparate die Biochemie
von Zellen beemflussen kinnen. Aber da-
mit ist noch nicht die Heilkraft der Tinktu-
ren erklirt,

Die Resultate klinischer Tests sind
widerspriichlich. Dies zeigt eine Uber-
sicht von Epidemiologen der niederlindi-
schen Universitat Limburg in Maastricht:
Sie werteten 107 Studien iiber die homdo-
pathische Therapie von Erkéltungen. Heu-
schnupfen oder Migridne aus. Zugunsten
von Hahnemanns Heilkunde fielen 81
Untersuchungen aus, von denen jedoch
viele geringe wissenschaftliche Qualitit

:HMMM‘H:& ’
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hatten. Die recht hohe Zahl positiver | Diesem Phdnomen ging Huneke weiter

Resultate ist sogar mit doppelter Vorsicht
7u genieBen: Experten halten die MeB-
skala der Niederlinder fiir fragwiirdig,
(Informationen bei: Deutscher Zentral-
verein Homdoopathischer Arzte, c/o Dr.
Heinrich Kuhn, Alte Steige 3., W-7272
Altensteig)

Ein Verschen gebar die Neuraltherapie:
1925 spritzte der Arzt Ferdinand Huneke
seiner migranegeplagten Schwester ein
Rheumamittel in die Vene statt in den
Muskel. Innerhalb von Sekunden waren
ihre Kopfschmerzen wie weggeblasen,

Potenzieren: Homdopathen verdiinnen ihre Mittel mitunter milliardenfach

nach und entwickelte daraus das neue
Heilverfahren.

Bei der Neuraltherapie injiziert der
Arzt oder Heilpraktiker ein Betdubungs-
mittel — meist Procain oder Lidocain - in
oder um schmerzende Korperstellen oder
~Storfelder”: kleine oder grofie Narben,
verheilte Knochenbriiche, Zahnwurzeln,
Mandeln oder den Nabel. Sie konnen an
Ort und Stelle Beschwerden hervorrufen,
aber auch in fernen Korperregionen. Stér-
felder hemmen dabei, so eine Hypothese,
die Erregungsleitung im vegetativen Ner-
vensystem, das Lebensfunktionen wie At-
mung und Verdauung reguliert. Das Be-
tdubungsmittel soll diese Blockade behe-
ben. Bei manchen Patienten geniigt dazu
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Tiefe Stiche gegen
Rheuma, gesunder Rhythmus
fiir die Einheit der vier

£ T ||| .'_I, "

Injizieren: Neuraltherapeuten spﬁtzen
Betdubungsmittel in »Storfelders

ein Spritz-Impuls, andere erfahren Linde-
rung erst nach mehreren Injektionen.

Bislang konnten Wissenschaftler nicht
nachweisen, wie Neuraltherapie wirkt.
Fiir die Effizienz der Methode liegen
hauptséchlich Berichte iber individuelle
Heilerfolge vor. Gegen chronische
Schmerzen, Migrine und Rheuma wen-
den indes auch Schulmediziner das Ver-
fahren an.

Gefihrlich ist die Methode in den Hién-
den unerfahrener Arzte und Heilprakti-
ker. Denn die Nadeln werden bis zu zwolf

Zentimeter tief in den Korper gestochen. |

Bei Injektionen nahe der Wirbelsdule dro-
hen Liahmungen. Trifft der Therapeut ei-
ne Ader, kann der Kreislauf kollabieren,
das Herz zu flattern beginnen oder gar
aussetzen. (Informationen bei: Internatio-
nale medizinische Gesellschaft fiir Neu-
raltherapie nach Huneke, Bismarckstr. 3,
W-7290 Freudenstadt)

Rudolf Steiner (1861-1925) und die nie-
derldndische  Arztin  Ita Wegmann
(1876-1943) verstanden das von ihnen in
den zwanziger Jahren begriindete Medi-
zinsystem nicht als Konkurrenz, sondern
als Erweiterung herkommlicher Heilver-
fahren. So halten es seritse anthroposo-
phische Arzte noch heute. Beispielsweise
behandeln sie einen Patienten mit zu ho-
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»Wesensglieder«

Harmonieren: Eurythmie flir Gesunde, Heil-Eurythmie fir Kranke

hem Blutdruck durchaus mit chemisch-
synthetischen Medikamenten. Dariiber
hinaus aber verordnen sie ihm homdopa-
thische oder spezielle anthroposophische
Arzneien, Wickel, Einreibungen, Ent-
spannungsiibungen, Heil-Eurythmie oder
setzen auf kiinstlerische Therapien: Ma-
len, Plastizieren, Musizieren.

Anthroposophen erkennen im Men-
schen vier Wesensglieder: den physischen
Leib, die Lebenskriifte, die Seele und das
iibergeordnete geistige Ich. Alle vier sind
miteinander verwoben. Wenn die Harmo-
nie gestort wird, ein Element die anderen
unterdriickt, bricht nach Rudolf Steiners
Lehre Krankheit aus.

Anthroposophische Medikamente, ge-
braut aus Pflanzen, Mineralien oder Me-
tallen, sollen die vier Wesensglieder ord-
nen. Aus dem Arzneischatz sind die gegen
Krebs eingesetzten Mistelprdparate am
bekanntesten — und am besten untersucht:
[nhaltsstoffe der alten Heilpflanze hem-
men im Reagenzglas das Wachstum von
Tamorzellen und stimulieren die Abwehr
des Organismus. Ob Mistelausziige das Le-
benvon Tumorpatienten verlangern, ist bis-
lang ungeklart. Sie verbessern allerdings
die Lebensqualitidt wiihrend des schweren
Leidens. (Informationen bei: Verein fiir
ein erweitertes Heilwesen, Johannes Kep-
ler Str. 58, W-7263 Bad Liebenzell 3)
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Kalte Giisse gegen
schlappe Korper, aggressives Gas fiir
eine bessere Durchblutung der
feinen Gefille

T
il

Am Anfang stand eine RoBkur: Mit Bi-
dern in der eiskalten Donau kurierte sich
der bettelarme Theologiestudent Sebasti-
an Kneipp (1821-1897) selbst von seiner
Tuberkulose. Nach dieser Erfahrung ent-
wickelte der katholische Pfarrer Schritt
fur Schritt ein umfassendes Behandlungs-
system. Noch heute sind Kneippkuren auf
dessen fiinf Grundregeln aufgebaut: den
Korper mit Wassergiissen und Béidern ab-
hérten, sich viel an der frischen Luft bewe-
gen, die Heilkraft von Pflanzen nutzen,
gesund essen und ein geordnetes Leben
fiihren.

Abwechslungsreiche, iiber ~ mehrere
Wochen in ihrer Intensitit gesteigerte
Reize sollen das vegetative Nervensystem
anregen, hormonelle Regelkreise in
Schwung bringen und das Zusammenspiel
der Organe harmonisieren. Wasseranwen-
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dungen zum Beispiel férdern die Durch-

Siimulieren; Kneipp-Arzte setzen auf den Reiz vbn Kaltem und warmem Wasser

blutung an Ort und Stelle, kénnen aber
auch andere Korperteile gezielt ansteu-
ern: Warme FuBbider etwa erweitern die
Blutgefifle in der Nasenschleimheit und
lindern damit Erkiltungen.

Die fiinf Elemente der Kneipptherapie
konnen bei akuten, schweren Leiden nur
hilfreiches Beiwerk sein. Wer cine Opera-
tion hinter sich hat, erschopft oder chro-
nisch krank ist, dem helfen die Methoden
des erfindungsreichen Pfarrers indes oft.
Wie sich dic KurmaBnahmen zum Ge-
samtnutzen addieren, ist wissenschaftlich
schwer aufzudréseln. Der heilsame Effekt
einzelner Praktiken ist jedoch von der
Schulmedizin anerkannt. Wassergiisse
normalisieren Kérperfunktionen wie Ver-
dauung, Blutdruck und Herzfrequenz. Sie
stimulieren die Abwehrkriifte des Orga-
nismus und machen ihn damit weniger an-
fallig fiir Infektionen. (Informationen bej:
Kneippbund, Adolf-Scholz-Allee 6, W-
8939 Bad Worishofen)

Inhalieren: Sauerstoff-Mediziner behandeln
Kranke auch in Uberdruck-Kammern

Sauerstoff gilt als Lebenselixier, seit
Forscher seine Bedeutung fiir die belebte
Welt entdeckt haben. Er steht samt dem
Ozon - einem duBerst giftigen Gas aus drei
Sauerstoffatomen —im Zentrum einer Rei-
he von Heilverfahren. Beide Substanzen
sollen die Durchblutung, vor allem in fei-
nen GefiBen, fordern und chronische
Leiden lindern, etwa Asthma oder Aller-
gien.

Bei der Ozontherapie nimmt der Arzt
dem Patienten Blut ab, verschiittelt es mit
dem aggressiven Gas und injiziert es er-
neut. Oder er leitet die Substanz in einen
Plastikbeutel iiber offene Wunden oder
bestreicht diese mit ozonisiertem Olivendl,
Ozonreiches Wasser soll Zahnfleisch oder
Harnwege desinfizicren oder Magen und
Darm sanieren.

Bei der . himatogenen Oxidationsthe-
rapie” (HOT) wird Blut mit reinem Sauer-
stoff aufgeschdumt, mit ultraviolettem
Licht bestrahlt und zuriickgespritzt.

Bei der Sauerstoff-Mehrschritt-Thera-
pie, in den siebziger Jahren von dem Phy-
siker Manfred von Ardenne entwickelt,
schluckt der Patient einen Medikamenten-
cocktail aus den Vitaminen B, und C
sowie Magnesiumsalz und Dipyridamol.
Uber eine Nasensonde atmet er dann zwei

GEO 137



Stunden lang mit Sauerstoff angereicherte
Luft ein, fihrt anschlieBend Rad oder
joggt. Viele Therapeuten lassen ihre Kli-
enten wiihrend der Inhalation auch auf ei-
nem Band laufen oder auf einem Rad-
Heimirainer strampeln.

Bislang haben nur wenige Wissen-
schaftler untersucht, wie Ozon- oder Sau-
erstofftherapien wirken und ob sie tatsich-
lich helfen. Manche Studien widerlegen
gar gangige Hypothesen tiber die Wirkung,
So steigt der Sauerstoffdruck in den Arte-
rien bei einer Mehrschritt-Therapie kei-
neswegs dauerhaft an, sondern nur fiir ei-
nige Minuten. (Informationen bei: Arztli-
che Gesellschaft fiir Ozontherapie, Nord-
ring 8, W-7557 Iffezheim; Internationale
arztliche Arbeitsgemeinschaft fiir HOT,
Friedrichshafener Str. 1, W-8990 Lindau;
Arztegesellschaft fiir Sauverstoff-Mehr-
schritt-Therapie, Harburger Ring 10, W-
2000 Hamburg 90)

Ayurveda, wortlich tibersetzt ,,die Wissen-
schalt vom Leben®, ist die traditionelle
Heilkunst Indiens. Dort prakiiziert heute
rund die Hilfte der Arzte nach der mehr
als 3000 Jahre alten Anleitung fiir eine
Existenz im Einklang mit den kosmischen
Gesetzen.

Mit einer grofien Palette von Arzneien —
angerithrt aus Pflanzen, Metallen und
Mineralien -, mit Fastenkuren, Aderlds-
sen, Einldufen, Yoga oder Musiktherapie
beeinflussen Ayurvedisten, so die Vorstel-
lung, die drei Korpersifte Vata, Pitta und
Kapha. Deren Disharmonie fithre zu
Krankheit. Vata steuert Aktivitdt und Be-
wegung. Pitta regelt Verdauung, Stoff-
wechsel und Wirmehaushalt. Kapha be-
einfluBt die Korperfliissigkeiten und das
Abwehrsystem.

Die ayurvedische Lehre schreibt jedem
Saft spezielle Eigenschaften zu: Vata bei-
spielsweise ist trocken, leicht, rauh, kalt,
schnell und beweglich. Im Uberschufl
kann es den Schlaf stéren und nervs ma-
chen. Um Vata zu beruhigen, verordnet
ein Arzt Behandlungen mit schwerem, er-
hitzendem Krauterdl. Die Diagnose stellt
ein Ayurvedist mit allen Sinnen: Er
schmeckt, riecht, fiihlt, sicht und hort. Er
analysiert, ob der Puls eines Patienten
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gegen irdische Leiden, sinnliche Kuren
fiir die Harmonie der drei

Korpersifte

Regulieren: Ayurvedisten beruhigen nerviise Patienten mit schwerem Krauter-0

rast, stolpert, hiipft oder peitscht. Er priift
Geruch und Farbe des Urins oder studiert,
wie sich ein Oltropfen darin verhilt.

Arzte und Pharmakologen bemiihen
sich, die jahrtausendealten Erfahrungen
mit Ayurveda wissenschaftlich abzusi-
chern. Die vielseitige Medizin hat sich da-
bei gegen einige Leiden als wirksam her-
ausgestellt, etwa gegen Herzrhythmus-
storungen, Magengeschwiire, Asthma

oder Arthritis. Wer sich hierzulande Hilfe
von der uralten Heilkunst erhofft, steht
freilich vor der Frage: LBt sich ein Medi-
zinsystem von der einen in die andere Kul-
tur verpflanzen, ohne daB es seinen Zau-
ber verliert und damit einen Teil seiner
Wirksamkeit? (Informationen bei: Deut-
sche Gesellschaft fiir Ayurveda, z. Hd. Dr.
Schiffler, Am Berg 11, W-4516 Bissen-
dorf?2) O




So wie der Name WELEDA fur eine
durch die Anthroposophie erweiter-
te Heilkunst steht, haben auch ihre
Bildzeichen eine tiefere Bedeutung.
Geschaffen wurden sie von Rudolf
Steiner, dem Begrinder der anthro-

posophischen Geistes-
wissenschaft.
Beide Zeichen bilden

sich aus dem Motiv des

Askulap-Stabs - seit
Jahrtausenden Symbol
der Arzte und Heilkun-
digen. Das Bild der

Schlange, die sich an
einem Stab aufrichtet,
bedeutet Weisheit, ihr
Anblick Heilung. Schon
in der griechischen
Sage findet Asklepios mit Hilfe
der Schlange Gesundheit spenden-
de Heilkrduter. Die beim Siegelzei-
chen nach oben hin mitschwingen-
den, in eine spiralférmige Einstl-
pung mindenden Linien symboli-
sieren Geben und Nehmen, Starke

g’< Wichtige Anregungen fiir die
Hausapotheke gibt der

WELEDA Ratgeber. Sie erhalten
ihn, wenn Sie uns den

ausgefiillten Coupon zusenden:
WELEDA AG, Postfach 1320,
D-7070 Schwdibisch Gmiind. (GWi)
Name

Strafie

PLZ, Ort

B HELRITTEL

Was |hnen die Bildzeichen der

WELEDA sagen wollen.

und Schwaéche,
empfangen.
Eine flachenhafte Variation des
Askulap-Stabs findet man auf den
WELEDA Heilmitteln. Hier neigt er
sich zum Winkel, der einen offenen
Raum schitzend (ber-
spannt. Seine blaue Far-
be gibt Halt und Ruhe,
mit dem dynamisch ge-
spannten [Bogen der
Schlangenform bildet er
ein harmonisches Gleich-
gewicht.

Dieses CGleichgewicht
ist zugleich Aufgabe
und Versprechen. So
sollen VVELEDA-Prépa-
rate, gemaB der anthro-
posophischen Menschen- und Na-
turerkenntnis, das verlorengegan-
gene Gleichgewicht des Menschen,
das ihn flr Krankheiten anfélli-
ger macht, wiederherstellen — und

woces oo \IUELEDA

prozeB fardern.
Im Einklang

Helfen und Hilfe

mit Mensch und Natur,.




»Wunderdroge« fiir die einen, » Teufelszeug« fiir die anderen: Kaum ein Medikament hilft so

Schaf;‘gn des
Erfolgs

Der Rontgen-Blick enthiillt die Ursache arthritischer Schmerzen: verformte und zerstorte Fingergelenke. Cortison verleiht neue Beweglichkeit
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vielfaltig und ist zugleich wegen seiner Nebenwirkungen derart gefiirchtet r"L‘

VON KIRSTEN BRODDE

aoul Dufy hatte sich schon fast
damit abgefunden. den Pinsel
tiberhaupt nicht mehr halten zu
konnen. Seit ihn entziindliches
Rheuma plagte, strahlten seine
Bilder kaum noch die Heiterkeit friiherer
Werke aus. Mit seinen verkriippelten Fin-
gern konnte er die Farbe nur noch breit und
ungelenk auf Papier und Leinwand strei-
chen,

Plotzlich jedoch schien ein neues Medi-
kament sein Leiden aufhalten zu kdnnen:
Als einen der ersten Patienten behan-
delten amerikanische Arzte den franzisi-
schen Maler Anfang 1950 mit Cortison.
Die ,Wunderdroge® verbesserte seinen
Zustand so drastisch und rapide. daB der
73jdhrige eine neue Schaffensperiode er-
lebte. Zeugnis davon legt ein Blumenbild
ab, das er ,La Cortisone" nannte,

Drei Jahre spiter, im Mirz 1953, wurde
Dufy zu einem der ersten Opfer des po-
tenten neuen Medikaments: Er starb an
einer akuten Blutung im Magen-Darm-
Trakt, ausgelost durch allzu hohe Dosen
der schmerzlindernden Acetylsalicylsdure
(., Aspirin™) - und des Cortisons.

Seitdem sind Glanz und Elend, spekta-
kuldrer Erfolg und dramatische Kompli-
kation in der Therapiegeschichte des kor-
pereigenen Hormons Cortison und seiner
chemischen Varianten untrennbar mitein-
ander verwoben: Kaum eine Arznei hat die
medizinische Praxis so radikal verindert, so
viele Leben gerettet und noch mehr Leiden
gelindert. 1991 wurden allein in Deutsch-
land 139 Millionen Tagesdosen verordnet,
die zumeist geschluckt oder gespritzt wur-
den; hinzu kamen mehrere hundert Millio-
nen Tagesdosen in Salben, Tropfen oder
Sprays. Aber kein Pharmakon ist wegen
seiner Nebenwirkungen bei Patienten so
geftirchtet und verrufen. Es dauerte Jahr-
zehnte, bis prézise Indikationen fiir die
Cortison-Therapie aus dem Dickicht von
Versuch und Irrtum heraustraten, bis sich
das Mittel vom Schrot zum Prizisionsge-
scholl wandelte.

