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Amoklauft der Abwehrkrafte

Blutvergiftungen durch Bakterien, Pilze und Parasiten toten in Deutschland

jedes Jahr 60 000 Menschen = mehr als die Immunschwachekrankheit Aids.

Vion Bas Kast

V-;' rmutlich ist das alles nur ein merk
wl'.il'digr' Jufall. sagl sich Susanne
Bever*, Als die Arzein damals, vor drei
Jahren, am Morgen aus cinem Alprraum
aulwachee und in Panik thre Tochrer an-
riel, da ahnte sie nichr, dass sie 1n weni-
ven Lagen arsichlich gany nah am Tod
vorbewschrammen wiirde.

Bakierien werden ihr Blut durchsora-
men, Streptokokken, und the Tomun-
svstem wird, 1n cinem verswetfelten Ver-
such, den winzgen Feind su vertreiben,
cien t__i:.'n-;".'::lJngTiH' auf den cigenen
karper starten. Lhe Mediziner im Klin
kum Memmingen werden ahnungslos
im Dunkeln tappen und ¢ine Fehldiag
nose nach der anderen seellen, Frse nach
Tagen auf der Intensivscation und un

* Alle Paoentennamen ceinder

mirtclbar vor dem i"t'E1||[i+3r§_:.z111.c'r:»;aln_;u.'r‘.
der Susanne Beyer woerden sic etkennen.
woran die Frau leider: Sepsis,

.'_"il.'hz-.i;q. Wer mur einem Herminfarke
lebend das Krankenhaus erreiche, har ei-
ne Chance von 99 Prozent, die Awacke
zu tberstehen, Wer mit einer Sepsis in
die Klinik kommit, dem bleibe nur noch
Uberlebenswali-

'
L

4|f'-‘!.~|'-'.:u.f-::'|ligr_f
scheinhehkew.  Als sich kiirzhich  ein
Tiam von Arsten aul 454 deutschien In-
tensivstationen umsah, um dort den To-
desursachen aof den Grund e gehen,
da offenbare sich: b Schnioe sterben
162 Menschen

AT CINCT SCPSis. Aads fordert ber uns tag

hierzulande Tag Hir lag
lich zwer Menschenleben, «Es eibr wohl
Laum cine krankhbeir, die so dramansch
unterschirzt wird wic dic Sepsise, sagr

der Lever der Studie, lonrad Reinhar
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von der Universitit Jena. Nach seinen Weile ElUtkﬁ'FPEFChE‘H setzen
Daren ist die Sepsis sogar die drirthin Gifte frei, die die eigenen

[-i::".'-i?i‘ Tadesursache 1in Deueschland. Drgane zerstoren
]"'.:_'_n- lamanrnes Paul 11 :".:-__rI clmer w;p;:i::.
cberso Furst Rainier. Rudols 'u_;

und Cnristapher Reeve, der Superman-
Drarszeller, Ofrzell niel es. Avescemn

=4

SLard an sicer Lunggnentzurdung, RBee-
= z

Vo an erave sagen. o« Lvprschea, meint

4 Eine Blutvergiftung (Sepsis) kann von einer 2 nfacken Wunde ant Arm
ausgehen (@), Haufigste Ausloser sind ganz gewdhr! che Erreger. diz ohrehin
Haut oder Schleimhaute besiedeln. Normale~weise werden aiz Keime von
Immunzellen schon in der Wunde in Schach gahalten, Ist der Patient aber
durch schwere Krankheiten geschwacht, darr gelanger die Erreger Uber das
Blut oder die Lymphgefalie in den Kreislaut (@

Von dort aus verteilen sie sich rasch in alle Orgare (@1 Diz mmuraoweanr des
Karpers gerat in den hochsten Alarmzustand una versucnt, ae fremaer
Findringlinge unschadlich zu machen (@). |7 a esem Aspweahr<ampt bilden die
Immunzellen massenhaft Botenstoffe wie aen Tumor-Nekrose-Fa<tor-Alpha
[TNF-Alpha) und Interleukin-1 (IL-1). Die Reaktion garit aaaurch auller
Kentrolle. Uberall im Karper schadigen die Suostanzen die 3lutgefalie,
Flussigkeit tritt in das Gewebe iiber. Die Blutgerirnurg spalt verrlckt,
Aulierdem weiten sich die Adern. Das Herz (@) kanr bsld nicht mehr gegen
die Flussigkeitsveriuste anpumpen, und der Slutdrucs sTuzt ab. Bin
lebenswichtiges Organ nach dem anderen wiz _edzr @) und Niere (@), f3llt
aus. Der Mensch stirbt.



