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Rabatt-Regeln, deren
Sinn niemand kennt

VON ILSE SCHLINGENSIEPEN

Wenn etwas im Gesetz steht, das
man nicht versteht, ldsst man es sich
von Leuten erkldren, die es wissen
sollten. Da miisste es ja zumindest
einen geben: denjenigen, der das Ge-
setz verfasst hat. Leider ist das aber
nicht immer der Fall.

Im  Wettbewerbsstarkungsgesetz
steht die Regelung, dass rabattierte
Arzneimittel ab Januar von der Wirt-
schaftlichkeitspriifung  ausgenom-
men werden, wenn der Arzt dem Ra-
battvertrag beitritt. Was der Beitritt
zu einem eigentlich geheim gehalte-
nen Vertrag bedeutet und wie er
praktisch vonstattengehen soll, weill
das zustdndige Ministerium selbst
nicht. Die Frage bleibt ungeklart, was
sich der Gesetzgeber bei der Vorgabe
gedacht hat. Auch in der Gesetzesbe-
griindung fehlt jegliche Erkldrung.

Das hindert das Ministerium aber
nicht daran, der Selbstverwaltung
den Schwarzen Peter zuzuschieben.
KVen und Kassen miissen nun versu-
chen, die praxisferne Vorgabe mit Le-
ben zu fiillen. Scheitern sie, sucht das
Ministerium den Schuldigen sicher
nicht in den eigenen Reihen.
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Cholesterin-Senkung
so frith wie moglich!

VoN WOLFGANG GEISSEL

Es ist offenbar giinstig, hohe Blutfett-
werte so frith wie moglich effektiv zu
senken. Dadurch werden frithe For-
men der Atherosklerose, die sich
noch nicht klinisch manifestiert ha-
ben, vermutlich stabilisiert. Eine ko-
ronare Herzerkrankung wird damit
langfristig gebremst.

Das zumindest legen die Daten
von Teilnehmern einer Studie nahe,
die vor zehn Jahren mit dem Lipid-
senker Pravastatin vorgenommen
worden war. Die durch die Statin-
therapie im Vergleich zu Placebo er-
zielte Reduktion des Risikos fiir einen
Herztod oder einen nicht-tddlichen
Herzinfarkt hat sich in der Therapie-
gruppe auch ein Jahrzehnt nach En-
de der Studie weitgehend erhalten.
Und der Vorteil wurde nicht durch
eine erhohte Rate von Todesféllen
anderer Ursache, etwa Krebs erkauft.
Cholesterinsenkung zur Verminde-
rung des erhohten KHK-Risikos ist
auch dann richtig, wenn noch keine
klinische Manifestation vorliegt.
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Viel Aufregung
um Puddingpulver

Kleine Aufmerksamkeit, groBe Aufre-
gung: Per Post hat eine Frau an ihren
Freund in Bayern ein Packchen Pud-
dingpulver geschickt und damit ei-
nen Grolleinsatz von Polizei und
Feuerwehr ausgel6st. Beim Transport
sei offenbar die Hiille des Desserts
aufgeplatzt, sagte ein Polizeispre-
cher. Nachdem das weille Pulver aus
dem beschiddigten Briefumschlag
herausgerieselt war, hatten in einer
Postfiliale zwei Mitarbeiter {iiber
Ubelkeit und Schwindel geklagt.

Die Frau aus Bielefeld hatte das
Puddingpulver als kleine Aufmerk-
samkeit an den 21 Jahre alten Stu-
denten aus Deggendorf losgeschickt.
Ein Angestellter im Postcenter ent-
deckte den beschddigten Brief und
wollte ihn in einen anderen Um-
schlag packen. Dabei erlitt er einen
Ubelkeitsanfall. Auch der herbeige-
rufene Sicherheitsbeauftragte des
Centers musste von Arzten behan-
delt werden. Warum die beiden Mén-
ner so heftig auf das Pulver reagier-
ten, war zunachst unklar. (dpa)

Bei vielen chronischen Krankheiten gibt es
Belege fiir die Wirksamkeit von Hyperthermie

VoN DR. RALF KLEEF

Die Ganzkoérperhyperthermie (GHT)
ist eines der dltesten Therapieverfah-
ren. Erhohte Korpertemperatur als
natiirlicher Selbstheilungsmechanis-
mus kann bei chronischen Erkran-
kungen durch Erwidrmung genutzt
werden. Dies bestitigt auch die im-
munologische Fieberforschung.

Die Erh6hung der Korperkerntem-
peratur als Antwort auf eine Infekti-
on oder Entziindung ist nicht nur bei
Menschen bekannt. Selbst kaltbliiti-
ge Tiere bewegen sich bei Infektio-
nen instinktiv in eine wirmere Um-
gebung. Fieber ist somit in der Regel
nicht als lastiges Symptom zu sehen,
das es zu unterdriicken gilt, sondern
als physiologisches Programm, das
die Natur fiir akute Herausforderun-
gen wie Infektionen entwickelt hat.
Erfahrungen mit GHT gibt es bei:

M Fibromyalgie: Die Effektivitit der
milden GHT mit wassergefilterter In-
frarot-A-Strahlung (WIRA) als eine er-
gidnzende Therapie bei Fibromyalgie
konnte in einer kontrollierten Studie
nachgewiesen werden. 109 Patienten
wurden auf 38,1°C erwdarmt und 15
Minuten auf diesem Niveau gehal-
ten. Insgesamt gab es in drei Wochen
sechs Behandlungen (zweimal pro
Woche). Die affektiven und sensori-
schen Schmerzen sowie die Fibromy-
algie-spezifische Lebensqualitédt bes-
serten sich signifikant und der Be-
handlungserfolg blieb auch nach
sechs Monaten erhalten.