Einerseits sind mit dem Medikament vie-
le, oft qualvolle Krankheiten zu bekdmp-
fen: Cortison-Spritzen verhelfen Rheuma-
tikern zu neuer Beweglichkeit; Cortison-
Inhalate lassen Asthmatiker wieder Luft
holen: Cortison-Salben trocknen dic Ekze-
me von Hautkranken aus; Cortison-Tablet-
ten unterdriicken bei Empfingern fremder
Organe die Abwehr gegen den eingepflanz-
ten Ersatz; Cortison-Infusionen bremsen
bei einer Chemotherapie den Brechreiz

von Krebskranken, steigern ihren Appetit
und heitern sie auf. Immer wieder ent-
decken die Mediziner neue Indikationen:
Nach schweren Riickenmarkverletzungen
1Bt sich ein Teil der Nervenfunktionen
durch unverziigliche Cortison-Behandlung
wiederherstellen. Und bei Frithgeborenen,
deren Lungen noch nicht ausgereift sind,
lindert Cortison das Atemnot-Syndrom.
Andererseits werden die Schattenseiten
des Wirkstoffs um so deutlicher. je linger er
genutzt und je hoher er dosiert wird: Voll-
mondgesicht, Biiffelnacken und Stamm-
fettsucht, Muskelschwiiche und Bluthoch-
druck sind mogliche Folgen der Therapie.
Aber auch Diabetes, Akne, Dehnungsstrei-
fen auf der Haut, zunehmende Behaarung,
Odeme oder Stoffwechselstorungen treten
auf. Noch ernster, weil zum Teil unumkehr-
bar, sind schwere Psychosen, Knochenzer-
storung durch Osteoporose, Linsentriibung
und gestortes Wachstum bei Kindern,
~Erwiinschtes ist bei der Cortison-Be-
handlung untrennbar mit Unerwiinschtem
verbunden®, sagt der Augsburger Experte
Hanns Kaiser und fait damit iiber 40 Jahre
personlicher ~ Therapie-Erfahrung  zu-
sammen. Um medizinische Effekte zu er-
reichen, miissen, erklart der Pionier der
Cortison-Forschung, die Patienten erheb-
lich mehr von dem korpereigenen Stress-
Hormon bekommen, als sie selbst téglich in
der Nebennierenrinde produzieren. Da-
durch werden die Leiden gelindert, aber
das Uberangebot stort das hormonelle
Gleichgewicht, woraus die ,,unerwiinsch-
ten* Folgen resultieren — von ,,Nebenwir-
kungen* mag Kaiser darum nicht sprechen.

Uiberdosis als Therapiekonzept

Doch die Uberdosis als Therapiekon-
zept stand Keineswegs am Anfang der
Cortison-Forschung: Den Patienten von
Thomas Addison hitte 1855 schon eine
einfache Dosis des lebenswichtigen Hor-
mons geniigt. Damals hatte der Londoner
Arzt erstmals beschrieben, welche Folgen
ein Ausfall der Nebennieren hatte. , Mor-
bus Addison™ verlief stets todlich, die spi-
tere Behandlung mit Extrakten aus den
tierischen Organen half nur kurzzeitig,

Erst in den dreiBiger Jahren kamen drei
Wissenschaftlerteams auf die Idee, den
fraglichen Stoff nicht im Mark der Neben-
nieren, sondern in deren Rinde zu suchen.
Im Jahre 1936 gelang es dann Edward Ken-
dall von der Mayo-Klinik in Rochester im
US-Bundesstaat Minnesota, unter anderem
das ,, 17-Hydroxy-11-dehydro-corticosteron*
zu isolhieren, dessen komplizierter Name
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spiter zu ,Cortison verkiirzt wurde. In-
zwischen steht diese Bezeichnung im all-
gemeinen Sprachgebrauch auch fiir samt-
liche chemische Abwandlungen dieses
Hormons.

GroBere Mengen fiir die Behandlung
von Addison-Patienten zu gewinnen er-
wies sich jedoch als aufwendig. Denn um
ein Gramm zu extrahieren, brauchte Ken-
dall 500 Kilogramm Nebennieren - die
Organe von 20 000 Rindern. Das horrend
teure Verfahren drohte, die biologische und
klinische Erprobung der Substanz zu
blockieren.

Die synthetische Herstellung des Hor-
mons wire wohl kaum mit groler Energie
erforscht worden, wenn der US-Geheim-
dienst 1940 nicht eine Fehlinformation
verbreitet hitte: Angeblich erlaubte Cor-
tison den Piloten der deutschen Luftwaffe,
in besonders grofer Hohe zu fliegen.
Zwar wurde das daraufhin eingerichtete
Kriegsforschungsprogramm schon Mitte
1944 wieder gestoppt, doch Kendalls
Team arbeitete gemeinsam mit dem ame-
rikanischen Pharmakonzern Merck & Co.
weiter — und synthetisierte zwei Jahre spé-
ter Cortison aus Rindergallensiiure.

Cortison im Wahlkampf

Zu diesem Zeitpunkt hatte die Firma
bereits etliche Millionen Dollar in die For-
schung investiert. AuBer der Behandlung
von jihrlich 800 neu erkrankten Addison-
Patienten in den USA war jedoch kein
Geschift abzusehen. Einer jener vom To-
de Bedrohten hief John Fitzgerald Ken-
nedy: Weil der spatere Prasident die neue
Arznei schon kurz nach ihrer Synthese be-
kam, konnte sein Leiden wihrend des
Wahlkampfes 1960 und seiner Amtszeit
als ,geringfiigige Unterfunktion der Ne-
bennieren* heruntergespielt werden.

Das Wagnis machte sich fiir Merck &
Co. schnell bezahlt: 1948 stieB der Rheu-
matologe Philip Hench von der Mayo-Kli-
nik das Tor zu den groBien Mirkten auf
Am 21, September des Jahres injizierte er
— auf einen Verdacht hin - einer Patientin
mit chronischer Polyarthritis Cortison.
Mrs. G., deren Gelenke zuvor zum Teil
geschwollen und nur unter Schmerzen zu
bewegen waren, konnte bereits nach vier
Tagen ihre Hand wieder tiber den Kopf
heben. Eine Woche nach der ersten Sprit-
ze ging sie drei Stunden lang einkaufen.

Als die Forscher im April 1949, ohne
die heute iiblichen klinischen Tests, mit ih-
rer Entdeckung an die Offentlichkeit gin-
gen, schlug die Meldung von der sagenhaf-
ten Wirkung des Cortisons wie eine Bom-
be ein. Boulevardzeitungen erklirten das
Schicksal Rheuma vollmundig fiir ,be-
siegt®, selbst eher trockene Berichterstat-
ter der medizinischen Fachpresse spra-
chen von ,dramatischen Resultaten®.
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Anfang

und Ende einer

Schaffens- »=
periode

Schon 1950 wurden Kendall, Hench und
der Ziricher Mit-Entdecker Tadeusz
Reichstein mit dem Nobelpreis ausge-
zeichnet. i

Die Euphorie verfiihrie viele Arzte zu
wildem Ausprobieren. Die Vielfalt der
Wirkungen, die sich bald zeigte, elektri-
sierte die Mediziner. Und so wuchs auch die
Liste angeblicher Indikationen: Selbst
Depressionen zu kurieren erschien mog-
lich. Dagegen blieb das Ringen um eine
Theorie sowie eine Antwort auf die Frage:

| Warum tiberhaupt und wie hilft das Me-

dikament?* weit hinter dem therapeuti-
schen Einsatz zuriick. Bis heute ist der
Wirkungsmechanismus nicht endgiiltig ge-
kldrt - trotz vier Jahrzehnten Forschung
und Erfahrung mit Millionen von Patien-
ten.

Dann schwang das Pendel zuriick.
Nachrichten iiber Cortison-Schiaden wie
Bluthochdruck, Diabetes oder extreme

Dankbar, seine verkrummten Hande wieder bewegen zu konnen, malte Raoul Dufy

Wassereinlagerungen folgten den Erfolgs-
meldungen auf dem Fufie. ,Die Wunder-
droge wurde zum Teufelszeug®, resiimiert
Hanns Kaiser, der als junger Arzt viele
Therapie-Opfer gesehen und behandelt
hat. Ein Jahrzehnt nach der spektakuliren
Premiere sprachen vor allem die Arzte
selbst weniger von den faszinierenden Ef-
fekten als von den verheerenden Neben-
wirkungen.

Dabei waren sich Pioniere wie Hench
von Beginn an der bis heute giiltigen The-
rapiegrenzen bewuBt gewesen: Cortison
lindert oder stoppt zwar prompt die Sym-
ptome, heilt den Patienten aber nicht;
nach dem Absetzen kommt es zu Riickfil-
len. Doch ihre Warnungen verhallten.
Der Markt, schreibt der Arzt Norbert
Klinkenberg in seiner Geschichte des Cor-
tisons, orientierte sich weniger an Vor-
sichtsregeln als an {iberzogenen Erwar-
tungen.

Das
Gesicht
verréit die
Medizin

Georges Pompidou,
dem franzosischen Pra-
sidenten von 1969

bis 1974, war die Corti-
son-Behandlung an-
zusehen: Das »Vollmond-
gesicht« ist eine typi-
sche Nebenwirkung. In
reiner Form bildet das
korpereigene Hormon
bizarre Kristalle, die
unter dem Mikroskop
sichtbar werden



das Blld »La Comsone« Drei Jahre spater starb er —auch das war eine Folge der Theraple

Von fatalen Therapiefolgen aufgeriit-
telt, begannen Mediziner und Industrie an
Strategien zu feilen, um die Nebenwirkun-
gen einzudimmen. Vier Trends bestim-
men die Therapie heute:

@ Strengere Indikationsstellung: Die Zei-
ten, in denen Cortison wahllos verordnet
wurde, sind vorbei. Infektionskrankheiten
wie Virus-Hepatitis gehéren lingst nicht
mehr zum Einsatzgebiet. Selbst in der
Rheumatologie sind die Mediziner vor-
sichtiger geworden. Chronische Polyar-
thritis allerdings, eine héufige entziindli-
che Rheumaform, gilt in vielen Fillen im-
mer noch als Grund fiir eine langfristige
Cortison-Therapie.

® Bessere Applikationsformen: Lokal
wirksame Priparate, die betroffene Kor-
perpartien direkt erreichen, reduzieren
den hormonellen Rundumschlag im Orga-
nismus. Wenn etwa Asthmatiker Cortison
via Zerstduber tief einatmen, landet der
Lowenanteil des Wirkstoffs nur dort, wo
er wirken soll: auf der entziindeten Bron-
chialschleimhaut. Am stérksten ist zwei-
fellos die Dermatologie von der lokalen
Anwendung gepriigt worden. Die clegante
Methode hat hier allerdings oft zu einem
gefdhrlichen Reflex gefiihrt: ,Bei Haut-
krankheit Cortison-Salbe verordnen!*

@ Verinderte Einnahmerhythmen: Seit
Mitte der sechziger Jahre nehmen Patien-
ten die Gesamtdosis nicht mehr iiber den
Tag verteilt, sondern frith morgens auf
einmal. Sie imitieren damit den korperei-
genen Rhythmus, weil zu dieser Tageszeit
das meiste Cortison ausgeschiittet wird.
Als noch schonender erwies sich, jeden
zweiten Tag die doppelte Ration zu
schlucken. Und um Storungen ihres
Wachstums zu begrenzen, nehmen Kinder
und Jugendliche ihre Cortison-Dosis an
drei Tagen nacheinander und pausieren
dann vier,

-5;1- @,—- R*ﬂﬂw_‘_ﬂr

@® Hoch dosierte StoBtherapien und nied-
rig dosierte Dauerbehandlungen: Akute,
lebensbedrohliche Krankheiten wie einen
allergischen Schock oder ein Hirnédem
bekidmpfen erfahrene Therapeuten mit
kurzen, aber exzessiven Cortison-StoBen
von bis zu 1000 Milligramm téglich. Bei
chronischen Leiden dagegen, die oft eine
lebenslange Behandlung erfordern, setzen
die Arzte vermehrt auf eine ,Low-dose-
Therapie®. Jiingst zeigte eine kanadische
Studie, daB sogar Gaben von nur drei-
einhalb Milligramm téglich gegen chroni-
sche Polyarthritis wirken. Um solche — von
manchem Forscher spottisch als ,homoo-
pathisch* eingestuften — Minidosen zu er-
reichen, verordnen Mediziner eine héhere
Anfangsration, die dann langsam gesenkt
wird,

Eine Mini-Pille senkt das Risiko

+Leider setzen sich gerade solche Er-
kenntnisse hierzulande nur schleppend
durch®, klagt der Augsburger Experte
Hanns Kaiser. Immerhin hat der h:e‘nge
Marktfiihrer, die Firma E. Merck, inzwi-
schen eine Ein-Milligramm-Tablette in die
Apotheken gebracht, die das langsame Ab-
senken und die Mini-Dosen tiberhaupt erst
ermdglicht. Das Risiko einer Knochenzer-
stérung durch Osteoporose etwa, sagt Kai-
ser, lasse sich dadurch entscheidend verrin-
gern,

Diesen Therapie-Fortschritt haben ilte-
re Rheuma-Patienten am eigenen Leib er-
lebt. ,Seit iiber 20 Jahren schlucke ich
Cortison-Tabletten®, erzahlt die 69jihrige
Emmi Bostelmann. Anfangs waren es 16
Milligramm pro Tag, heute reichen fiinf.
Ein aufgedunsenes Gesicht, das sie friiher
manchmal quilte, braucht die Rentnerin
deshalb heute nicht mehr zu fiirchten.
wAber es drgert mich, da meine Ver-

wandten und Freunde Schreckensschreie
ausstoBen, wenn ich das Wort Cortison
ausspreche.”

Als Grund fiir diese Ablehnung sieht
Hanns Kaiser irrationale Angst: . Die
Therapie ist doch heute so entschirft, daB
es keinen Grund fiir Verweigerung mehr
gibt*, sagt er. .Trotzdem kommt es immer
wieder vor, daB Asthmakranke ihr Leben
riskieren, und Rheumatiker schwere Ge-
lenkzerstorungen in Kauf nehmen, nur
weil sie kein Cortison einnehmen wollen.
Kaiser wei} freilich auch, daf die Ergeb-
nisse der Forschung an vielen niedergelas-
senen Kollegen vorbeigehen. Weiterbil-
dung fiir die oftmals nur méBig informierte
Arzteschaft sei bitter notig.

Geschult aber werden vor allem die Pa-
tienten - und dabei denkt die Pharmain-
dustrie nicht zuletzt auch an die Sicherung
des Marktes. SchlieBlich setzen alle Cor-
tison-Hersteller zusammen hierzulande
jahrlich mindestens 200 Millionen Mark
mit dem Hormon um. ,Wir wollen nicht
mehr nur die Hardware Cortison liefern®,
sagt Maria Bleser-Nadig, bei E. Merck fiir
Marketing zustindig, .sondern auch eine
sinnvolle Software* Mit Arzten, Be-
wegungstherapeuten, Krankengymnasten,
Psychologen und Patienten hat der Darm-
stadter Hersteller ein Kursprogramm fiir
Kranke mit chronischer Polyarthritis ent-
wickelt. Eine Anleitung zur psychischen
Schmerzbewaltigung gehdrt ebenso dazu
wie Information tiber Fiir und Wider einer
Cortison-Therapie. Acht Pilotprojekte
unter Schirmherrschaft der Deutschen
Rheuma-Liga laufen bereits, ebenso die
Erprobung des Programms in einigen Spe-
zialkliniken.

Die Experten sind sich einig: Auf-
klirung iiber Cortison bleibt notig, denn
eine Alternative ist nicht in Sicht. Léngst
haben Mediziner und Industrie die Hoff-
nung auf ein Cortison ohne Nebenwirkun-
gen aufgegeben. |40 Jahre Basteleien am
Molekiil, bilanziert der Erlanger Phar-
makologe Kay Brune, ,haben gezeigt, daf
die phantastischen Erfolge des Cortisons
nicht zum Nulltarif zu haben sind.*

Patienten, die wie Heike Wilken le-
benslang auf das risikoreiche Medikament
angewiesen sind, bleibt daher nur, in Cor-
tison Freund und Feind zugleich zu sehen,
Seit einer Nierentransplantation schluckt
die Hamburgerin tiglich cinen Medika-
menten-Cocktail mit hohen Dosen Corti-
son, um die korpereigene Abwehr in
Schach zu halten. Seitdem steht die
28jihrige jeden Morgen vor dem Spiegel
und zupft sich mit einer Pinzette Barthaa-
re aus dem Gesicht. ,Manchmal fiihle ich
mich wie ein Pelztier”, sagt sie, ,.aber dann
troste ich mich: Das bichen ,Flaum* ist
die neue Niere doch allemal wert O

Dr. Kirsten Brodde, 2B, lebt als freie Wissen-
schaftsjournalistin in Hamburg.
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Wer den Regenwald zer-
stort, vernichtet eine Apo— -
theke. Sagen Forscher wie der New Yorker Bo-
taniker Michael Balick, die dort neue Heilmittel
‘suchen und darum auch das jahrhundertealte
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VON CHRISTOPHER SCHRADER

as mit der ,,Apotheke Regen-
wald* hatte der Besucher of-
fenbar etwas zu wortlich ver-
standen. Doch wer kdnnte ihm
seine Ungeduld verdenken:
Wuchsen denn nicht hier, mit-
ten in der Bronx, im Gewichshaus des
New York Botanical Garden, Medizin-
pflanzen der Tropen, wihrend seine
krebskranke Frau und er auf eine Rettung
hofften, die kein Arzt mehr gewihren
konnte? Und waren nicht zwei erfahrene
Heilerinnen aus dem mittelamerikani-
schen Kleinstaat Belize zu einer Konfe-
renz iiber ,Heilende Pflanzen* in das
Dschungel-Imitat gekommen?

Also flehte der Mann um Hilfe, ja, er
verlangte sie: ,Ich bin iber hundert Mei-
len weit gefahren, um eine Arznei fiir mei-
ne Frau zu bekommen. Sie miissen mir sa-
gen, wie ich sie heilen kann.*

Mit seinem Ansinnen befindet sich der
Mann in bester Gesellschaft. Auch renom-
mierte Mediziner und Pharmakologen
hoffen, in der Pflanzenwelt Substanzen zu
finden, aus denen sie irgendwann Arznei-
mittel gegen heute noch unheilbare Lei-
den entwickeln konnen. Um ihre Roh-
stoff-Palette entscheidend zu vergréBern,
besinnen sie sich auf die Erfindungsgabe
der Natur, die viel mehr wirkmichtige
Substanzen hervorgebracht hat, als sich im
Chemie-Labor je synthetisieren lieBen.

Eine der Pflanzen, die ihre Hoffnungen
nihren, sprieBt beispielsweise in der
Pflanzen-Ausstellung ,.Griine Schitze®,
die Michael Balick als Instituts-Direktor
am New York Botanical Garden (NYBG)
organisiert hat: Die Blatter des Immer-
griins mit dem botanischen Namen Catha-
ranthus roseus enthalten unter anderem
das Zellgift Vincristin, dessen Anwendung
die Uberlebensrate bei Kindern mit Leu-
kidmie von 20 auf tiber 80 Prozent vervier-
facht hat.