Reinhares Hn”rga' I'rank Martin Brunk
Ohziell
starh an Terz- oder Krelslauthomplika-

horst. heifft s, der Patient
Lonen oder einel 1_L|r'|gr-:f'llfn[fi'||1dnng.
Steht man dann genau han, war ex oli e
ne Sepsis.

Dhie Sepsis ist ein u'cilgrl‘.u"ﬁld unbe
kannter Killer. Unter einer Lungenent-
siindung  oder  einem  Herestillstand
kann sich jeder etwas vorstellen, aber
Sepsis! Arzte meiden den H:*grii'f. | aien
kennen thn kaum, ebwohl hierzulande
immerhin die Hilfte der Befragien die
Sepsts, 1m Volksmund als «Bluwvergil-
fungs beseichnet. mit einer Infeknon in
Verbindung bringt.

Lnd genau damit beginnt sie, die
Sepsiss i tber 40 Procent der Fille mi
“1ner l.ungrm‘:ﬂ‘;['m..ll:mg. ifrer auch mit
einer Infekoon der Harnwege wie bei
Papst Johannes Paul 11 »Aber schon ein
eiternder Zahn kann der Ausléser einer
Sepsis seine, saot Brunkhorse.

Normalerweise ;_:_1'|i[1gt es dem Im-
munsvstent, die raumlich h.-.*glr.;'lmrr-: I
fektion in Schach zu halten. sie an O
und Seelle »u t1;'|~.;4'1|t;:r|'-.:|1. Manchmal je-
doch versagt dieser Schure, und daon
drohr die Sepsis. Wenn erwa der Frreger
besonders aggressiv ist. Oder — ja, vor al

lemy dann — wenn unsere Abwehrlkritte

:_.:'I-:,"-{L'}'I"."u':i-'.']'ll sind: im Alter, nach einer
schweren Operation oder wegen einer
Chemotherapie bei Krebs, Dann lauen
die Cetahr, dass sich die lokale Intekrion
i pangen Karper ausbreiter. Dhe Bakie
rien gelangen in die Blutbahn und inh
zieren nach und nach unsere Organe. Bis
sie den ganzen Karper erobert haben.
Eine fatale Kettenreaktion kommr in
L:dug- Sobald der Hﬂl[,n:'[' erkannt hat,
dass der teind bis ins Innersee vorge
.:,{1.'unt_r_c:|1 ist, bleibt ithm niches anderes
librig als der totale Gegenangrith: Alles,
was uns an Abwehrkriften zur Verfii-
gLny vtehit, wird mobilisiert, E{r.er]w_'r
ren.  Monozyten. ."-.1.;|c1':'r|'-|'|;1g:'r'|, lm
munzellen, die fressen, was immer thnen
[remd vorkomme. Dutzende von Signal-
stofen  mit L‘.:'}'pti&-:.:'l1t'11 Kiirzeln  wie
1IN ;’i.|r.nhu und 1.1 locken die Ab-
wrhrrrnppq‘ﬂ herbei, wie sie es auch be
einer kleinen Wunde tun, die es zu siu
bern gilt, nur dass nun der ganze Korper
als Waunde emngestult wird, «Das Tin-
MITNSYSIEm r»'-.'Hiigr Crroftalarm wie be
cinem lPeuer auf der Bohrinsels, sagi
Norbert Suttorp, Infektionsexperte an
der Berliner Charieé, dessen Intensivsra-
tion jede Woche tm Schie swel Sepsis-

patienten autnomme.