In der wissenschaftlichen Literatur
gibt es viele Hinweise auf die Wirk-
samkeit der GHT bei rheumatischen
Erkrankungen. Besonders bei
schmerzhaften Gelenkerkrankungen
scheint Hyperthermie eine anhal-
tend erhohte Perfusion bradytropher
Knorpelgewebe bewirken zu kénnen
sowie die Aktivitdt polymorphkerni-
ger Granulozyten zu vermindern.

B Morbus Bechterew: Bei M. Bechte-
rew ist die Hyperthermiebehandlung
aullerhalb von Zeiten erhéhter Ent-
ziindungsaktivitét als indiziert anzu-
sehen. Auch beim Reiter-Syndrom
gibt es ermutigende Erfahrungen.

In Hyperthermiekammern werden Patienten auf bis zu 40,5° C erwarmt.

M Bakterielle Infektionen: In der vor-
antibiotischen Ara wurde bei ver-
schiedenen akuten bakteriellen In-
fektionskrankheiten erfolgreich mit
Ganzkorperhyperthermie behandelt.
Heute ersetzt die Antibiotikatherapie
die Hyperthermie berechtigterweise
fast vollstandig. Nur bei akute antibi-
otikaresistenten bakteriellen Infekti-

Foto: sbra

B Asthma bronchiale: An einer Studie
zur Hyperthermie nahmen 48 Patien-
ten mit schwerem Asthma oder an-
deren Atemwegskrankheiten teil. Bei
allen galt die medikamentdse Thera-
pie als ausgereizt. 35 von ihnen hat-
ten eine deutliche subjektive und ob-
jektive Besserung; bei acht von ihnen
war die Besserung lang anhaltend.
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nischen bakteriellen Infektionen, die
auf Antibiotika nicht oder nicht be-
friedigend ansprechen. Nach meinen
Beobachtungen besserte eine serielle
Behandlung von Borreliose-Patien-
ten die Symptomatik erheblich, aller-
dings kehrten die Beschwerden nach
etwa fiinf Monaten in gemilderter
Form wieder.

Die Behandlung bei Borreliose mit
Hyperthermie sollte weiter erforscht
werden. Aufgrund der Verbreitung
der Erkrankung und den unbefriedi-
genden Therapiemdoglichkeiten
konnte sich die Borreliose in Zukunft
als eine der wichtigsten Indikationen
fiir GHT herausstellen.

B Sklerodermie, Raynaud-Syndrom:
Es wurde die verlangsamte Wiederer-
wéarmung der Haut von Skleroder-
miekranken nach Abkiihlung (Ray-
naud-Symptom) beschrieben. Die
beim Raynaud-Syndrom durch Ge-
fal-Spasmen verursachte Minder-

durchblutung kann durch
wIRA-Ganzkérperhyperthermie posi-
tiv beeinflusst werden.

B Hypertonie: Mehrere Studien zeig-
ten die Wirksamkeit der wIRA-Ganz-
korperhyperthermie.

B Chronic Fatigue Syndrome (CFS):
CEFS ist haufig durch eine abgesenkte

Immunaktivitit gekennzeichnet, die
durch Ganzkorperhyperthermie gut
beeinflusst werden kann. Von mehre-
ren Anwendern, etwa dem Kranken-
haus fiir Naturheilweisen in Miin-
chen Harlaching, werden positive Ef-
fekte berichtet.

B Chronisch entziindliche Darmer-
krankungen (Colitis ulcerosa, M.
Crohn): Schon 1948 wurde von der
erfolgreichen Therapie von Patienten
mit CU berichtet. Sie waren mit
Uberwidrmungsbiadern auf 39,5 bis
40° C Korperkerntemperatur erwarmt
worden. Drei von elf Behandelten
hatten keine Response, acht reagier-
ten mit volliger Beschwerdefreiheit.
Diese Ergebnisse werden durch aktu-
elle Forschungen bestitigt.

H Entgiftung: Als wichtigster Wirk-
mechanismus zur Steigerung der De-
toxifikation wird die generalisierte
Vasodilatation der Blut- und Lymph-
gefille mit einer Besserung der Mik-
rozirkulation in allen Muskel- und
Organschichten sowie einer transien-
ten Erhohung der ,Mean vascular
density (MVD)“ sowie einer signifi-
kanten Erhohung der Schweilsekre-
tion beschrieben.

Der Autor ist Facharzt fur Allgemeinmedizin
und Leiter des Institutes fur Warme- und Im-
muntherapie in Wien.

Der Beitrag ist in einer Langfassung in der
osterreichischen Wochenzeitschrift , Arzte
Woche” erschienen (Nr. 30/34, 23. August
2007).

FAZIT

Die Ganzkoérperhyperthermie (GHT)
kann auf eine lange Tradition in
mehreren Kulturen zuriickgreifen.
Studien zur GHT erfiillen in vielen
Anwendungsgebieten nicht die Krite-
rien der Evidence-Based Medicine
(EBM) auf dem Niveau von randomi-
sierten Studien. Eine Renaissance der
Methode hat in Klinik und Grundla-
genforschung begonnen. Fiir kiinst-
lich hervorgerufenes Fieber gibt es
dabei nicht nur Wirksamkeitsbelege
bei Krebs, sondern auch bei vielen
chronischen Krankheiten wie Fibro-
myalgie, Asthma oder auch chroni-
scher Borreliose.
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