Auf der Suche nach dhnlich potenten
Gewichsen durchforsten Pharmaforscher
planméBig vor allem die ,, Apotheke Re-
genwald®, wie die bedrohten Okosysteme
der Tropen und Subtropen oft genannt
werden (siehe auch GEO Nr. 6/1992:
~Heilkraft aus dem griinen Universum®).
Dabei machen sie sich mit - allerdings um-
strittenen — Hochrechnungen Mut. Zum
Beispiel: Weniger als ein halbes Prozent
der iiber 250000 Bliitenpflanzen-Spezies
sei bisher vollstindig pharmakologisch
untersucht worden, aber etwa ein Viertel
aller verschriebenen Medikamente in den
USA beruhe auf Bestandteilen dieser Ge-
wachse. Schon die Statistik lege also wei-
tere Treffer nahe.
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Brasilianischen
Heilkundigen ist
die Kraft von Pilo-
carpus jaborandi |

seit langem vertraut:
Die Pflanze enthilt
einen Stoff, mit dem
heute die Augen-
krankheit griiner Star
behandelt wird

Maya-Gattin fx Chel

Seit 1986 beteiligt sich auch das Natio-
nale Krebsforschungsinstitut der USA
(NCI) an der Jagd auf pflanzliche Mo-
lekiile aus tropischen Zonen, die gegen
Audsviren und Krebszellen wirken. Die
Experten des NCI haben ein weites Netz
ausgeworfen: Sic testen bekannte und
noch unbekannte Pflanzen, die ohne jegli-
chen Hinweis auf eine medizinische Wir-
kung gesammelt wurden, und zapfen
auferdem das Wissen jener ..Apotheker*
an, die noch im Regenwald leben - der tra-
ditionellen Heiler.

Als Vermittler zwischen Pharmafor-
schern und ,,Buschmedizinern™ fungieren
Ethno-Botaniker wie Michael Balick. Er
untersucht nicht nur die Flora des Regen-
waldes, sondern auch den Umgang seiner
Bewohner mit den Pflanzen. Alarmiert
von Kahlschlag und Brandrodung, preist
Balick — wie viele seiner Fachkollegen —
die artenreichen Okosysteme als biologi-
sche Schatzkammern und die Kenntnisse
der Menschen als Perlen medizinischen
Wissens, Er beschwort das gemeinsame
wirtschaftliche Interesse der .. Ersten™ und
der ,Dritten Welt*, den Wald zu pflegen
und umsichtig zu nutzen — und wirft dabei
seine Autoritdt als Institutsdirektor fiir




Das Handwerk
der Heiler weckt Neugier
im Norden

Bei einer Konferenz
iiber»Heilende Pflanzen«
in New York, die Michael
Balick organisiert hat,
demonstrieren Horlense
Robinson (rechts) und
Rosifa Arvigo aus Belize,
wie sich auch aus nord-
amerikanischen Ge-
wichsen zum Beispiel
Hustensaft bereiten ldBt.
Die dunkelhdutige Heb-
amme vermag zu er-

schnuppern, welche
Bldtter geniigend Wirk-
substanzen enthalten,
Um Pflanzen in Medizin
zu verwandeln, brau-
chen Heilerinnen langjdh-
rige Erfahrung, groBe
Sorgfalt, wache Sinne

und eine gehdrige Por-
tion Geschick
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wEs gibt mehr Ding'
im Himmel und auf Erden,

als Eure Schulweisheit

sich trdumt?*

(Shakespeare: Hamlet !, 5)

Wer hitte zum Beispiel ge-
dacht, daB in schwindelnder
Hohe iiber Kéln, auf dem stei-
nig-steilen, grau verwitternden e
Mauerwerk der Domtiirme, ;J
Sonne und Regen zum Trotz,
Pflanzen wurzeln und sogar
bliithen?

Uns von Madaus ist das ein
Beweis mehr fiir das Wunder @&
alles Lebendigen, die Kraft ¥
der Natur und die Richtigkeit §
unseres eigenen Tuns: B i S i L

Den Geheimnissen natiirlicher Heilwirkung mit den Mitteln
wissenschaftlicher Forschung nachzuspiiren und sie in Form mo-
derner Medikamente in den Dienst der Gesundheit zu stellen.

Dieses Ziel verfolgt Madaus seit nunmehr 70 Jahren mit stetig

nA

ARZNEINM
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wachsendem Erfolg, nicht nur in Deutschland,
sondern in zahlreichen Lindern der Welt. Und
wir werden auch in Zukunft alles daransetzen,

um unserer Uberzeugung gemiB zu handeln.

MADAUS AG, Ostmerheimer Str. 198, 5000 Kéin 91 (Merheim) AUS NATURSTOFFEN

Pflanzen
des Urwalds
gegen tropische
Leiden

Bereits die Maya
nutzien die Rinde der
Aristolochia trilobata
(oben) zur Behandlung
von Fieber und Grippe.
Quassia amara (unten) aus
Surinam wird gegen
Malaria eingesetzt



Okonomische Botanik am NYBG in die
Waagschale.

Doch mit jedem neuen Argument wird
die Heilmittel-Fahndung in der ,Apothe-
ke Regenwald™ mit mehr Hoffnungen und
Zielen befrachtet. Die Anspriiche an die
gesuchten Pflanzen wachsen dabei in den
Himmel: Sie sollen nicht nur den Kranken
im reichen Norden Heilung bringen, son-
dern auch den Raubbau an Natur und Kul-
tur im armen Siiden stoppen. Dabei wiirde
sich kein Beteiligter 6ffentlich solch iiber-
steigerte Ziele zu eigen machen. Das gilt
auch fiir die drei Hauptpersonen der Tro-
pen-Show in der Bronx — Hortense Ro-
binson, Rosita Arvigo und Michael Ba-
lick.

Hortense Robinson etwa dient ihren
Landsleuten in Belize seit ihrer Jugend als
Hebamme und Heilerin. Neu ist fiir sie nur
das Interesse der paar Yankees, die wissen
mochten, aus welchen Baumen, Biischen
und Blumen die heute 64jdhrige zierliche
Frau mit den giitigen Augen ihre Kriiuter-
bédder und Bliitentees, Rindensude und
Wurzelsiifte herstellt.

Blitter der
Momordica cha-
rantia dienen
Heilern in Belize zur
Behandlung von
Blutarmut oder zur
Therapie von Pilz-
erkrankungen

Sollen die Nordamerikaner, die inzwi-
schen ihre Freunde geworden sind, die
Pflanzen ruhig mitnehmen und testen,
Vielleicht besitzen die Gewichse ja mehr
Krifte, als sie selber weiB, und wirken
nicht nur gegen Krankheiten wie Parasi-
tenbefall und Diarrhé, rheumatische
Schmerzen oder nachgeburtliche Blutun-
gen, sondern auch gegen Krebs und Aids:
~Man kann doch niemals aufhoren zu ler-
nen”, sagt Hortense Robinson, .,wohin
man auch geht.”

Rosita Arvigo wiederum ist zu klug, ih-
re Energie von utopischen Zielen lihmen
zu lassen, Bei allem Pragmatismus aber
hat sie sich eine Vision bewahrt. ., Ich will
helfen, eine Briicke zu schlagen® sagl sie.
.Eine Briicke zwischen exakter Naturwis-
senschaft und traditioneller Medizin

Dazu bringt die dunkelhaarige Forsche-
rin die besten Voraussetzungen mit. Auf-
gewachsen ist sie in den USA, aber Pflan-
zen-Medizin hat sie vor allem von Heilern
in Mittelamerika gelernt. So kann die US-
Biirgerin bei der Konferenz in New York
authentisch tiber traditionelle mittelame-
rikanische Medizin berichten. Und deswe-
gen empfindet es kaum ein Zuhorer als
Widerspruch, dall sie erst wissenschaft-
lich-exakt erklirt, warum Alkohol aktive
Molekiile aus einer Pflanze zieht, und ihr
Publikum dann ermahnt, den Geist der
Pflanze vor dem Pfliicken um Erlaubnis
und Vergebung zu bitten, weil er sonst sei-
ne Krifte verweigern kénnte.

Michael Balick schlieBlich ist zu reali-
stisch, um an Wunder zu glauben. Allen-
falls mag er von einem Gliickstreffer triu-
men, wenn er sagt: Wir miissen nur eine
neue und wirksame Pflanze finden. dann
wird das Interesse der Industrie gewaltig
zunehmen.” Doch selbst dieser Satz zeugt
vom Bemiihen des vollbértigen Forschers,
hichstens vorsichtige Prognosen abzuge-
ben. Denn gemessen an der Aufgabe. die
Zerstorung der Biotope zu stoppen, wiire
auch eine ,gewaltige” Steigerung des In-
teresses nur ein Tropfen auf den heiflen
Stein.

In seinem personlichen Wettlauf gegen
die Tropenwald-Vernichtung konzentriert
Balick Zeit, Arbeitskraft und Geld auf
die Erhaltung des traditionellen Medizin-
Systems in Belize, einem zum fritheren
Kulturkreis der Maya zihlendes Land.
Dabei arbeitet er eng mit Heilern wie Hor-
tense Robinson zusammen, die ihm Stiick
fiir Stiick ihr Wissen offenbaren. Viele die-
ser zwei Dutzend Curanderos sind alt; die
Kooperation mit Balick ist oft ihre einzige
Maéglichkeit, Kenntnisse weiterzugeben,
denn in ihren Dorfern finden sie keine
Lehrlinge.

Balicks Entscheidung fiir das kleine
Land hat zum grofien Teil der Zufall be-

stimmt. 1987 erreicht ihn ein Brief von Ro-
sita Arvigo, die gerade damit begonnen
hat, das Wissen ihres damals schon
87jahrigen Lehrmeisters Don Eligio Panti
aufzuschreiben. Bei der Bestimmung der
Pflanzen braucht sie jedoch Hilfe. Balick
sagt sofort zu und reist in den bergigen
Westen von Belize: Mit seinem Besuch auf
Rosita Arvigos ,,Ix Chel Farm* - benannt
nach der Maya-Géttin der Medizin — und
dem Treffen mit Don Eligio beginnt im
Sommer 1987 das ,Belize Ethnobotany
Project*,

Als Mitgift bringt Balick einen Vertrag
mit dem NCI in die Partnerschaft ein, dem
er und seine Mitarbeiter Pflanzenproben
aus Mittel- und Stidamerika liefern sollen.
Nichts licgt also ndher, als zuniichst jene
Gewiichse ans NCI zu schicken, die Don
Eligio benutzt. Und so ziehen am frithen
Morgen des 8. Juni 1988 Balick, Rosita
Arvigo und ithr Ehemann Gregory Shrop-
shire aus, um im lichten Wald nahe der , Ix
Chel Farm* unter anderem Blitter, Zwei-
ge und Rinde des Guave-Baumes zu sam-
meln: Mit einem Sud aus der Rinde behan-
delt Don Eligio Durchfall und Bauchweh
von Kindern.

In der Hitze des Nachmittags kehren
die Sammler zuriick, beladen mit Pla-
stiksiicken voller Pflanzenteile und eini-
gen gepreBten Zweigen fiir die genaue bo-
tanische Bestimmung. Das Test-Material
wird vorsichtig getrocknet, zu jeweils etwa
einem Kilogramm in Beutel gefiillt, be-
schriftet und an das NCI-Labor nach Fre-
derick im US-Bundesstaat Maryland ge-
schickt.

Auch Zweige, die
ein Maya-Heiler empfiehit,
werden zu Sagemehl

Dort werden die Proben mit lissiger
Routine bearbeitet. Pllanzen aus Belize
sind hier nichts Besonderes; unter den
iiber 40000 Proben, die inzwischen im
Rahmen des NCI-Programmes seit 1986
gesammelt wurden, befinden sich Ge-
wiichse aus Malaysia, Kriuter aus Kame-
run und sogar Algen aus Australien. Nur
die Nase nimmt einen Hauch von Exotik
wahr: Der Duft édtherischer Ole und ge-
trockneter Pflanzen erinnert eher an ein
Geschift fiir Gewtirze und Tee als an ein
pharmakologisches Labor.

Stets folgen die Labortechniker ihrer
Standardmethode, auch bei Zweigen, die
ein greiser Maya-Heiler empfiehlt. Thre
flapsige Beschreibung des Verfahrens:
Zuerst verwandeln wir die Proben in Si-
gemehl, danach reinigen wir das Pulver
chemisch, und am Schlul machen wir kal-
ten Tee daraus” Organische Lésungsmit-
tel und Wasser ziehen die Inhaltsstoffe aus
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den Pflanzenteilen — je nach chemischer
Affinitit. Die entstandenen Ausziige
dampfen die Laboranten schlieBlich zu
einem klebrigen Brei meist griinbrauner
Farbe ein.

Auch die Guave-Extrakte sehen nicht
appetitlicher aus, als ein Forschungs- Assi-
stent testet, ob sie womoglich fiir ein Aids-
Medikament taugen, Dazu muf} zundchst
bewiesen werden, daB sie menschliche
Lymphozyten, bestimmte weile Blutkor-
perchen, vor dem Human Immunodefi-
ciency Virus (HIV) schiitzen. Ein Robo-
terarm infiziert Zellen mit den Viren und
traufelt anschlieBend acht verschiedene
Verdiinnungen des Guave-Extraktes dar-
auf.

»Wir suchen
nach Stoffen, die uns neue
Tiiren aufstoBen«

Solche Untersuchungen machen die
Forscher in Frederick nur im Reagenzglas
und nur an Zellen, die in einem Nihrmedi-
um wachsen. Die Entwicklung solch
schneller Tests, im Fachjargon ,Scree-
ning" genannt, hat eine systematische Na-
tur-Durchsuchung iiberhaupt erst ermog-
licht: Tierexperimente wiren zu aufwen-
dig und zu teuer.

Sechs Tage spiiter tarbt ein Assistent die
Probe: Er trdufelt einen Stoff hinein, den
nur lebende Zellen in eine orangefarbene
Chemikalie umwandeln kdnnen. Dabei
zeigt die intensive Férbung, dafl Balicks
Probe die Zellen geschiitzt hat.

Allerdings erweist sich das Ergebnis
wenig spéter nach den Kriterien des NCI
als unbefriedigend, wie bei vielen der 600
bis 900 Proben pro Woche. Denn die Gua-
ve wirkt offenbar nur wegen ihres Tannin-
Gehaltes. Dieser Gerbstoff kann Zellen
abschirmen; bei Durchfall etwa iiberzieht
er die Schleimhidute mit einem Film und
schiitzt sie dadurch — doch das ist seit lan-
gem bekannt. ,,Wir suchen aber vor allem
nach Molekiilen mit einem vollig neuen
Wirkmechanismus®, sagt Gordon Cragg,
der als Leiter der Natural Products-
Abteilung am NCI die Untersuchung al-
ler natiirlichen Produkte koordiniert,
wnach Stoffen, die uns neue Tiiren auf-
stoBen.”

Noch héhere Anforderungen stellen die
Wissenschaftler in Frederick an die bis zu
600 Proben, die sie wichentlich als Krebs-
mittel testen. Diese Substanzen miissen
zusitzlich noch selektiv die Zellen einzel-
ner Tumorarten toten, Extrakte, die beim
.Krebs-Screening™* alle oder zumindest
viele der 60 verwendeten Zellinien ver-
nichten, werden als zu giftig aussortiert.
Sieben Typen sind bei diesem Verfahren
vertreten: Geschwiilste von Lunge, Darm,
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Niere, Haut, Eierstécken und Gehirn so-
wie Leukdmien.

Wegen solch strenger Auswahlkriterien
bleiben Erfolge selten: , Bei den Proben,
die wir testen®, sagt Michael Boyd, der bei-
de NCI-Screening-Tests geplant und auf-
gebaut hat, ,,zeigen nur fiinf bis zehn von
1000 Stoffen Aktivitdt; und hochstens
sechs von 10 000 Ausziigen enthalten ein
so wirksames Molekiil, daB es sich lohnt,
die chemische Struktur aufzukldren.”

Bei diesem letzten Analyse-Schritt tren-
nen die Chemiker die Inhaltsstoffe des Ex-
traktes voneinander. Ihre Chromatogra-
phie-Gerite halten etwa kleine, leichte
Verbindungen ldnger fest als schwere und
groBe. Nach jedem Schritt kontrollieren
die Forscher mit einem erneuten Scree-
ning, welche Fraktion den gesuchten
Wirkstoff enthilt, bis sie die reine Sub-
stanz gefunden haben. Dann, sagt der
Chemiker John Cardellina, ..beginnt das
Puzzlespiel: Wir suchen zuerst das Koh-
lenstoff-Skelett, danach die funktionellen
Gruppen und schlieBlich die dreidimen-
sionale Struktur des Molekiils*. Ist die
chemische Struktur aufgekldrt, muf sich
die Substanz bei weiteren Screening-Tests

Schutz fiir die
Natur durch Erfolge der
Pharmazeuten?

Die Bliitter der

rot bliihenden Im-
mergriin-Pflanze
Catharanthus roseus
enthalten ein wirk-
sames Mittel gegen
Leukdmie. Von Ur-
einwohnern Latein-
amerikas hatten

die Spanier gelernt,
das Malaria-Mittel
Chinin aus der Rinde
der Chinchona-Biu-
me zu gewinnen. Da-
nach stieg der Be-
darf derart, daB der
Bestand der Biume
gefihriich abnahm

bewihren. Erst danach zeigen die For-
scher in Frederick eine Spur von Aufre-
gung — wie 1990 bei Prostratin.

Dieser Wirkstoff schiitzt die Lympho-
zvten im Reagenzglas auch dann noch vor
dem HI-Virus, wenn er erst 24 Stunden
nach der Infektion der Zellen in die Néahr-
losung getrdufelt wird. John Cardellina
und seine Kollegen haben das komplizier-
te Molekiil aus dem Holz eines Baumes
isoliert, mit dem Heiler auf den Samoa-In-
seln in der Siidsee das ,.Gelbe Fieber" be-
handeln; wobei noch unklar ist, ob es sich
dabei tatsdchlich um Gelbfieber handelt.
Paul Cox, ein Ethno-Botaniker an der
Brigham Young University in Utah, hatte
die Probe in einem Waldstiick gesammelt,
die er den Holzfillern abkaufen konnte.

Auch iber das Krebsmittel Taxol
schwidrmen die NCI-Forscher. Wissen-
schaftler hatten die Substanz bereits 1971
aus der Rinde der Pazifischen Eibe iso-
liert. Sie hat inzwischen ihre Potenz bei
Patientinnen mit Eierstocktumoren er-
wiesen, die auf keine anderen Mittel mehr
hoffen konnten. Weitere Studien sollen
nun die Wirksamkeit von Taxol gegen
Brustkrebs erforschen.

Von den Pflanzen, die Michael Balick
und seine Curanderos in Belize gesammelt
haben, ist dagegen noch keine auch nur
{iber die erste Stufe der NCI-Tests hinaus-
gekommen. Doch das entmutigt beim
-Ethnobotany Project® niemanden. Al-
lein die WiBbegier der Forscher aus dem
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Don Eligio Panti,
Heiler in Belize, hat
s . die Waldzerstérung
Ve . am-eigenen Leib
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Norden und deren Respekt fiir traditio-
nelle Medizin beeindruckt viele Belizer so
sehr, daB sie neues Interesse fiir die zuvor
oftmals belichelte Kunst ihrer Heiler zei-
gen. Nicht zuletzt deswegen hat auch Hor-
tense Robinson einen Lehrling gefunden -
ihre eigene Tochter.