Stefan M. 65, Winver von Berul, st
einer von thnen. br iir:'_l;rl! im kinsthehen
Foma, Statton 14991, Baum 154, Fan

Schlauch fithrr zum Mund, ein anderer
in die Nase, so wird er beatmet und er-
nihre. Seit zwei Tagen liegt Stefan M. so
da. Wegen ciner { eberarrhose
hatte sich Wasser in se
nem Bauch gesam.

melt. das Bauchfell
entziindere
bald
der ganze Korper,
Seine Chancen see-

hilL]'I

und daraut

hen schlecht, sein
Kreislant st wu-
sammengebrochen,
er liegt im septischen
Schock.

w [ das det

51‘}1.‘1‘i~r st nicht die Intekton selbsts, sagl

Todliche an

Suttorp, ssondern die eigene Kiirperab-
wehre Sie schieflr tiber das Zicl hinaus,
Weille Bluthirperchen, Bestandeeil der
kisrpereigenen Abwehriruppen, setzen
Gifte frer, die helfen, die Bakterien wu
vernichren, IDiese Gifte grrii'rn farale
Nebenwirkung — auch den Karper selbsi
an. Die Folge: Die kleinen Blurgetalie
werden regelrecht durchlochert, und ge-
waltige Mengen Flissighkeit treten von

. S | e .
den Getialden tiber ims Gewebe.
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Der Blutdruck sackt in den Keller.
Das Herz schldgt wie verriicke, um den
Druck zu erhhen, der Puls schieffe in
die Hihe. 1'-.-';'1'31*'h|i-:']1. Der Krewslaof
bricht zusammen. Man spricht vom sep-
tischen Schock. Da kein Blur und kein
Saverstof mehr zu den Orga-
nen gelangen, stellen die-
se eins nach dem ande
ren ithren Dienst ein
— zuerst die Nieren,

dann  der Darm,
die  leber,  die

Lunge. MMultior

5i1|'|"-'!.'|"5«ﬁ::_._3'.'q.'ﬂ M-
nen die Mediziner
das.
Ler

~:}1i{‘]T sich innerhalb wem

panye  Yorgang
ger Stunden ab. So kimpfen
die Arzte nicht nur gegen einen Erreger,
der sich iiberall im Kérper befinder, und
gegcn ¢in lmmunsystem, das darauthin
ausrastet, sondern auch gegen die Zeit.
Und dabei nimimt das Verhingnis oft sei-
nen Laul, ohne dass die Arze erkennen,
mit welchem eind sie es 7u tun haben.
Sie sind ratlos, wenn eine Patientn wie
Susanne Bever mit Kopf- und Glieder
schimerzen, mit Schiceelfrost ins Kran-

kenhaus  komi,  mit unspezifischen



Symptomen also, die genauso gut von ei-
ner Ca ip}:c' herrithren konnten.

Die Arete sind aud Indizien angewie-
sen. Dazu rdhlen: Fieber und Verwirrt-
heit. «Da weild ein Patient plaelich nichi
mehr, wer er ist oder wo er ist. Da har ei-
ner das Gefiihl, er befiinde sich in der
Zeit von Adenauvers, sagt Suttorp. Der
Corund datiir: Auch das Gehirn st bereits
Opter der Infekoon und Abwehrreaka-
51 g;'wm'd:‘n_ Fin bestimmres Muster
von Blurwerten ist ebenfalls ein Indika-
tor, Zum Beispiel steigt die Zahl der wei-
flen E:"-|L:11|¢r'.i1']_r-:*1'..|1r:1.

Was aber |.i11g:' tehlee, waren speviti-
sche Marker. die die Krankheir zuverlis-
sig ankiindigen, wie beim Herzinfarke,
st ein Eiweillstoff namens Troponin er-
hihe, dann ise die Diagnose Hermnfark:
klar, »Bei der Sepsis gihl: es erste Schrrte
sagt
sund swar mit der Entdeckung ven Pro-

in diese Richtungs, Brunkhorst,
calcitomn.s Procalcitonmin st emn Hor-
man der Schilddriise, das frithzeitg im
Blur van Sepsispatienten nachweishar
st Ist man gesund, flieffc das Horman
micht durch die Blutbahn.

Fiigen sich all diese Puselestiicke v
Lhagnose Sepsis rusammen, dann geht
es Hir die Reinharts und Brunkhorsts
und Suttorps dieser Welr H-‘.'l'll.]g anft

.“ir.hh;_:. Dann hetlét es: So schnell wie

miglich den Erreger idenuilizieren, Ani-
biotika geben, swel. drei verschiedene,
bis man weill, wer der UbeltGier ist. Licg
der Patient 1m Schocl, dann Kreislauf
stabilisieren, l:|['1=45ig|-:ri:'w.1|[‘-|[hn kiinstls
che Bearmung - das ganzce intensivmedi
zinische Programm. Wie bei Susanne
Bever, wie beim Winzer Stefan M.