Auch Rosita Arvigo spiirt die wiederer-
wachte Neugier: Thre Anfanger-Kurse in
Pflanzen-Heilkunde, die sie zusammen
mit einigen Curanderos auf der ,Ix Chel
Farm® veranstaltet, sind gut besucht. Im
Mittelpunkt stehen dabei einfache und si-
cher zu dosierende Rezepte fiir eine medi-
zinische Grundversorgung — zum Beispiel
Hortense Robinsons Verordnung gegen
Blutungen nach der Geburt: ,Reibe die
Wurzel einer Bananenstaude, presse den
Saft aus und gib der Frau einen EBloffel
voll. Wenn das Blut nach einigen Minu-
ten noch immer flieBt, gib ihr noch einen
Loffel”

Auch dem greisen Don Eligio haben die
Yankees zu neuem Ansehen verholfen:
Nachdem ihn protestantische Sekten vor
einigen Jahren als Hexer diffamiert hat-
ten, verlor er das Vertrauen einiger Pati-
enten. Balick und Rosita Arvigo organi-
sierten daraufhin eine Ehrenzeremonie,
bei der Gordon Cragg - eigens aus Frede-
rick eingeflogen — dem Heiler fiir dessen
Mitarbeit offiziell dankte.

Diese Ehrung hat den Briickenschlag
zwischen Nord und Siid gefestigt, von dem
alle Beteiligten profitieren, auch wenn ih-
re Weltanschauung hochst unterschiedlich
ist. Den Maya-Heilern Don Eligio und
Hortense Robinson diirfte die detailver-
sessene Jagd des NCI nach Molekiilen we-
sensfremd sein. Sie beurteilen die Heilwir-
kung von Pflanzen vor allem spirituell und
ganzheitlich. Naturwissenschaftler wie
Gordon Cragg und Michael Boyd hinge-
gen mogen die Signaturenlehre® be-
fremdlich finden, der Don Eligio anhangt.
Danach sind Farbe, Form und Wachstums-
verhalten Teil einer Sprache, mit der viele
Heilpflanzen ihre Wirkung zu erkennen
geben. Rote Blitter etwa zeigten demnach
eine Wirkung auf das Blutsystem an. Und
die Rinde des Gumbo-Limbo, des ,Touri-
sten-Baumes®, lindere Beschwerden bei
Sonnenbrand - denn, so Rosita Arvigo,
seine Rinde ist selbst rot und hangt in Fet-
zen herunter,

Ob allerdings die Zusammenarbeit zwi-
schen Nord und Sud der ,,Apotheke Re-
genwald™ wirklich hilft, ist keineswegs si-
cher. Balick und seine Partner beim NCI
miissen sogar mit der Moghichkeit rech-
nen, daB ein wirklicher Treffer, ein groBar-
tiges neues Heilmittel aus den Pflanzen
des Waldes, den Raubbau verstirkt. Des-
halb haben sie eine neue Strategie ent-
wickelt:

152 GEO

® Den Herkunftslindern der Gewichse
werden ,.intellektuelle Eigentumsrechte®
eingerdumt, die thnen einen Anteil am
Profit sichern sollen, sobald ein fertiges
Produkt vermarktet wird. Selbst wenn sich
die Wirksubstanzen chemisch synthetisie-
ren lassen, sollen die Herstellerfirmen ei-
ne Art Lizenzgebiihr bezahlen. Allerdings
bleibt es zundchst bei Absichtserkldrun-
gen: ,,.Das NCI wird sein Bestes tun..”
heilt es etwa in einer offiziellen Verlaut-
barung des Instituts. ,.Leider®, entschul-
digt Gordon Cragg die lasche Formulie-
rung, ,.konnen wir als Behorde keine Ge-
winnbeteiligung garantieren.”

® Einem Ansturm auf eine neuentdeckte
Heilpflanze wollen die Forscher vorbeu-
gen, indem sie rechtzeitig beginnen, die
Pflanze anzubauen - unter naturvertrégli-
chen Bedingungen und moglichst im Her-
kunftsland. Taxol ist fiir sie ein warnendes
Beispiel: Fiir jede Patientin muBten bisher
drei 150 Jahre alte Eiben gefillt und ihrer
Rinde beraubt werden - insgesamt iiber
60 000 Baume pro Jahr allein in den USA.
Um den daraus resultierenden Konflikt
zwischen Naturschiitzern und Patienten
zu entschirfen, sind im Herbst 1992 im

Der
Waldboden als
Labortisch

Um traditionelle
Heilkunde bewah-
ren und nutzen zu
konnen, miissen die
verwendeten Pflan-
zen auch botanisch
klassifiziert werden.
Noch am Fundort
preBt Rosita Arvigo
Zweige und Bliitter
fiir den Transport zu
den oft in Ubersee
arbeitenden Bestim-
mungs-Experten

| Balick

Nordwesten der USA auf knapp fiinf
Hektar Eiben-Setzlinge gepflanzt worden,
aus deren Nadeln, Holz und Rinde schon
in zwei bis vier Jahren das Krebsmittel ge-
wonnen werden kann.

Fiir andere Problemltsungen haben die
Forscher allerdings noch keine Plane: Wer
soll den Regenwald schiitzen, wenn sich
die neuentdeckien Molekiile - trotz der
Lizenzgebithren — eines Tages so billig
nachbauen lassen, dal3 die natiirlichen
Vorbilder ..entbehrlich® werden? Was ge-
schieht gar, wenn die Forscher am Ende
ihrer Suche wenig oder tiberhaupt nichts
Bedeutsames vorweisen konnen? Dann
kénnte sich die Devise ..Schutz bringt Pro-
fit* auch umkehren — ,,Kein Profit bewirkt
das Ende des Schutzes*

Solche Unkenrufe wiirde Michael
sicherlich zuriickweisen. Denn
schlieBlich will er das kurzsichtige Ge-
winnstreben nur instrumentalisieren, um
seine Uberzeugung nachhaltig zu belegen:
Die biologische Vielfalt ist ein Wert an
sich, den ein aktueller medizinischer Nut-
zen der ,Apotheke Regenwald™ lediglich
unterstreicht. Weil Balick und seine Kolle-
gen nicht warten kbnnen oder wollen, bis
sich diese Ansicht von allein durchsetzt.
sehen sie keine Alternative, als jetzt zu
handeln, ,.Wenn der Wald verbrennt und
die Heiler sterben®, sagt Rosita Arvigo,
~dann ist das eine doppelte Tragddie. Wir
wissen noch nicht mal, was wir da verlie-

ren.” O
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Aus Form und

Farbe mancher

Pflanze lesen Heiler
deren Wirkung ab.

Die »Hot Lips« genannte
Cephaelis elata aus
Belize etwa hilft gegen
vaginale Infekte




Kursiv gedruckte Worter
sind Querverweise auf andere
Stichworter des Glossars

Aus der Friihzeit der Pharmazie: alte Apotheke in Valldemosa auf Mallorca

Allopathie

heiBt die ,klassische” Behand-
lungsmethode der Schulmedizin
(griech. allos = anderer, pathos =
Krankheit). Im Gegensatz zur
Homgopathie kommen Medika-
mente zum Einsatz, die den Sym-
ptomen einer Krankheit entgegen-
wirken — Bluthochdruck wird mit
blutdrucksenkenden Arzneien, er-
héhte Temperatur mit fiebersen-
kenden Mitteln behandelt. Bei allo-
pathischen Medikamenten nimmt
die Wirkung bis zu einem gewissen
Grad mit der Dosis zu.

Apotheke

In Weastdeutschland teilten sich
1991 im Durchschnitt 3500 Ein-
wohner eine &ffentliche Apotheke,
im Osten rund 8000. Die etwa
18 100 Apotheken in den alten Lan-
dern haben 32,6 Milliarden Mark
umgesetzt, darunter 25,6 Milliar-
den mit verordneten Arzneimitteln
und 4,9 Milliarden mit rezeptfreier
Selbstmedikation. Eine Apotheke
eroffnen oder Ubernehmen darf
nur, wer eine entsprechende Ap-
probation vorweisen kann, erwor-
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ben durch ein Studium der Phar-
mazie mit anschlieBendem prakti-
schen Jahr. Der Anteil der Apothe-
kerinnen lag 1991 bei gut 58 Pro-
zent, Tendenz: steigend.

In Deutschland darf - im Gegen-
satz etwa zu GroBbntannien - ein
Pharmazeut keine Filialen oder Ket-
ten betreiben. Damit soll die per-
sonliche Verantwortung des Apo-
thekers dem Patienten gegenliber
gewdhrleistet werden. Anders als
bei den Arztpraxen gibt es keine
Niederlassungsbeschrankung, wes-
halb an mancher StraBe mehrere
Apotheken liegen.

Apotheker steltten vor einem Jahr-
hundert noch nahezu alle Arzneien
selber her, wihrend sie heute nur
noch eines von 59 wverkauften
Praparaten im eigenen Labor zube-
reiten — vorwiegend Individualre-
zepturen fir dermatologische Sal-
ben, Cremes und Lotionen.

Arztemuster

Arzneimittel im Wert von rund zwei
Milliarden Mark verteilen Pharma-
referenten jahrlich gratis an Arzte,
Zahnarzte und Tierdrzte, solche
ohne Verschreibungspflicht auch
an Heilpraktiker. Seit 1986 darf je-
der Therapeut nur noch zwei Pro-
ben eines Praparats in der jeweils
kleinsten PackungsgréBe und nur
auf schriftliche Anforderung erhal-

ten. AuBerdem muB der Pharmabe-
rater Uber die Empfanger sowie
Uber Art, Umfang und Zeitpunkt
der Abgabe von Mustern detailliert
Buch fihren.

Beipackzettel

Laut Arzneimittelgesetz dirfen Me-
dikamente nur mit einem vom Bun-
desgesundheitsamt (BGA) geneh-
migten Beipackzettel vertrieben
werden. Diese ,Gebrauchsinfor-
mation* muB unter anderem Wirk-
stoffe, Dosierung, Anwendungsge-
biete, Gegenanzeigen sowie Ne-
ben- und Wechselwirkungen des
Préparats nennen.

Das Aufzdhlen moglicher Neben-
wirkungen kann allerdings Patien-
ten verunsichern, so daB sie
das Medikament nicht nehmen:
lnre Compliance bleibt auf der
Strecke. Das BGA halt dagegen,
daB erst die lickenlose Informati-
on eine freie Entscheidung des
Patienten ermdgliche. Hersteller
schitzen sich mit besonders
ausfuhriichen Beipackzetteln zu-
dem gegen Schadensersatzan-
spruche.

Obwohl das Gesetz Verstandlich-
keit fordert, sind viele Packungs-
beilagen weder klar gegliedert,
noch sind die Handlungsanweisun-
gen prézise und flir Laien nachvoll-
ziehbar formuliert. In  manchen

Landern, etwa in GroBbritannien
und den USA, gibt es fur eine Viel-
zahl von Medikamenten keine Bei-
packzettel.

Bioverfiigharkeit

nennen Fachleute die Geschwin-
digkeit und das AusmaB, in dem
gin Arzneimittel vom Korper aufge-
nommen wird und am Wirkort ,,ver-
fugbar* ist. Diese pharmakologi-

.sche GroBe spielt unter anderem

fur bekannte Wirkstoffe in Medika-
menten eine Rolle, die nach Ablauf
des Patentschutzes als Generika in
den Handel kommen sollen: Mar-
ken- und Nachahmerpraparat mus-
sen die gleiche Bioverfligbarkeit
haben. So erhalten etwa neu in den
Handel kommende Acetylsalicyl-
séure-Tabletten erst die Zulassung,
wenn sie in dieser Hinsicht mit dem
lang eingeflihrten ,Aspirin® gleich-
wertig sind.

Blut-Hirn-Schranke

Als Schleusenwarter, die den Stoff-
austausch zwischen Blut und Zen-
tralnervensystem regeln, dienen
Bindegewebszellen des Hirns. Sie
umschlieBen die Wénde der klein-
sten BlutgefaBe so eng, daB Sauer-
stoff oder Kohlendioxid zwar pas-
sieren kénnen, nicht jedoch viele
Schadstoffe — und auch keine
Arzneimolekile. Die empfindlichen

DOPING

Sie
schiudien

Jjeden Preis

Dic Risiken des frevelhaften
Weges zum Erfolg sind lange
bekannt: Athletinnen spriefit
der Bart, sackt die Stimme in
den Keller, schwillt die Klitoris
zu peinlicher GroBe: Muskel-
miinnern fallen die Haare aus,
schrumpfen die Hoden, versa-
gen im Ernstfall Kreislauf und
Leber.

Dennoch schlucken allzu ehrgei-
zige Leistungssportler und Bo-
dybuilder seit den sechziger Jah-
ren mehr anabole Steroide -
Anabolika* - als andere Do-
ping-Mittel. Fiir schnelleres
Muskelwachstum nehmen sie
bereitwillig die gefihrlichen Ne-
benwirkungen dieser chemi-
schen Verwandten des ménnli-
chen Keimdriisen-Hormons Te-
stosteron in Kauf.

»Es wird nie eine vollstindige
Losung fiir das Doping-Problem
geben®, stellt der renommierte
Koélner Doping-Fahnder Man-

fred Donike fest. Also werden
skrupellose  Athleten, Trainer
und Sportmediziner auch in
Zukunft die Errungenschaften
der Pharmaforschung fiir den
schnelleren Sprint, das groBere
Stehvermogen, die tiberlegene
Muskelkraft mifbrauchen.
Doping ist, nach der Definition
des Internationalen Olympi-
schen Komitees, .die Anwen-
dung physikalischer MaBnah-
men und/oder der Einsatz che-
mischer Substanzen, die laut
Doping-Liste verboten sind®, ei-
ner Liste, die mehrere hundert
Substanzen umfalit und weiter
wiichst.

Zwar sei mit dem Ende des Ost-
West-Konflikts. so Donike, .zu-
mindest im internationalen Lei-
stungssport die Zzit der hochdo-
sierten Steroid-Masikuren vor-
bei. Aber damit ist der Wettlauf
zwischen Dopern und Fahndern
keineswegs zu Ende.

Anabolika haben lingst die Auf-
putschmittel als beliebteste Do-
ping-Drogen abgelést: Amphet-
amine oder Coffein wirken nur,
wenn Sportler sie direkt vor dem
Wettkampfl nehmen — ein Be-
trug, der seit Einfihrung der
Urin-Kontrollen bei den Olym-
pischen Spielen in Mexiko 1968




Die Bioverfiigharkeit ermittein: Versuchsraum mit Probanden bei Hoechst

Nervenzellen bleiben geschiitzt,
Forscher suchen nach Tricks, wie
sie Wirkstoffe dennoch hinein-
schmuggeln konnen.

Chemotherapeutika

sind im Gegensatz zu den Phyto-
therapeutika, die aus Pflanzen ge-
wonnen werden, chemisch synthe-
tisierte Arzneistoffe. Darunter fallen
auch Antibiotika, sofern sie auf die-

se Weise hergestellt werden. Nicht-
mediziner verstehen unter einer
Chemotherapie zumeist nur die
Krebsbehandlung mit Zellgiften
(Zytostatika).

Chronopharmakologie

Viele Korperfunktionen des Men-
schen gehorchen einer inneren
Uhr, etwa die Monatsblutung der
Frau, Blutdruck und Puls oder die

Blut-Hirn-Schranke: Schutz fiirs Denkorgan Chemr‘sch; synmetiékd: Sc;hméfzmméf '

abends ansteigende Kérpertempe-
ratur. Auch manche Krankheits-
symptome unterliegen tageszeit-
lichen Schwankungen. Asthma-
aniélle etwa treten vor allem nachts
auf, Magendurchbriiche vorwie-
gend nachmittags, Herzinfarkte
dagegen am Morgen. Nur zogernd
setzt sich die Erkenntnis durch, daf
auch die Wirkungen von Medi-
kamenten einem Rhythmus folgen,

somit Pharmakodynamik und Phar-
makokinetik von der Tageszeit ab-
hangen.

Die Arzneimittelkommission der
Deutschen Arzteschaft empfiehit
mittlerweile, zum Beispiel blut-
drucksenkende Medikamente mor-
gens zu schlucken, um die Blut-
druckspitzen tagstber abzufan-
gen. Da die Magensaureproduktion
hingegen nachts ihren Gipfel er-

immer haufiger aufflog. Anabo-
lika hingegen konnen im Trai-
ning ein- und rechtzeitig vor dem
Wettkampf abgesetzt werden.
Dennoch kam es 1988 in Seoul
zum bisher grofiten Doping-
Skandal: Der kanadische 100-
Meter-Sprinter Ben Johnson
muBte seine olympische Gold-
medaille wieder abgeben — er
hatte die Anabolika zu spét weg-
gelassen,

Ein Jahr spiiter fiihrte der Deut-
sche Sportbund Kontrollen auch
im Training ein. Damit soll ein
neuer Trend bekampft werden:

weichen aus auf Testosteron®,
das als natlirliches Hormon
schwerer nachzuweisen ist.

Und sie greifen zu ganz anderen
Wirkstoffen, wie das Beispiel
der Neubrandenburger Sprint-
Weltmeisterin  Katrin  Krabbe
belegt. Sie wurde 1992 fiir vier
Jahre von Wettkimpfen ausge-
schlossen, nachdem Donike in
ihrem — wahrend des Trainings
gewonnenen — Urin Spuren ei-
nes rezeptpflichtigen Asthma-
mittels mit dem Wirkstoff Clen-
buterol gefunden hatte, der
ebenfalls Muskelwachstum for-

+Die Athleten®, so Donike, | dert.
el A .g.&”t [ it
fmz:»h.( 1.« :rie Mfﬂn .M:'!;;:Jm b B
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Die Substanz ist schon vor Jah-
ren als Kilbermastmittel in Ver-
ruf geraten und giltin den Verei-
nigten Staaten seit Ende der
achiziger Jahre als Geheimtip;
~Sie hat Bodybuilding fiir im-
mer verdndert®, heiftesim ,,Un-
derground Steroid Handbook™
des einschlagig vorbestraften
Amerikaners Daniel Duchaine,
Lund wird dies auch mit anderen
Sportarten tun.”

Donald Leggett von der ameri-
kanischen Arzneimittelbehorde
FDA vermutet, daB der illegale
Clenbuterol-Umsatz .an den
US-Schwarzmarkt fiir anabole
Steroide heranreicht, der auf
500 Millionen Dollar pro Jahr
geschatzt wird™. Angeblich sol-
len an die 700 000 amerikanische
Jugendliche die Muskel-Droge
nehmen.

Ein Teil der Bodybuilder-Szene
gehort offensichtlich einer Sub-
kultur an, die Medikamente
filscht und schmuggelt. Wih-
rend jedoch in den USA eine
spezielle Drogenpolizei - Ana-
bolika sind dort den Betiu-
bungsmitteln gleichgestellt - die
Dopingmittel-Handler wie He-
roin-Dealer jagt und schon 300
Gefingnisstrafen verhingt wur-
den, hat deren Bekimpfung in

Deutschland laut Donike . keine
Prioritiat™.

Dabei drangen bereits neue,
teils per Gentechnik produzier-
te Substanzen auf den Schwarz-
markt, etwa Erythropoietin
(EPO), ein Mittel pgegen An-
dmie, oder das menschliche
Wachstumshormon HGH.

EPO stimuliert die Produktion
roter Blutkérperchen. erhoht
dadurch die Sauerstoff-Trans-
portkapazitit des Kreislaufs und
somit auch die Dauerleistung
von Athleten. Allerdings kann
das Blut dabei verklumpen;
beim Tod von 18 niederlidndi-
schen und belgischen Radsport-
lern kénnte das Medikament ei-
ne Rolle gespiclt haben. HGH
soll angeblich die Muskeln
schwellen lassen, Der MiB-
brauch beider Stoffe liBt sich
bislang nicht mit ausreichender
Sicherheit nachweisen.
Miglicherweise &ndert sich das
bis zu den Olympischen Spielen
1996 in Atlanta. Dann drohen
zusétzliche Kontrollen: Erstmals |
werden  Blutproben entnom- |
men, mit denen sich die lei-
stungsfordernden, heute cben-
falls verbotenen Transfusionen
von Eigenblut nachweisen las-
sen. Timm Kragenow
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reicht, soliten Patienten mit Ma-
gengeschwiren ihre H,-Blocker*
am Abend nehmen. Herkdmmliche
Anleitungen wie ,dreimal téglich®
missen nach Ansicht von Chronc-
pharmakologen etwa auch flr
Schmerzmittel und Krebsmedika-
mente (Zytostatika) Uberdacht wer-
den. Gerade bei letzteren schwankt
- bei gleicher Dosis — der therapeu-
tische Effekt ebenso wie die Giftig-
keit tagstber um den Faktor zwei
bis drei.

Compliance

beschreibt, wie gut ein Patient den
Anweisungen seines Arztes folgt
{engl. compliance = Einwilligung).
Die Compliance-Forschung unter-
sucht, weshalb Kranke nicht zu
ihren Untersuchungsterminen er-
scheinen oder weshalb sie ihre Me-
dikamente nicht nehmen. Bis zu 50
Prozent der Patienten halten
Schatzungen zufolge ihre Thera-
pieverordnungen nicht ein.

Diese Non-Compliance ist bei
Kranken je nach Geschlecht und
Alter unterschiedlich - Jiingere
Manner verweigern therapeutische
MaBnahmen eher als itere Frauen.
Bei Medikamenten spielt deren
Beipackzettel, aber auch deren
Farbe, Form, GroBe und Ge-
schmack eine wichtige Rolle. Auch
Arzte haben durch ihre Persénlich-
keit und ihr Aufklarungsbemiihen
groBien EinfluB auf die ,Therapie-
treue" inrer Patienten.

Contergan

Der Handelsname des Schlaf- und
Beruhigungsmittels der Stolberger
Firma Chemie Grinenthal steht fir
die griBie Nebenwirkungs-Kata-
strophe der Arzneimittelgeschich-
te: 1954 wurde der Wirkstoff Thali-
domid synthetisiert und von 1957
an allein in der Bundesrepublik in
mehr als 20 Praparaten - darunter
~Contergan“ - angeboten. Wenig
spater wuchs die Zahl verstimmelt
oder tot geborener Babys sprung-
haft. 1961 erkannte der Hamburger

Mediziner Widukind Lenz den Zu-
sammenhang zwischen den MiBbil-
dungen und Thalidomid-haltigen
Schlafmitteln. 1962 wurden diese
vom Markt genommen.

Insgesamt kamen zwischen 1958
und 1963 rund 6000 Kinder mit
miBgebildeten oder fehlenden
GliedmaBen sowie Defekten an an-
deren Korperteilen zur Welt, davon
allein Giber 2500 in der Bundesrepu-
blik, Ihre Mitter hatten das Schiaf-
mittel wahrend einer besonders
empfindlichen Phase der Schwan-
gerschaft geschluckt: Thalidomid
verhindert oder stort in der vierten
bis sechsten Woche bei menschli-
chen Embryonen unter anderem die
Entwicklung der Arme und Beine.
1970 wurde nach dreijdhrigen Ver-
handlungen der ,Contergan-Pro-
zeB* gegen sieben leitende Grii-
nenthal-Mitarbeiter vor dem Aa-
chener Landgericht eingestellt. In
einem auBergerichtlichen Vergleich
hatte die Firma sich bereit erklart,

110 Millionen Mark fir die Opfer zur |

Verfligung zu stellen.

Nicht zuletzt aufgrund des Conter-
gan-Debakels trat 1978 mit dem
neuen deutschen Arzneimittelge-
setz ein scharferes Zulassungsver-
fahren in Kraft.

Thalidomid erlebt gegenwértig als
Mittel gegen Lepra und die Darmer-
krankung Colitis ulcerosa sowie zur
Verhinderung von AbstoBungsreak-
tionen nach Organtransplantatio-
nen eine Renaissance.

Essential Drug List

Die nur 270 Wirkstoffe enthaltende
.Liste unentbehrlicher Arzneimittel*
reicht nach Meinung einer Ex-
pertengruppe der Weltgesund-
heitsorganisation (WHO) aus, um
95 Prozent aller therapierbaren
Krankheiten und Symptome zu be-
handeln: Sie enthalt ausschlieBlich
Préparate, die wirksam, unbedenk-
lich und - im besten Fall - preiswert
sind. Die staatlichen Gesundheits-
dienste von mehr als 60 devisen-
knappen Entwicklungslandern ori-

Ga.'eik- Test: »Oros-System-Tabletien« gebe ihre Wirkstoffe dosiert ab

entieren sich beim Medikamenten-
Einkauf an dieser Liste.

Ethik-Kommissionen

sollen als eine Art institutiona-
lisiertes Gewissen® die medizini-
sche Forschung am Menschen un-
ter moralischen und rechtlichen
Aspekten beurteilen - vor allem
Arzneimittelprifungen an Proban-
den und Patienten im Rahmen der
Medikamenten-Zulassung. Die er-
sten Ethik-Kommissionen konstitu-
ierten sich in Deutschland Anfang
der siebziger Jahre. Heute arbeiten
solche Komitees, die mit minde-
stens vier Arzten und einem Juri-
sten besetzt sein sollen, an den
meisten medizinischen Fakultdten
und bei allen Landesdrztekam-
mern. Laien haben keine Stimme;
die Sitzungen sind nicht offentlich.
Die Anrufung einer Ethik-Kommis-
sion ist fur Arzte nur berufsrechtlich
verbindlich, nicht aber gesetzlich
vorgeschrieben. So bleibt auch das
Votum der Kommission lediglich

|

eine Empfehlung. Bei Tierversu-
chen ist dagegen in Deutschland
seit 1987 gesetzlich vorgeschrie-
ben, daB auf Landerebene Ethik-
Kommissionen einzurichten sind,
denen auch kritische Laien - etwa
Tierschitzer — angehdren miissen,

Galenik

Die nach dem in Rom praklizieren-
den Arzt Galen (129 bis 199 n. Chr.)
aus Pergamon benannte pharma-
zeutische Technik befaBt sich mit
der Entwickiung und Produktion
geeigneter Arzneiformen. Denn ein
Wirkstoff wird erst in der richtigen
LVerpackung® zum Medikament —
als Tablette, Kapsel, Tropfibsung
oder Aerasol.

Wie und mit welchen Hiifsstoffen
ein Wirkstoff ,verpackt" wird, be-
stimmt, ob dieser bereits im Magen
oder erst im Darm ins Blut Uber-
geht, ob nach Einnahme der Arznei
die gesamte Dosis in einem Schub
oder uber einen langeren Zeitraum

freigesetzt wird. Die Galenik steu-

Deutschlands

Medikamente

unter die Lupe
genommen

Medikam%llt‘en-
Yor e ......n';e.: Etwa 2000
i et | der gebréuch-

lichsten Medi-
kamente, ihre
Wirkstoffe,
aber auch ihre
Nebenwir-
Kkungen und
Risiken.

dtv 10871
DM 19,80

Natur in Pillen
und Tropfen

i it e Rutgatips
ur s Ruasasagutss

Dieser kritische
und fundierte
Naturheilmittel-
fihrer sollte in
keiner Praxis
und in keinem
Haushait fehlen.

dtv 36000
DM 29,80
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ert somit auch die Bioverfiigbarkeit
eines Stoffes.

Generika

| Ist das Patent eines Criginalprapa-

rats abgelaufen, darf auch die Kon-
kurrenz den entsprechenden Arz-
neistoff herstellen und vertreiben.
Mittlerweile betreffen (ber ein Vier-
tel der Verordnungen und fast die
Halfte aller verkauften Packungen
in deutschen Apotheken diese
preiswerten Zweitanmelder-Prépa-
rate. Das Gesundheits-Reformge-
setz von 1989 beglinstigt die Ver-
schreibung von Generika durch
den fUr viele Medikamente glltigen
Festbetrag, den die Krankenkas-
sen fUr ein Arzneimittel héchstens
erstatten.

Handigkeit

Als Handigkeit oder Chiralitat
{griech. cheir = Hand) wird die Ei-
genschaft von Objekten bezeich-
net, sich von ihren Spiegelbildern
zu unterscheiden: Sie lassen sich
nicht zur Deckung bringen - so wie
rechte und linke Hand oder

Schrauben mit Rechts- und Links-

| gewinde. Solche chiralen Paare

existieren auch von Arzneistoffen.
Da in Lebewesen aber immer nur
ein ,Spiegelbild® dominiert - bei
Proteinen und der DNA rechtsdre-
hende, bei den Aminoséuren links-
drehende Varianten -, kann der Ab-
kommling einer Wirksubstanz mit
dem richtigen ,Dreh" einen Patien-
ten heilen, der mit dem anderen
jedoch pharmakologisch nutzlos
oder gar gefahrlich sein. Arzneimit-
telproduzenten bemiihen sich des-
halb, moglichst nur einen Wirkstoff
mit der richtigen Handigkeit herzu-
stellen. Dies gelingt heute dank

| verbesserter chemischer Synthe-

sen bei fast drel Viertel aller neu
entwickelten Medikamente. In den
USA konnen solche Substanzen
bereits patentiert werden, wenn sie
wirksamer sind als ihre Mischfor-
men. Kinftig soll dort und in der
EG gelten, was Japan schon heute

fordert: Rechts- und linkshéndige
Wirksubstanzen missen getrennt
untersucht und erprobt werden,
bevor sie die Zulassung erhalien.

Heilpraktiker

behandeln ihre Patienten vor allem
mit unkonventionellen Methoden,
oft aus der Volks- und Naturheil-
kunde: AderlaB und Ansetzen von
Blutegeln, FuBreflexzonen-Massa-
ge, Akupunktur oder Homdopathie.
Verboten ist den rund 12 000 Heil-
praktikern in Deutschland die The-
rapie meldepflichtiger anstecken-
der Krankheiten. Sie dirfen auch
nicht impfen, Blutproben entneh-
men, Leichenscheine ausstellen
oder rezeptpfiichtige Medikamente
verordnen.

Rechtlich sind Moglichkeiten und
Grenzen dieses Berufsstands, den
es nur in Deutschland gibt, im Heil-
praktikergesetz von 1939 festge-
halten. Eine einheitliche Berufsaus-
bildung ist nicht vorgeschrieben.
Wer Heilpraktiker werden will, muB
vor dem Gesundheitsamt medizi-
nische Grundkenntnisse nachwei-
sen. Diese Prifung soll verhindern,

" Chirale
 Welten: Arznei-
- molekiile

~ kdnnen in zwei
. spiegelbild-
J lichen Formen
mit unter-
. schiedlichen
- Wirkungen
" vorkommen

daB der Aspirant zur ,,Gefahr fur die
Volksgesundheit" wird.

Hilisstoffe

sind Bestandteile von Medikamen-
ten, die dazu dienen, bestimmte
Darreichungsformen herzustellen,
die Wirkstoff-Freigabe im Kérper zu
steuern oder die Haltbarkeit zu
erhohen. Zum Hilfsstoff-Arsenal
der Galenik gehoren Rohr- oder
Rilbenzucker fiir Lutschtabletten,
die nicht zerfallen sollen, sowie
Mais-, Reis- und Kartoffelstarken
als Pudergrundlage. Hilfsstoffe
dirfen selbst keine pharmakologi-
sche Wirkung haben, unterliegen
aber wie Wirkstoffe den Auflagen
des Arzneimittelgesetzes. Auch fiir
diese Zutaten mussen Hersteller
Qualitat und Unbedenklichkeit nach-
weisen,

HomdGopathie

Der Arzt solle jene Arznei wahlen,
sdie ein dhnliches Leiden erzeugt,
als sie heilen soll*, empfahl Samuel
Hahnemann und legte mit diesem
Ahnlichkeitsgesetz Anfang des 19.

Heilpraxis: FuBreflexzonen-Massage

Jahrhunderts den Grundstein flir
die Homoopathie. Heute gehtren
die nach einem genau festgelegten
Ritual hergestellten Homoopathi-
ka zum Standard-Repertoire vieler
Arzte.

Anders als fur die Medikamente der
Allopathie, die ein aufwendiges
Zulassungsverfahren durchlaufen
missen, reicht fir homdopathi-
sche Arzneimittel eine Registrie-
rung. 1989 standen 34000 vom
Bundesgesundheitsamt  zugelas-
senen Arzneien 21312 lediglich re-
gistrierte  Homoopathika gegen-

lung, zwodlf werden bereits am

| Menschen getestet.
| Aktive Schutzimpfungen arbeiten
| mit Viren oder Bakterien, die entwe-

der abgetdtet oder aber .ent-
scharft” worden sind; bei Infekti-
onskrankheiten wie Tetanus oder
Diphtherie wird der Impfschutz mit-
tels inaktivierter Bakterien-Toxine
erreicht. Aktive Schutzimpfungen
tduschen dem Organismus einen
Angriff von krankmachenden Erre-

| gern vor und lésen damit im Im-

uber. Pharmakologisch-toxikologi- |

sche und klinische Priifung entfal-
len fir Homoopathika. Allerdings
missen sie als solche gekenn-
zeichnet sein und durfen keine
verschreibungspflichtigen  Stoffe
enthalten. Zudem dirfen weder
Beipackzettel noch Werbung kon-
krete Anwendungsgebiete fir diese
Mittel nennen.

Wahrend die Hombopathie vom
deutschen Arzneimittelgesetz als
«wissenschaftliche Lehrmeinung®
akzeptiert ist, wird sie in anderen
Léndern nur geduldet oder sogar
als unwissenschaftlich abgelehnt.

Impfstoffe

haben - neben Hygiene und Anti-
biotika — maBgeblich zur Verringe-
rung der Mortalitat (Sterblichkeit)
beigetragen: Wurden 1927 in
Deutschland noch 20 Prozent der
Todesfalle durch Infektionskrank-
heiten verursacht, waren es 1990
nach Angaben des Statistischen
Bundesamtes nur noch 0,9 Pro-
zent. Impfstoffe halten Seuchen
wie Tuberkulose, Diphtherie oder
Masern in Schach. Die Pocken, ge-
gen die schon im Jahr 1796 geimpft
worden ist, gelten sogar als end-
guitig besiegt: Der letzte Pocken-
Kranke wurde im August 1977 aus
Somalia gemeldet.

Aber noch immer gibt es kei-
nen verlaBlichen Impfschutz gegen
Tropenkrankheiten wie Cholera,
Schlafkrankheit und Malaria - eben-
sowenig wie gegen das wand-
lungsfahige ,Human Immunodefi-
ciency Virus“: Gegen den Aids-Er-
reger befinden sich derzeit 16 po-
tentielle Impfstoffe in der Entwick-

munsystem die Bildung von Ab-
wehrstoffen — Antikorpern — aus.
Nach erfolgreicher Gegenwehr
bleiben Gedachiniszellen zurlick,
die bei einer erneuten Infektion oh-
ne Zeitverzogerung die Abwehr
mobilisieren konnen.

Bei der passiven Schutzimpfung
werden bereits infizierten Patienten

Impfung: beugt Infektionen vor

Antikbrper - unter anderem aus
dem Blut von immunen Menschen
- gegen den Eneger direkt injiziert.
Sie bietet jedoch nur einen vor-
ubergehenden Schutz, weil die ver-
abreichten Antikorper im Organis-
mus relativ schnell wieder abge-
baut werden.

Kombi-Praparate

Gegen die Kombinationspraparate
spricht, daB die Zahl der Nebenwir-
kungen zumeist wéchst, je mehr
Wirkstoffe gleichzeitig eingenom-
men werden. Die behauptete Wir-
kungspotenzierung halten viele
Pharmakologen deshalb fur den
Ausnahmefall. Zwar hat sich die
Kopplung von Wirkstoffen in eini-
gen Fallen bewahrt - die Anti-Ba-
by-Pille etwa vereint Ostrogene
und Gestagene -, aber zahlrsiche
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st esmspioned] SCHLAF & GESUNDHEIT |
Bundesbiirger leiden SCHLAF & GESUNDHEIT
unter Schilafstérungen. Mittlerweile greifen aber viele

Betroffene nicht mehr zu klassischen Schlafmitteln,
sondern vertrauen auf sanfte Alternativen

DAS ABC DER
SCHLAFKRAUTER

ervise  Einschlafsto-
rungen sind heute weit
verbreitet, Streffl und

Hektik sowie berufliche und
private Sorgen lassen viele
Menschen auch abends nicht

zur Ruhe kommen - an
Schlaf ist dann meist nicht
zu denken!

Immer mehr Betroffene ent-
scheiden sich bei nervisen
Schlafstorungen aber mitt-
lerweile gegen ein klassi-

Kein Schilaf? -
Dagegen ist
ein Kraut
gewachsen...!

Baldrian

ist in Europa

und Afrika

heimisch.

4 Die schlaf-

fordernden

Wirkstoffe
befinden sich in der Wurzel
der Baldrianpflanze.

Hopfen

4 hat als Haupt-

wirkstoff in

_{ den Hopfen-
| zapfen die

beruhigenden

Bitters&auren.

Sammelzeitpunkt ist der

Fruhherbst (Sept./Okt.).

Passions-
blume
Ste lst in Ame-

Regionen hei-
misch. Die Wirkstoffe be-
finden sich Uberwiegend in
den getrockneten Blattern.

sches Schlafmittel. Und das
aus gutem Grund: Denn die

starke ~ Wirkung  vieler
Schlatmittel zwingt zwar in
der Nacht den Schlaf herbei,
bringt aber keine echte
Erholung. Anders _arbeiten™
hingegen die sanften Ein-
schlathilfen auf rein pflanz-
licher Basis.

Ein natiirliches
Anti-StreB-Rezept
Baldrian-, Hopfen- und Pas-
sionsblumenextrakte sind in
Moradorm-S zu einem na-
tiirlichen  Anti-Strefi-Rezept
vereint. Die rein pflanzli-
chen Wirkstoffe bilden tags-
iiber einen regelrechten
Reizfilter, so daB man den
Belastungen des Alltags viel
gelassener  gegentibersteht,

Abends sorgt Moradorm-S
dann fiir ein ruhiges Hin-
iibergleiten in einen erholsa-
men Schlaf. Ganz natiirlich
und ohne Gewohnung! Nur
in Apotheken.

Moradorm-8 gegen alle nervis bedingten Beschwerden, insbesondere Ein-
schlafstérungen, Ubermiidung, Lampenfieber, StreBbeschwerden, Gereiztheit,
nervises Herzklopfen, Unvertriglichkeiten und Nebenwirkungen sind nicht
bekannt. Herst.: Apotheker Walter Bouhon GmbH & Co., W-8500 Niirnberg 1.

Kombinationen kénnen Allergien
und Tabletten-Sucht zur Folge ha-
ben. Seit 1986 muB eine Kombi-
Arznei ,begrindet* und die Wirk-
samkeit jeder sinzelnen Substanz
belegt sein. Unter den mehr als
1000 im Jahr 1991 neu zugelasse-
nen Medikamenten waren nur noch
acht Prozent Kombinationsmittel.
Tendenz: weiter abnehmend.

Kosmetika

durfen im Gegensatz zu Medika-
menten keine verschreibungs-
pflichtigen Arzneistoffe enthalten.
Sie bendtigen weder eine Zulas-
sung des Bundesgesundheitsam-
tes noch eine wissenschaftliche
Bestatigung ihrer  Wirksamkeit,
Apotheken durfen nur Kosmetika
verkaufen, die einen Uberwiegend
pflegenden Effekt haben und erst
in zweiter Linie Lippen, Teint oder
FuBnagel dekorieren.

Medikamentenfalschungen
Besonders in der Dritten Welt ma-
chen Kriminelle Profit mit Prapa-
raten, die wie normale Arznei-
ware aussehen, aber zu wenige, fal-
sche oder gar keine Wirkstoffe ent-
halten. Die Internationale Han-
delskammer in Paris schatzt, daB
funf Prozent aller Medikamente
im grenzUberschreitenden Handel
nicht echt sind.

Der Pharmaindustrie entstehen da-
durch Umsatzverluste von vermut-
lich zwolf Milliarden US-Dollar im
Jahr. UnermeBlich ist der gesund-
heitliche Schaden: Hunderte star-
ben vor allem in Entwicklungsién-
dern nach Einnahme gefélschter
Pillen und Tropfen; die meisten Fal-
le werden nie aufgeklart oder erst
gar nicht gemeldet. Auch in Europa
sind schon geféhrliche Imitate auf-
getaucht. Die Industrie sinnt jetzt
auf besseren Schutz, etwa durch
Hologramme auf den Schachteln,

Medikamentenmiill

Jedes Jahr landen in der Bundes-
republik schatzungsweise 4000 bis
11000 Tonnen Medikamente im
Wert zwischen zwei und vier Milli-
arden Mark im Abfall. Bei einer Stu-
die der Allgemeinen Ortskranken-
kasse Essen wurden 1992 in nur
vier Wochen 6897 Arzneimittel-
packungen gezéhlt, die an Apothe-
ken der Ruhr-Metropole zuruckge-
geben worden waren. Drei Viertel
der Packungen waren nur halb ge-

nutzt oder gar nicht angebrochen.
Alimedikamente gelten als ge-
wdohnlicher Hausmill, fir dessen
Entsorgung die Kommunen zu-
standig sind. Auch dort, wo Arznei-
en als Sondermull gesammelt wer-
den, wandern die Wirkstoffe meist
auf Hausmiilldeponien ader in nor-
male Mullverbrennungsaniagen.

Obwoh! das Bundesumweltmini-
sterium Pharmazeutika als nicht

‘umweltbelastend einstuft, dréngt

es auf getrennte Sammlung, um
den ,Zugriff unbefugter Dritter" -
etwa von Kindern oder Medika-
mentensuchtigen ~ zu verhindern.
Eine Ursache fur den milliardenteu-
ren Pharmamill ist die mangeinde
Compliance vieler Patienten, die
verordnete Medikamente nicht ein-
nehmen. Manche Arzneimittel wer-
den auch in unndtig groBen
Packungen abgegeben. Dagegen
wandern vom Patienten selbst ge-
kaufte und bezahlte Medikamente
offenbar seltener in den Mdill.

Metabolite

heiflen alle Zwischenprodukte des
Stoffwechsels, also auch jene Sub-
stanzen, die beim Abbau von Arz-
neimitteln im Korper entstehen
(griech. metabole = Wechsel).

Nebenwirkungen

Nahezu alle Arzneimittel kénnen ei-
ne Reihe unerwinschter Wirkun-
gen auslésen. Selbst bei empfoh-
lener Dosierung klagen Patienten
oft tiber Ubelkeit, Miidigkeit oder
Verdauungsbeschwerden. Zu den
haufigsten Auslosern solcher Ef-
fekte gehdren  Schmerzmittel,
Rheumapréparate und Antibiotika.
Noch schwerwiegender, wenn
auch seltener, sind sogenannte
Jioxische" Nebenwirkungen. Sie
konnen zum Beispiel das Blutbild
verdndern, Leber und Niere schadi-
gen, kanzerogen (krebserzeugend)

L} Teurer
« Miill: Bundes-

. fen jahrlich
Medikamente
im Wert von
" mehreren

o Milliarden
L 8 Mark in den
a Abfall

oder teratogen (fruchtschédigend)
wirken. Auch allergische Reaktio-
nen konnen durch Arzneien aus-
gelést werden. Ein allergischer
Schock, der in Sekunden- oder Mi-
nutenschnelle eintritt, ist in schwe-
ren Fallen tédlich.

Einer Bremer Studie zufolge ster-
ben hierzulande bis zu 8800 Men-




schen jahrlich an Arzneimittelne-
benwirkungen. Dazu kommen bis
zu 120 D00 gesundheitlich gescha-
digte Opfer von Nebenwirkungen.
Pharmafirmen sind gesetzlich ver-
pflichtet, auch nach erfolgter Zu-
fassung beobachtete Risiken, die
etwa der Arzt dem Pharmareferen-
ten mitgeteilt hat, sofort dem fir
Arzneimittelsicherheit zustandigen
Bundesgesundheitsamt (BGA) in
Berlin zu melden. Auflerdem wer-
den Verdachtsfille an die Arznei-
mittelkommissionen der Arzte und
Apotheker weitergeleitet. Allein bei
der Arzneimittelkommission der
Arzteschaft in Koln gingen 1991
rund 9000 Nebenwirkungsmeldun-
gen ein. Sie werden mit dem vor-
handenen Wissen abgeglichen und
in Empfehlungen umgesetzt.

Bei Informationen iiber Neben-
wirkungen: Die »Rote Hand« auf dem
Briefumschlag soll Arzte alarmieren

Kritiker dieses Systems bemdn-
geln, daB oftmals zu spat gewarnt
wird. Das gilt auch fir den gesetz-
lich vorgeschriebenen | Stufen-
plan®, mit dem das BGA auf vermu-
tete Arzneimittelrisiken reagiert.
Die MaBnahmen reichen von der
Vergabe einzelner Forschungsauf-
trage bis zum Widerruf der Zulas-
sung.

Orphan Drugs

Viele Krankheiten sind so selten,
daB es sich fir Pharmakonzerne
nicht lehnt, Millionen in die Ent-
wicklung von Arzneien dagegen zu
investieren. Seit 1983 gibt es in den
Vereinigten Staaten ein Gesetz,
das Firmen ein Marktrnonopol und
Steuervorteile verspricht, wenn sie

Mittel gegen die ,Waisenkinder” -

Orphan Drugs: Mittel gegen
seftene Leiden wie das Kaposi-Sarkom,
unter dem dieser Aids-Kranke leidet

MEDIKAMENTENGRUPPEN

Die Hitliste
der Arzneimittel-
Milliardéire

Deutsche Arzte haben 1991 mehr
als eine Milliarde Medikamente
verordnet — 770 Millionen in den
alten und 245 Millionen in den
neuen Bundeslindern. Die Ko-
sten fir die Heilmittel erreichten
— trotz des Gesundheits-Reform-
gesetzes von 1989 - die Rekord-
summe von zusammen 28,9 Milli-
arden Mark: pro deutschen Kopf
rund 350 Mark. Unter den zwolf

meistverkauften Medikamenten-
gruppen befinden sich auch um-
strittene Mittel, deren Klinische
Wirksamkeit in der Praxis bislang
nicht iberzeugend nachgewie-
sen ist, dic aber dennoch ijhre
Zulassung erhielten. Dazu zih-
len durchblutungsfordernde Pri-
parate und schleimltsende Arz-
neien (,Expektorantien”) eben-
so wie Venen-Therapeutika und

Rheumamittel zur dufleren An-
wendung. Zu den rezepipflicht-
gen kommen noch die frei ver-
kauflichen Mittel fiir die Sefbst-
medikation. Die in der Tabelle
aufgefiihrten .Top 12" machen 58
Prozent aller bundesdeutschen
Verordnungen und knapp 57
Prozent des von Apotheken er-
zielten Umsatzes an verschriebe-
nen Fertigarzneimitteln aus. FG

gruppen in Millionen Millionen DM | Indikationen | an den Verordnungen in Prozent
1. Analgetika/ 132 2075 Schmerzen, rheuma- | Voltaren Emulgel 6,2 Diclofenac
Antirheumatika tische Entziindungen | Rewodina 349 Diclofenac
2. Anlitussiva/ 78 1101 | Husten oei “Mucosovan 64 AMDIOKo! 0
3. Magen-Darm- 55 2180 Durenfall, 48 Loperamid
Mittel Magengeschwiire 44 Aluminiumhydroxidgel,
Magnesiumnydroxid
4. Bela-Rezeploren- 54 272 Herzythmus- %2 | Nifedpn
blocker, Calcium- strungen, Bluthoct 5.1 Nifedipin
ACE-Hemmer Herzkrankheit
5. Psychopharmaka 49 1286 endogene Depressio- | Adumbram 5,1 Oxazepam
nen, Angstzustande, Faustan 3.2 Diazepam
Psychosen
6. Dermatika a7 980 ‘Erivankungen “Linola Emulsion 32 Linolsaure,
Zovirax Creme 29 Aciclovir
7. Ophthalmika 34 448 Augenerkrankungen Bepanthen Augen-/ 46 Vitamine
I Nasensalbe
8. Antibiotka/ 1088 | bakterietie |Isocitin 49 Phenoymethylpenicilin
Chemotherapeutika Infektionen | Megacilin oral 48 slis
9. Broncholytika/ 29 1404 Asthma, bronchi- Berodual 7.9 Ipratropiumbromid, Fenoteral
Antiasthmatika | tisehes Syndrom Sultanol Aerosol 6.0 Salbutamol
10. Koronarmittel 1065 | koronare Herz- Pentalong 225 Pentaerythrit et = o
11. Venentherapeutika 26 748 Krampfadern, Thrombareduct 9.3 Heparin
Odeme Aescusan 9.2 RoBkastaniensamenauszug,
Thiaminhydrochiorid
fordernde Mittel storungen Dusodril 13,6 Naftidrofuryl

Guelle: SchwabePatfrath: Armeverordnungs-Report 927, Gustav Fischer Verag
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Naturinszenierungen auf
30 Millionen Hektar — die
Nationalparks der USA sind
ein Geschenk fir die ganze
Welt. GEO fishrt Sie von den
Canyons des Colorado Plo-
teaus iiber die einsamen
Weiten Alaskas his zur tro-
pischen Vulkan-Welt auf
Hawaii. Detaillierte Routen-
beschreibungen, Karten und

aktuelle Adressen machen
den GEQ Guide zu einem
wertvollen Reisebegleiter.

GEO Guide

USA Nationalparks
Ein Reise- und Naturfihrer.
432 Seiten mit 429 Natur-
fotos und 72 farbigen Kar-
ten. Format 11,8x214 cm,
DM 39,80

In jeder guten
Buchhandlung erhiiltlich

160 GEO

engl. orphans - unter den Krankhei-
ten entwickeln. Dazu gehoren etwa
die zystische Fibrose, eine erbliche
Stoffwechselstérung, die Bluter-
krankheit oder das Kaposi-Sarkom,
ein Krebsleiden, das viele Aids-
Kranke quéilt.

Als selten hat der amerikanische
Gesetzgeber eine Krankheit defi-
niert, an der nicht mehr als 200 000
Menschen in den Vereinigten Staa-
ten leiden. 62 Orphan Drugs sind in
den USA inzwischen zugelassen.
Das vom ,Orphan Drug Act*® garan-
tierte Monopol nutzen findige Phar-
mafirmen, um neue Préparate zu
horrenden Preisen anzubieten. So
bescherten 15000 zwergwiichsige
Kinder den Herstellern des gen-
technisch erzeugten menschlichen
Wachstumshormons 1991 Umsat-
ze in Hohe von 250 Millionen
Dollar. Mit dem ebenso produzier-
ten Erythropoietin - einem korper-
eigenen Hormon, das die Blutbil-
dung anregt - werden jahrlich sogar
400 Millionen Dollar Umsatz ge-
macht. Der US-KongreB will nun bei
200 Milionen Dollar Umsatz den
Orphan-Drug-Schutzstatus enden
lassen.

Patent

Flr schatzungsweise 600 Neuent-
wicklungen im Pharmabereich er-
teilte 1991 das Bundespatentamt
in Miinchen Patente: Der Schutz fir
die Wirksubstanz (Stoffschutz) und
die Herstellungsmethode (Verfah-
rensschutz) wird fur 20 Jahre ge-
wahrt. Allerdings dauern Entwick-
lung und Zulassung eines Medika-
ments nach der Patentierung des
Wirkstoffs bis zu zwolf Jahre. So
bleiben den Herstellerfirmen mitun-
ter nur acht Jahre, in denen sie ihre
Neuheiten konkurrenzios anbieten
diirfen. Deshalb argumentieren sie,
ihre immensen Entwicklungskosten
- im Mittel rund 250 Millionen Mark
pro Praparat - nicht einspielen zu
kénnen. Im Juni 1992 beschloB die
EG, erganzende ,Schutzzertifikate”
flir Arzneimittel einzufithren. Damit
sollen Patente lber ihre normale
Laufzeit hinaus um bis zu 15 Jahre
langer genutzt werden kénnen. In
den USA und Japan gibt es solche
Verldngerungen schon seit einigen
Jahren.

Patientenberatung

Rund 100 000 arztliche ,Kunstfeh-
ler* werden, schéatzt der Aligemeine
Patienten-Verband in  Marburg,
jahrlich in Deutschland gemacht;
ein Viertel davon ende ttdlich. Be-
ratungsstellen verzeichnen einen
starken Zulauf an Hilfesuchenden,
die Schadensersatzanspriiche gel-
tend machen wollen. Neben den
Schlichtungsstellen der Landesarz-
tekammern bieten Verbraucher-
zentralen kostenlose Beratung bei
Problemen mit Arzten oder Kran-
kenversicherungen an. Auch Pati-

entenvereinigungen helfen in sol-
chen Fallen; sie erheben allerdings
Mitgliedsbeitrage.

® Schlichtungsstellen: Adressen
vermitteln die jeweiligen Lan-
desarztekammern. Flr neun Bun-
desldnder - Berlin, Brandenburg,
Bremen, Hamburg, Mecklenburg-

Vorpommern, Niedersachsen,
Sachsen-Anhalt, Schleswig-Hol-
stein und Thiringen - ist die

+Schlichtungsstelle fiir Arzthaft-
pflichtfragen der norddeutschen
Arztekammern® zustandig. Dort
kann ein Merkblatt angefordert
werden (Berliner Allee 20, 3000
Hannover 1).
®Verbraucherzentralen: Verbrau-
cherzentrale Berlin, Bayreuther
StraBe 40, 1000 Berlin 30, Tel
030/21807-232; Telefonanfragen
Mittwoch 14 bis 17 Uhr; Besuche
Donnerstag 15 bis 20 Uhr nach An-
meldung, Tel. 030/219070. Ver-
braucherzentrale Hamburg, GroBe
Bleichen 23, 2000 Hamburg 36, Tel.
040/3500-1486; Telefonanfragen
Dienstag und Mittwoch 9 bis 13
Uhr; Besuche Dienstag und Mitt-
woch 14 bis 18 Uhr.

Patent 1899 erteilt: das »Cirkular«
mit dem Namensvorschlag »Aspirin«

® Patientenvereinigungen: Allge-
meiner Patienten-Verband, Post-
fach 1126, 3550 Marburg/Lahn 1,
Tel. 06421/64735; Sprechzeiten:
Montag bis Freitag 9 bis 12 Uhr;
auBerdem lduft rund um die Uhr ein
Anrufoeantworter, auf dem Hilfe-
suchende eine Nachricht hinterlas-
Schutzbund, Adenauerallee 11,
5300 Bonn 1, Tel. 0228/218801;
Sprechzeiten: Montag, Dienstag,
Donnerstag 10 bis 13 Uhr.

@ Arzneimittelinformation Berlin
GmbH, Petzowerstralie 7, 1000
Berlin 39; gibt spezielle Auskinfte
zu Nebenwirkungen.

Pharmakodynamik

wird die Lehre von den Einflissen
des Arzneisioffs auf den Organis-
mus genannt. Dagegen beschreibt
die Pharmakokinetik Einflisse des
Korpers auf die Wirksubstanz: wo

-—




und wie schnell er diese aufnimmt,
verteilt und schlieBlich wieder ,ent-
sorgt”. So unterscheiden sich
schwache Schmerzmittel in ihrer
Kinetik vor allem durch die Zeit, die
der Organismus fir ihren Abbau
braucht - von wenigen Stunden
bis zu mehreren Tagen. Pharmako-
dynamisch beruhen die vielge-
schluckten Schmerz-Blocker auf
demselben Prinzip: Sie hemmen
die Entstehung einiger fir Schmerz
mitursachlicher korpereigener Ge-
webshormane. Hinzu kommen
substanztypische Wirkungen.

B

wirksame Betablocker, Mittel ge-
gen Bluthochdruck und Depressio-
nen sowie bestimmte Hustenmittel.

Pharmakologie

nennt sich die Wissenschaft von
den Wechselwirkungen korper-
fremder Stoffe mit dem Organis-
mus. Pharmakologen (griech. phar-
makon = Heilmittel, Gift) analysie-
ren die Effekte von Wirksubstanzen
auf Zellen, Organe und Crganismen
sowie den Abbau im Korper und
mogliche Nebenwirkungen. Phar-

Im Brennpunkt der Pharmakokinetik: die Leber. Die Mikro-Aufnahme zeigt

mazeuten dagegen beschaftigen

Leberzellen und feine Gefifle mit roten Blutkdrperchen

Pharmakogenetik

Ein Grund fir individuelle Reaktio-
nen auf Arzneistoffe sind angebore-
ne Unterschiede. Sie werden von
Pharmakogenetikern erforscht, die
neben dem EinfluB des Erbgutes
auf Arzneiwirkungen auch muta-
gene - erbgutverandernde - Fol-
gen von Medikamenten untersu-
chen. So weisen finf bis zehn Pro-
zent der Européder mindestens vier
Mutationen im ,P-450-Gen* auf.
Diese haben zur Folge, daf ein En-
zym, das im Korper Wirkstoffe ab-
baut, nicht oder in zu geringen
Mengen produziert wird. Betroffe-
ne Patienten vertragen rund 20 der
am haufigsten verschriebenen Arz-
neimittel nicht, darunter herz-

sich mit der Synthese von Wirksub-
stanzen, der Kontrolle von deren
Qualitdt und der Herstellung des
Medikaments.

Pharmareferenten

Rund 13 000 Vertreter preisen in
Deutschland den knapp 95 000 nie-
dergelassenen Arzten und den lei-
tenden Medizinern von fast 2500
Krankenhdusern die Produkte ihrer
Firmen an, Diese Pharmareferen-
ten muissen als Pharmazeuten,
Arzte, Chemiker, Biologen oder
Technische Assistenten ausgebil-
det sein, Sie verteillen unter ande-
rem Arzternuster, bieten den Medi-
zinern gegen Honorar die Mitarbeit
an Arzneistudien an und vermitteln
sogar Reisen zu Kongressen. Die
Berater sind gesetzlich verpflichtet,
Meldungen (ber Nebenwirkungen

unverztiglich an ihre Firma weiter-
zuleiten. lhre Kontaktpflege lassen
sich die Pharmafirmen jahrlich
schatzungsweise 3,8 Milliarden
Mark kosten — gut zwolf Prozent
ihres Gesamtumsatzes.

Placebo

lateinisch ,ich werde gefallen”. Der
Begriff beschreibt Scheinmedika-
mente mit .unspezifischer Wir-
kung®, die sowohl in Klinischen
Arzneimittelstudien als auch gezielt
therapeutisch eingesetzt werden.
Ihr Erfolg - in manchen Anwen-
dungsbereichen wie etwa der
Schmerzbekampfung in mehr als
50 Prozent der Falle - beruht
ausschlieBlich auf dem Glauben
des Patienten an die Heilkraft des
Mittels (siehe Seite 78).

Proband

nennen Mediziner einen gesunden
Menschen, der ein neues Medika-
ment am eigenen Leib testen &Bt.
In der ersten Phase klinischer Prii-
fungen, mit denen eine Zulassung
angestrebt wird, testen Pharmafir-
men die Vertraglichkeit eines neu-
en Prdparates an bis zu einigen
hundert Freiwilligen, meist Mén-
nern zwischen 20 und 30 Jahren -
weshalb die spétere Dosisempfeh-
lung bei Kindern oder Schwange-
ren schwierig sein kann. Das Hono-
rar flr die Risikobereitschaft kann
zwischen 200 und 500 Mark pro
Tag liegen. Das Arzneimittelgesetz
schreibt die vorherige arztliche
Aufkldrung, die schriftliche oder
mundliche Zustimmung vor Zeu-
gen und eine Versicherung des
Probanden vor. Die Entschadigung
muB laut Gesetzgeber fiir den
Fall des Todes oder der dauernden
Erwerbsunfahigkeit®  mindestens
500 000 Mark betragen.

RAD-AR

Das ,Risk Assessment of Drugs -
Analysis and Response” wurde
1988 als Programm zur Bewertung
von Medikamentenrisiken vom
Schweizer Pharmakonzern Ciba-
Geigy begrindet. Obwoehl sie sich
seit Frihjahr 1991 International
Medical Benefit/Risk Foundation®
nennt, hat die in Genf ansassige,
Uberwiegend von der Pharmaindu-
strie finanzierte Stiftung das griffige
Kirzel BRAD-AR beibehalten. Sie
bemdiht sich, mit Hilfe einer mog-
lichst umfassenden Zusammen-
stellung von Nutzen und Risiko
sémtlicher Wirkstoffe die Sicher-
heit von Arzneimitteln zu erhchen.
Dabei sollen vor allem Nebenwir-
kungen rechtzeitig erkannt werden,
die nach der Zufassung eines Me-
dikaments auftreten.

Ein vergleichbares Projekt flir
Deutschland haben die Pharma-
unternehmen Bayer und Hoechst

Ende 1991 ins Leben gerufen: die |

«Stiftung  Arzneimittelsicherheit”,
Sie fordert beispielsweise den Auf-

bau der ,pharmako-epidemiolo-
gischen Datenbank® (PED) in Kiel
als Erganzung zu den Uberwa-
chungsprogrammen des Bundes-
gesundheitsamtes,

Re-Importe

sind Arzneimittel, die exportiert
und schlieflich wieder ins Ur-
sprungsland eingefuhrt werden.
Wegen unterschiedlicher natio-
naler Gesetze, Steuersdtze und
Marktsituationen sowie schwan-
kender Wahrungskurse kann es fir
bestimmte Medikamente zu erheb-
lichen Preisdifferenzen kommen.
Re-Importeure  konnen deshalb
solche Mittel hierzulande billiger
anbieten und immer noch daran
verdienen. Dabei missen sie Ver-
packung und Beipackzette! dem
deutschen Recht entsprechend
andern, Re-importierte Medika-
mente mussen vom Bundesge-
sundheitsamt zugelassen sein.

Der Anteil wiedereingefihrter Medi-
kamente betragt in Deutschiand
etwa ein Prozent des Arzneimittel-
Gesamtumsatzes: rund 300 Millio-
nen Mark pro Jahr. Deutsche Kran-
kenkassen konnten theoretisch pro
Jahr 560 Millionen Mark fur Arznei-
mittel sparen, wenn nur die billige-

Freiwillige vor: Einem Probanden wird
ein Schlafmittel verabreicht

ren Re-Importe in den Apotheken
abgegeben wiirden. Doch der
PharmagroBhandel weigert sich,
diese in sein Angebot aufzuneh-
men. Deshalb hat das Bundeskar-
tellamt 1992 gegen drei flhrende
GroBhéndler eine Verfligung zur
Offnung des Marktes erlassen.
Uber deren Widerspruch ist noch
nicht entschieden.

| Resistenz

Die Féhigkeit von Mikroben-Stam-
men, in relativ kurzer Zeit Wider-
standskrafte gegen alle maglichen
Gifte ~ also auch Arzneimittel - zu
entwickeln, haben Pharmakologen
bei der Entwicklung von Impfstof-
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Ich helfe.

In ber 7500 Basisgesundheits-
diensten, Krankenstationen und
Urwaldambulanzen - (berwie-
gend in landlichen, unterent-
wickelten Regionen oder in den
trostiosen  Slumgebieten  der
GrofBstadte - |eisten Schwestern
und Arzte mit medeor-Medika-
menten wirksame medizinische
Hilfe. So hilft action medeor mit,
den Willen und die Fahigkeit der
Armen zur Selbsthilfe zu starken,
denn erst Gesundheit schafft die
Voraussetzung fur eine positive
Entwicklung.

Deutsches Medikamenten-Hilfswerk
action medeor eV

St Toniser Str. 21 - 4154 Tonisvorst2
Postgiro Koln 11107 -506

— - — - — - — = — —>=

JA, ich méchte die Aufgaben der action medeor unterstitzen.
Senden Sie mir Info-Material.
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Wachsender
Widerstand: We-
gen Resistenz
der Tuberkulose-
Erreger gegen
Penicilline mis-
sen Infizierte
wie dieser Th-
Patient heute
mehrere Anti-
biotika zugleich
einnehmen

fen und Antibiotika jahrzehntelang
unterschatzt, Und bis heute igno-
rieren Arzte in aller Welt diese evo-
lutionsbiologische Erkenntnis: Vie-
le Mediziner verabreichen ihren Pa-
tienten noch immer zum Beispiel
Penicilline, ohne zuvor den jeweili-
gen Erreger-Typ exakt zu ermitteln,
Dieses Fehlverhalten kann fatale
Folgen haben, fir die direkt betrof-
fenen Kranken wie fur den kinfti-
gen Schutz der Bevélkerung vor In-
fektionen. So wéchst die Zahl der
Félle, bei denen Penicilline nicht
mehr gegen Tuberkulose wirken.
Und selbst wenn Tb-Patienten
dank anderer Antibiotika geheilt
werden, ist die Gefahr nicht vorbei:
Jeder Einsatz von Bakterienkillern
birgt das Risiko, daB einige der Er-
reger dank zufalliger individueller
Unterschiede den Angriff Gberleben
und diese Resistenz an ihre Nach-
kommen vererben oder Erbmaterial
mit den Resistenzfaktoren an be-
nachbarte Bakterienzellen weiter-
geben, So haben sich Penicillin-re-
sistente  Gonorrhde-Erreger, die
erstmals um 1976 in Afrika aufge-
treten sind, inzwischen um die
ganze Erde verbreitet.

Besonders gravierend ist die Situa-
tion in Kliniken, wo sich allein in
Deutschland jedes Jahr schat-
zungsweise eine Milion Patienten
mit Krankenhaus-Keimen infizieren;
Vermutlich sterben mehrere tau-
send an Erregern, gegen die kein
Mittel mehr hilft.

Rezeptpflicht

Das Arzneimittelgesetz unterschei-
det rezepifreie und verschrei-
bungspflichtige Arzneimittel; letzte-
re mussen &rztlich verordnet wer-
den und sind nur in der Apotheke
auf Rezept zu bekommen. Deut-
sche Arzte schreiben jahrlich liber
eine Milliarde Verordnungen tiir Me-
dikamente aus, die Uberwiegend

. i,
Rezeptfrei iiber den Ladentisch:
US-Supermiérkte fiihren regalweise
Erkéltungs- und Schmerzmittel

von den Krankenkassen bezahit
werden. Mit ihrer Zulassung sind
neue Arzneimittel in der Regel
zundchst fanf Jahre lang re-
zeptpflichtig und werden dann wie-
der beurteilt. Viele der rezeptfreien
Medikamente sind nicht apothe-
kenpflichtig: Da sie kein besonde-
res gesundheitliches Risiko in sich
bergen, kénnen sie zur Selbstmedi-
kation auch in Drogerien oder sogar
Supermérkten erworben werden.

Rote Liste

heifit das rot gebundene Buch mit
dem Verzeichnis der gangigsten in
Deutschland erhéltlichen Fertigarz-
neimittel, das jahrlich vom Bundes-
verband der Pharmazeutischen In-
dustrie herausgegeben wird. Die
+Rote Liste 1992" erfaBt Giber 8000
Préparate in mehr als 10 000 Dar-
reichungsformen, die rund 95 Pro-
zent des Werts der deutschen Arz-
neimittelproduktion reprasentieren.
Daneben gibt es seit einigen Jah-
ren kritische Medikamentenfihrer,
wie etwa das Nachschlagewerk
4Bittere Pillen”. Sie listen nicht nur
Wirkung und Nebenwirkung auf,
sondern bewerten auch die ,thera-
peutische ZweckmaBigkeit” von
Arzneimitteln (, Transparenzlisten®).
Das Bundesgesundheitsministeri-
um stelite am 1. Oktober 1991 eine
.Negativiiste" vor. Der - hohe -
Preis darin verzeichneter Praparate
soll von den Krankenkassen nicht




mehr erstattet werden. Der Anfang
Dezember 1992 vom Bundestag
verabschiedete Entwurf des Ge-
sundheits-Strukturgesetzes  sieht
sogar die Einfuhrung einer Positiv-
liste" vor: Auf Kosten der Kranken-
kassen sollen Arzte - von begriin-
deten Ausnahmeféllen abgesehen
- nur noch die hierin aufgefuhrten
Medikamente verordnen kénnen.

Schamanismus

ist die Sammelbezeichnung fiir ma-
gische Praktiken verschiedener
Volker und Religionen. ,Shaman”
nannte das sibirische Volk der Tun-
gusen seine Medizinmanner. Das
Wort ist verwandt mit dem man-
dschurischen ,samarambi”, was
soviel wie ,um sich schlagen” oder
,aufer sich geraten® bedeutet.
Tatsachlich erfordert seine Funkti-
on, dafl der Schamane sich durch
rhythmisches Trommeln, ausdau-
erndes Tanzen oder das Einneh-
men von Rauschmitteln in Trance
versetzt und eine ,Seelenreise” an-
tritt, um sich mit Geistern in Verbin-
dung zu setzen. Dies soll ihm bei-
spielsweise ermoglichen, Krank-
heiten und anderes Unheil abzu-
wenden, indem er die gestorte
wkosmische Ordnung” wiederher-
stellt. In vielen Zeremonien spielen
Krduter eine wichtige Rolle, was
mittlerweile das Interesse der For-
schung geweckt hat. Einige For-
schungsinstitute und auch schon
eine Firma in den USA versuchen,
Ansétze des Schamanismus in die
moderne Medizin zu integrieren.

Schwangerschaft

Etwa 80 Prozent der werdenden
Mitter in Deutschland nehmen
wahrend der besonders kritischen
ersten drel Monate ihrer Schwan-
gerschaft Medikamente ein - oft
mehrere Préparate gleichzeitig,
darunter vor allem weibliche Se-
xualhormone, Abfilhrmittel und Vit-
amine. Die meisten Arzneistoffe
Uberwinden die Plazenta-Schranke
zwischen mutterlichem und kindli-
chem Blutkreislauf und Dbeein-

flussen somit auch das werdende
Leben.

Vor allem in der dnften bis sechsten
Embryonalwoche - wéhrend die
Organe und GliedmaBen eines Em-
bryos angelegt werden - kdnnen
Medikamente teratogene (miBbil-
dende) Folgen haben, die von ver-
kriippelten Fingern bis zur Spina

Folgen zeitigen: bel der Mutter un-
ter anderem Hautrisse und Haar-
ausfall, beim Ungeborenen MiB-
bildungen. Da Arzneimittel auch in
die Muttermilch (bertreten, ist
wahrend der Stillzeit ebenfalls Vor-
sicht geboten.

Nach dem Contergan-Skandal wur-
den mit dem 1978 in Kraft ge-

bifida - ,offener Ricken® - reichen.
Mit Sicherheit schadigen einige
Antibiotika, sémtliche Zytostatika
und mit hoher Wahrscheinlichkeit
auch einige Epilepsie-Mittel den
Embryo. Auch zu hohe Dosen
Vitamin A kénnen schwerwiegende

Die »kosmische Ordnung« wiederherstellen: ecuadorianischer Schamane
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:ell Gefahren in

i der Schwanger-
schaft: Von
der Mutter ein-
genommene
Medikamente
kdnnen das Un-
geborene - hier
eine Ultraschall-
aufnahme -
schadigen

tretenen deutschen Arzneimittel-
gesetz tierexperimentelle Untersu-
chungen der Embryo-Toxizitat und
Teratogenitat Pflicht: Ohne sol-
che Nebenwirkungs-Studien erhdlt
kein Arzneimittel mehr eine Zulas-
sung.

| Arzneimitteln. Aber auch Schiaf-

Selbstmedikation

Rund 40 Prozent der Westdeut-
schen greifen bei Kopfschmerz, Er-
kéltungen oder Darmbeschwerden
zu nichtverschreibungspflichtigen

stoérungen und Erschopfungszu-
stande werden zunehmend selbst
behandelt. 1990 setzten Hersteller
solcher von der Rezeptpflicht be-
freiten ,Over the counter®-Prépa-
rate, die meist ohne vorherige Be-
ratung durch einen Arzt erworben
werden, in der alten Bundesrepu-
blik knapp sechs Milliarden Mark
um - fast ein Flnftel des gesamten
Pharma-Umsatzes.

Smart Drugs

Seit kurzem greifen mehr und mehr
US-Burger zu fleckigen, Uber-
groBen Pillen mit Namen wie ,Men-
tal Edge”. Oder sie schilifen neon-
orangefarbenen Fruchtsaft, der un-
ter Phantasienamen wie ,Psuper
Psonic Psyber Tonic" und ,Energy
Elicksure” Uber die Tresen von
+Smart bars® geht. Die ,flotten"
Drinks und Tabletten enthalten ho-
he Dosen Vitamine, Mineralstoffe
und Aminosé&uren.

Gestresste Manager cder Opfer der
Midlife Crisis erhoffen sich von sol-
chen Mixturen mehr Fitness, mehr
Grips und ein besseres Gedachtnis.
Manche experimentieren allerdings
auch mit angeblichen .Anti-Alzhei-
mer-Arzneien”, die in den USA
nicht zugelassen sind und deshalb
per Post aus Europa geordert wer-
den.

Fachleute warnen besonders vor
der Selbstmedikation mit vermeint-
lich harmicsen Substanzen wie
Cholin, das von Smart-Drug-An-
hangern gegen das Altern des Ge-
hirns eingesetzt wird; Das sei so,
als ‘wirden gesunde Menschen
sich Insulin spritzen.

Tiermedikamente

Das Arzneimittelgesetz macht kei-
nen Unterschied zwischen Medika-
menten flir Menschen und fiir Tiere.
Fur Zulassung, Herstellung, Quali-

se Krebs.
{{Wendepunktund
i Neubeginn
EwrenceLeShan

Lawrence LeShan
Diagnose Krebs.
Wendepunkt und Neubeginn

ca. 220 Seiten, Linson mit Schutzumschlag,
32,- DM/6S 249~

Den Krebs besiegen heift, ein neues Leben beginnen

Lawrence LeShan ist der Nestor einer ganzheitlichen Krebstherapie, die den Bediirfnissen von
Korper, Seele und Geist in gleicher Weise Rechnung tréigt. Die Lebensgeschichten, von denen

LeShan in diesem Buch berichtet, sind mit groBem Enthusiasmus geschrieben und erwecken im
Leser Zuversicht und Hoffnung, L
Ein Buch fiir alle, die an Krebs leiden oder als Angehorige, Freunde, Arzte und Psycho-
therapeuten mit krebskranken Menschen zu tun haben.

Klett-Cotta
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Die Minidosis!

Fragen Sie doch einfach
Ihren Arzt oder Apotheker.

ratiopharm GmbH & Co
Postfach 3380, 7900 Ulm 12/92

ASPIRIN

ein Wirtschaftskrimi

ASPIRIN|
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der internationolen

528 8 mut 16 8. Abb. DM 42~
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Fiir Tiere

gibt es weniger
Mittel als fiir Men-
schen: Behand-
lung in der Klinik
des Deutschen
Renntauben-Ver-
eins zu Essen

tat ader Meldung von Nebenwirkun-
gen gelten die gleichen Regeln. Fir
das menschliche Wohlbefinden bie-
tet die Industrie in Deutschland
allerdings rund 55000 Mittel an, flr
die Tiergesundheit lediglich etwa
3000. Noch weiter verbreitet als un-
ter den Kollegen von der Human-
medizin ist bei den Veterindren die
Homdopathie: Rund 300 der etwa
6000 Tierdrzte in Deutschland ar-
beiten bereits nach den Regeln
Hahnemanns.

Verhiitung

32 Jahre nach Einfuhrung der Anti-
Baby-Pille fir Frauen nehmen erst-
mals auch deutsche Méanner - ver-
suchsweise - ein hormonelles Ver-
hitungsmittel: 20 Freiwillige testen
seit Januar 1993 am Institut fur Re-
produktionsmedizin der Universitat
Munster eine ,Verhutungsspritze®.
Alle drei Monate 148t der En-
dokrinologie-Professor  Eberhard
Nieschlag seinen Probanden das
Mittel  Testosteron-Buciclat  inji-
zieren. Dadurch steigt der Gehalt
des Hormons Testosteron im Blut
so stark, daB der Hypothalamus -
die Sexualhormon-Schaltstelle im
Zwischenhirn - keine Botenstoffe
des Typs ,Gonadotropin Releasing
Hormone" (GnRH) mehr an die Hirn-
anhangsdriise sendet und damit die
Ubliche  Hormonkaskade  un-
terbricht, Denn die Drise hort auf,
zwei entscheidende Botenstoffe an
die Hoden zu schicken: Das lu-
teinisierende Hormon (LH) fehlt dort
fur die Bildung von Testosteron, das
Follikel-stimulierende Hormon
(FSH) fir die Reifung der Spermien.
Die Zufuhr kunstlichen Testosterons
hélt den Hormonspiegel im Korper
jedoch weiterhin so hoch, daB der
Mann Libido und Potenz behalt.
Wird die Behandlung abgesetzt, bil-
den sich nach rund drei Monaten
wieder Spermien,

In einer von Nieschlag fir die Welt-
gesundheitsorganisation  (WHQ)
durchgeflhrten Studie genligte bei
einem Drittel der Manner Testoste-
ron allerdings nicht, um die Sper-
mienproduktion vollstdndig zu un-

terbinden. Deshalb erhalten die
Testpersonen in Minster zusatzlich
die EiweiBsubstanz Cetrorelix, die
vorerst taglch gespritzt werden
muB: Sie hindert die Hirnan-
hangsdriise daran, LH auszu-
senden - eine Blockade, die einer
+pharmakologischen  Kastration*
gleichkornmt, wie Nieschlag erklart,
+als ob man die Hypophyse her-
ausschneidet”.

Vitamine und Spurenelemente

Vitamine z&hlen ebenso wie Mine-
ralstoffe und Spurenelemente zu
den lebensnotwendigen Substan-
zen, die der menschliche Korper
nicht selber herstellen kann - sie
missen mit der Nahrung aufge-
nommen werden. Vitamine helfen
bei bestimmten Stoffwechselreak-
tionen. Der tagliche Bedarf reicht
von wenigen Mikrogramm bei den
Vitaminen B,, und D bis etwa 75
Milligramm bei Vitamin C. Gewohn-
lich sind in unserer Nahrung genug
Vitamine vorhanden; nur im Falle
ungenlgender Zufuhr, etwa bei
Reduktionskost, rein vegetarischer
Erndhrung oder gesteigertem Be-

darf bei Schwangeren und Sauglin-
gen, missen zusatzliche einge-
nommen werden. Bei den Vit-
aminen A und D sowie bei Folsdure
besteht bei Uberdosierung die Ge-
fahr einer Vergiftung. Vitamin A ist
wichtig firs Wachstum, fir die Re-
generation von Haut und Schieim-
hauten und als Bestandteil des
Sehfarbstoffs. Vitamin C - Ascor-
binsaure - aktiviert viele Enzyme,
unterstiitzt das Immunsystem und
die Bildung von Binde- und Stutz-
gewebe.

Im Gegensatz zu den Vitaminen
sind Mineralstoffe und Spurenele-
mente anorganische Substanzen.
Knochen und Zahne bestehen zum
Teil aus Calcium, Magnesium ist an
vielen Enzymreaktionen beteiligt.
Rote Blutkbrperchen kénnen chne
das Spurenelement Eisen keinen
Sauerstoff transportieren; Jod ist
ein wesentlicher Bestandteil der
Schilddrisenhormone.

Apotheken und Drogeriemarkte
verkauften 1991 Vitamin- und Mi-
neralstoffpraparate fur 557 Millio-
nen Mark. Die Mineralstoffprapara-

Vitamin-
Asthetik: Reiz-
volle Muster
bildet Vitamin
By, wennes

in Reinform kri-
stallisiert und
in polarisier-
tem Licht foto-
grafiert wird

te zahlten mit einem Umsatzplus
von gut 20 Prozent zu den Aufstei-
gern unter den verordneten Arznei-
mitteln.

Werbung

fur Arzneimittel unterliegt seit 1965
dem Heilmittelwerbegesetz. Ver-
boten ist jede Werbung, die etwa
sichere Behandlungserfolge oder
therapeutische Wunderwirkungen
verspricht. Fir  rezeptpflichtige
Medikamente darf ohnehin nur
in Fachkreisen geworben werden.
Der Gesetzgeber schrénkte aber

—_—



auch die Laienwerbung ein: Seit |
1978 muB jede Werbung all die An-
gaben auflisten, die auch fur den
Beipackzettel obligatorisch sind.
Dazu gehdren Wirkungsweise, Ne-
benwirkungen und Gegenanzeigen

Fachblatt-Rekiame: Nur fiir Arzte!

des Medikaments. Diesem Gebot
folgt auch die Werbung in Tages-
zeitungen und Publikumszeitschrif-
ten. Fir Funk- und Fermnsehspots
gilt seit 1990 eine Ausnahmerege-
lung. Sie mlssen den Satz enthal-
ten: ,Zu Risiken und Nebenwirkun-
gen lesen Sie die Packungsbeilage
und fragen Sie lhren Arzt oder Apo-

Tierische Heilkrduterexperten: Schimpansen
im tansanischen Gombe-Nationalpark verspeisen
gelegentlich Blitter, die kurieren kinnen

theker." Insgesamt floB 1992 rund
eine Milliarde Mark in die Arzneimit-
telwerbung.

Wirksamkeit

nennen Pharmakologen die heilen-
den oder vorbeugenden Effekte ei-
ner Arznei, zum Beispiel das Ver-
schwinden von Kopfschmerzen,
Als Wirkung bezeichnen sie dage-
gen die meBbaren biochemischen
und zellularen Veranderungen, die
ein Arzneistoff im Organismus her-
vorruft.

Zoopharmakognosie

Kranke Tiere in freier Wildbahn -
vor allem Saugetiere und Vogel -
nutzen bestimmte Wurzeln und
Blatter, ja sogar Lehm, um sich zu
kurieren. Zoologen haben in Tan-
sania Schimpansen beobachtel,
die bei Durchfall oder Infektionen
bitter schmeckende Blatter des
Aspilia-Krauts hinunterwlrgten.
Durch Laboranalysen konnte in
den frischen Blattern ein Wirkstoff
ermittelt werden, der Darmparasi-
ten wie Pilze und Wiirmer totet. An-
dere aktuelle Feldstudien legen na-
he, daB die Weibchen einer in Mit-
telamerika lebenden Affenspezies
eine bestimmte Pflanzendiat ein-
halten, um nur mit mannlichem

SAM FRANCIS

EINE RETROSPEKTIVE
12. FEBRUAR BIS 18. APRIL 1993

KUNST- UND AUSSTELLUNGSHALLE
DER BUNDESREPUBLIK DEUTSCHLAND

MUSEUMSMEILE BONN
U-BAHNSTATION HEUSSALLEE
OFFNUNGSZEITEN TAGLICH 10 BIS 19 UHR

FRIEDRICH-EBERT-ALLEE 4
LINIE 16, 63, 66
MONTAGS GESCHLOSSEN
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Nachwuchs schwanger zu werden.
Grizzlybaren reiben sich den Pelz
mit dem Saft von Wurzeln eines
Doldenblitlers ein, vermutlich, um
Insekten und Parasiten abzuweh-
ren.

Zytokine
dienen der Kommunikation zwi-
schen den Zellen. Als einen der er-
sten dieser Botenstoffe iden-
tifizierten Zellbiologen Mitte der
siebziger Jahre , Interleukin 2, das
heute in der Krebstherapie einge-
setzt wird. Die inzwischen nahezu
unilberschaubar vielen Lymphoki-
ne, Monckine, Interleukine, Inter-
ferone und Wachstumsfaktoren
werden unter dem Oberbegriff Zy-
tokine zusammengefaBt, Sie beein-
flussen unter anderam die Immun-
antwort des Korpers, Entzin-
dungsreaktionen und Wundhei-
lung. Da Molekularbiologen viele
der Gene mit der Erbinformation flir
Zytokine haben isolieren konnen,
|aBt sich heute eine Reihe solcher
Proteine, etwa der Tumor-Nekro-
se-Faktor (TNF), gentechnisch her-
stellen. Deren méglicher Einsatz in
der Krebsbekampfung ist die wich-
tigste Motivation der beteiligten
Forscher. Ob jedoch das engma-
schige, dynamische Kommunika-
tionsnetzwerk zwischen den Zellen
sich jemals wissenschaftlich exakt
beschreiben 1&Bt, ist fraglich.
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ZULASSUNG

Kein Mittel ist
sich seines Marides
sicher

Ein Schlafmittel riittelte die Po-
litiker wach: Noch wihrend der
Contergan-Katastrophe  hatte
die Bundesregierung 1961 ein
Gesetz erlassen, das den zuvor
villig unkontrollierten Medika-
mentenmarkt regeln sollte. Al-
lerdings »wang es die Pharma-
industrie noch nicht, die the-
rapeutische Wirksamkeit und
Unbedenklichkeit ihrer Pro-
dukte nachzuweisen. Erst An-
fang 1978 trat das im wesentli-
chen noch heute gliltige Arznei-

mittelgesetz in Kraft, das solche
Priifungen als Voraussetzung

fiir eine Zulassung vorschreibt.

Hersteller miissen, bevor sie ein
neues Préparat verkaufen diir-
fen, zunichst in priklinischen
Studien die Wirkungen der be-
treffenden Substanz an Zellen,

einzelnen Organen und Tieren

testen. Waren diese Untersu-
chungen  erfolgversprechend,
folgen die drei Phasen der klini-
schen Prifung: Forscher er-
proben das Medikament zuerst
an Probanden, um zu erfahren,
wie der gesunde menschliche
Korper darauf reagiert. Danach
bestimmen sie seine Dosierung
und priifen — im Einvernehmen
mit den behandelnden Arzten -
an einigen ausgewdhlten Kran-
ken, ob es iiberhaupt wirkt.
SchlieBlich muB sich das Arznei-
mittel in einem gréBer angeleg-
ten Test ~ der Phase I1I - gegen

eine Standardtherapie behaup-
ten (siche Grafik; die Phase IV
ist die Langzeitbewertung des
Medikaments im Einsatz), Zu-
sétzlich fithren die pharmazeuti-
schen Unternehmen Placebo-
Studien durch: Ein Teil der Ver-
suchspersonen erhdlt Tabletten
ohne Wirkstoff, der zweite die
Neuentwicklung. Um psychisch
bedingte Unterschiede auszu-
schlieBen, diirfen bei solchen
»Doppelblindstudien®  weder
die behandelnden e noch
die Probanden wissen, wer zu
welcher Gruppe gehort.

Bis all diese Studien vorliegen,
vergehen im Schnitt zehn bis
zwolf Jahre. Erst danach ent-
scheidet das Institut fiir Arznei-
mittel des Bundesgesundheits-
amtes (BGA) an Hand der
eingereichten Priifberichte tiber
eine Zulassung. Mittel der
Homdopathie unterliegen die-
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sem aufwendigen Verfahren
nicht. Sie werden von der Ber-
liner Behorde lediglich regi-
striert.

Die Zulassung eines neuen Me-
dikamentes ist immer eine Ab-
wigung zwischen Nutzen und
Schaden im einzelnen Fall. Bei
einem Priparat gegen Leuk-
amie, das vielen Patienten das
Leben rettet, aber auch zu Haar-
ausfall fiihrt. ist diese Nebenwir-
kung zu vernachldssigen. Eine
Kopfschmerziablette mit dem
gleichen Effekt wire dagegen
nicht akzeptabel.

Ob ein neues Medikament bes-
sere Heilungschancen bietet,
148t sich heute - wenn iiber-
haupt — meist nur statistisch be-
legen. Noch vertrackter gestal-
tet sich die Suche nach un-
erwiinschten Nebenwirkungen.
Diese treten bisweilen nur in ei-
nem von 1000 Fillen oder selte-
ner auf und kénnen somit alle
derzeit vorgeschriebenen Stu-
dien unentdeckt iiberstehen. Bei
seltenen Krankheiten sind sy-
stematische Untersuchungen so-
gar schlicht unmaoglich, da es
gar nicht geniigend Patienten
gibt.

12 000 Meldungen
ilber schwere Neben-
wirkungen pro Jahr

Daher liBt das BGA ein Medi-
kament immer nur vorldufig zu.
Denn solange es auf dem Markt
ist, sammeln die behandelnden
Arzte Erfahrungen fiber ein
Arzneimittel. Uber die Pharma-
referenten teilen sie diese den
Pharma-Unternehmen mit, die
ihre Berichte an die Berliner
Behérde weiterreichen missen.
Ungefdhr 12 000 Meldungen
iiber schwere Nebenwirkungen
erreichen das Amt jihrlich. An
Hand solcher Informationen
entscheiden BGA-Mitarbeiter,
ob sie bestimmien Priparaten
die Zulassung entziehen.

Nach Peter Schonhofer erfassen
diese spontanen Anzeigen aller-
dings hochstens ein Zehntel der
Fille. Der Leiter des Bremer In-
stituts fir klinische Pharmako-
logie, der frither selbst am Arz-
neimittelinstitut des Bundesge-
sundheitsamtes gearbeitet hat,
beruft sich bei dieser Einschit-
zung auf seine Arbeit an den

Bremer  Zentralkrankenhiu-
sern. Dort stellt er erheblich 6f-
ter schwerwiegende Nebenwir-
kungen fest. als es nach den
BGA-Zahlen zu erwarten wire.
Schénhéfer fordert daher, un-
erwilnschte Folgen von Medi-
kamenteneinnahmen systema-
tischer als bisher iiblich zu regi-
strieren.

»In Deutschland

kann jeder Dreck Arznei-
mittel werden«

Kritiker lassen am Arznei-

mittelgesetz kein gutes Haar.
Am heftigsien beméngeln sie,
daB die Wirksamkeit nicht defi-
niert ist. ,Die Zulassung darf",
heit es im Gesetz, ,nicht des-
halb versagt werden, weil thera-
peutische Ergebnisse nur in ei-
ner beschrinkten Anzahl von
Féllen erzielt worden sind”
Wenn es um ein strittiges Medi-
kament geht, berufen sich Phar-
mafirmen gern auf diesen Satz,
um eine Zulassung — notfalls vor
Gericht - zu erzwingen.

.In Deutschland®, kritisiert Pe-
ter Schonhéfer, kann buch-
stablich jeder Dreck Arzneimit-
tel werden* - wie im Fall .Lu-
vos Heilerde®. Dieses Pulver be-
steht aus LoBboden aus der Ge-
markung Praunheim bei Frank-
furt. Nachdem die Firma Luvos
mit ihrem Antrag, das Priaparat
zur Behandlung von Durchfall
zuzulassen, beim BGA geschei-
tert war, klagte das Unterneh-
men — und bekam 1991 vor
dem Verwaltungsgericht Berlin
recht. Die Belege fiir die , Wirk-
samkeit" stammiten unter ande-
rem aus den Jahren des Ersten
Weltkriegs.

Umstritten ist auch die soge-
nannte Nachzulassung. 1978, als
das Arzneimittelgesetz in Kraft
trat, gab es mehr als 140000 Me-
dikamente auf dem Markt. Die-
se Altpraparate sollte das BGA
bis zum Jahr 1990 priifen. Tat-
sichlich war bis zu diesem Zeit-
punkt jedoch noch {iber keinen
einzigen Fall entschieden. Bis
die Altlast abgetragen ist, wer-
den Pharma-Unternehmen wei-
terhin zigtausend Medikamente
verkaufen, bei denen keine un-
abhiingige Instanz gepriift hat,
ob sie wirklich mehr niitzen als
schaden. Wolfgang Blum
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Vom Baby zum Back-
fisch, vom ersten Schrei
zum Stimmbruch: In
etwa anderthalb Jahr-
zehnten von der Geburt
bis zur Pubertat lernt
ein Kind weit mehr, als
seinen Korper zu benut-
zen und sein Gehirn mit
Schulwissen zu fiillen.
Es baut das entschei-
dend wichtige Urver-
trauen in Menschen und Umwelt auf, entfaltet seinen
Geist, verwindet Enttauschung und Schmerz, zihmt Emo-
tionen und Triebe, iibt soziale Rollen ein: Es entwickelt
sich trotz mitunter widriger Umstéinde meist zu einer
iiberraschend stabilen Personlichkeit. Wissenschaftler, die
Wachstum und Reife erforschen, staunen immer wieder
iiber geistige Leistungen von Séuglingen und dariiber,
welche komplexen moralischen Uberlegungen schon
Schulkinder hegen. Und erkennen dabei zunehmend,
daB Kinder in keiner Lernphase einem leeren Blatt
Papier gleichen, das sich willenlos beschreiben ldlt, son-
dern daB sie ihre Entwicklung selber aktiv vorantreiben
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iDie sanfte Diagnose.

Das Ziel.

v

Bevor die kleine Patientin Toshiba hat auf diesem

Nerven zeigen kann, ist die Gebiet Wegweisendes ge-

Prozedur schon zu Ende. leistet. Genauso wie in dem

Schnell und schmerzlos, ebenfalls maBgeblichen

ohne nachteilige Strahlung. AufschluBirei- Bereich der Chip-Technologie - der Kunst

che Bilder, gestochen scharf, bei Bedarf also, Mega-Informationen auf Mikro-Raum
dreidimensional, haben dem Arzt entscheidende zusammenzupacken. Prominentester Leistungs-
Hinweise gegeben. Beides - sanfte Diagnose beweis dafiir ist zur Zeit der 16 MegaBit-Chip,

und dreidimensionales Ergeb- den Toshibaalserster in GroB-

nis - verdankt der Diagnosti- seric auflegt. Was Toshiba
ker dem Magnetresonanz- Chip-Technologie sonst noch
Tomographen MRT 150 A, der Wichtiges und Schones fiir

den sanften Weg der Ma- Sie bewirken kann, lesen Sie

gnet-Diagnostik ermoglicht. demnichst an dieser Stelle.

Im Einklang mit morgen

TOSHIBA

Fiir weitere Informationen; TOSHIBA MEDICAL SYSTEMS GMBH, HellersbergstraBe 4, 4040 Neuss |
TOSHIBA ELECTRONICS EUROPE GMBH, Hansaallee 181, 4000 Disseldorf 11
TOSHIBA MEDICAL SYSTEMS G M. B.H., Ricoweg 40, A-2351 Wiener Neudorf, Tel.: 2236-61623
TOSHIBA MEDICAL SYSTEMS AG, KreuzlenstraBe 5, CH-8618 Octwil am See, Tel.: (01) 929-1318



Viele Frauen kennen diese Tage, an denen man
sich nur noch abgespannt, reizbar und unkon-
zentriert fuhlt - Gefuhle, von denen auch eine
werdende Mutter weiB, Die Ursache ist oft Vita-
minmangel In der Apotheke empfiehlt man
Ihnen dafir Multibionta Multivitarminsaft. Er
ist frei von Konservierungsmitteln und enthalt
10 wichtige Vitamine plus Calcium — Wirkstoffe,
die Ihr Korper speziell wahrend der Schwanger-
schaft und den Monaten der Stillzeit braucht.
Schon ein kleines Glas tdglich hilft thnen, sich
vor Mangelerscheinungen zu schitzen und so
Ihre Leistungsfahigkeit zu erhalten. Multibionta
Multivitarninsaft macht stark fur den Tag,

g\ schmeckt angenehm fruchtig und wird da-

her auch von Kindern gerne getrunken.
MULTIBIONTA. STARK FUR DEN TAG.