Wo aber belinder sich der Ursprung
des Unheils? Auch da miissen die Arete
oft passen. «Nur in der 1ilfte der Fille
finden wir den Infekcionsherds, sagr Sut-
torp. Bei Susanne Bever zum Beispiel
wurde er mie entdeck:.

Doch selbst wenn man die Quelle der
Qual schlieflich aushindig macht, erwa
mit Hilfe eines Computertomogramms,
lzisst sich micht inmmer ervwas tun, Ise die
Crallenblase Ausgangspunkt der Entziin-
dung, kann man sie entfernen. Aber was,
wenn die Infekrion von der Lunge aus
geht oder von den Herzklappen oder
VO ZESAITILEN Bauchfell? »1n diesen Fil-
len muss man sich voll aul die moderne
Inrensivmedizin konzentrieren und die
kritische IPhase iiberbriicken, bis die An-
tibiotika ihre Wirkung enutalten«, sag
Suttorp. Aber auch aul die ist kein Ver-
lass, da immer mehr Bakterien resistent
ey dic anstige Alloweckwatle wer-

I.-!I.“[-I.




Ein neues Medikament hilft,
doch es ist extrem teuer

Deshally suchen Forscher seit Jahraehn-
ren nach Medikamenten, die geaelt et-
was gegen die Sepsis ausoichren kinnen,
Ein Ansatz besteht danin, das aufier Kon-
trolle geratene Abwehrsystem zu brem
sen, indem man Signalstefte wie TNF-
Alpha. die die Immunanowort anheizen,
mit Antikdrpern ausschaliet. So gut wie
alle diese Ansidtze sind, nachdem man
viel E]r:i:ﬁ‘n]ng und viel Geld in sie ge
setzt hat. gescheiterr — bis aut emnen,
Kiirelich  gelang in einer Srtudie der
Machwes, dass akuviertes Protein O ei-
ne Substanz. die die Blurgerinnung und
die ]_fnr'.r_ii|'|4.i11r:.t:=|.~qrr;ii;[in11 hemmt, die
Sterblichkeitsrare bei Patiencen mit einer
schweren Sepsis von iiber 30 auf uncer
25 Provent senkt. Angesichis der jahre-
|;Lngr11 l'chlschlige cin grofler Fort-
schritcte. Doch auch das neue Medika
ment hat seine Schonheiwsfehler, Es dro-
hen Nebenwirkungen wie Blutungen 1m
Crehirne Und es st teuer: 10000 Euro
pro "atient.

SHachste Zeir also, diese lorschun
2et varanzurreibens, sagt Konrad Rein
hare, der ein Kompetenznetz Sepsis ins

[ elyern Et’llﬂ.t'ﬂ hat, wnterstiize vom
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Viele

Fille von Sepsis, sagt der Jenaer Arat, ere-

Bundestos :--:_]1L111g.'11 NETSLEr Ui,

ten nach schweren Unbdllen und Opera-
tienen anl, bet gmlﬂrn Verleraungen. ber
Patienten nach .|.1".l|1:~1'|_1=.l['|1.il.1till1-r‘ll., bees
Patienten mit Kathetern im kirper, b
alten Panienten: da thre Zahl zunimmr,
wird auch die Sepsis weiter zunehmen.
»Dennoch hat die Sepsis in der Offent-
lichkeit und auch 1m Studium nach wie
vor keinen Stellenwert: Fragen Sie mal
Medizin-Stadenrten, die wissen iiber die
aCpsis kanm mehr als ein Laie.« Das 7o
andern, sagr der Lxperre, wire ein An-
|....H1!;’_.

NJL:lnTJg: Obwohl die mesien :';:-t'}!—
sisiiberlebenden wieder gany genesen,
ziche sich dieser Weg Hir Susanne Beyer
hin. Menatelang musste sie sich krank-
schreiben lassen, liihlee sich chronisch
erschoplt. Erst seir wempen Wochen
gr]u es 1hr, wie sie sagt, besser: » A um ers
ren Mal seir dre _f:lhrrn habe ich wieder
Hoftnung.« Auch der Winzer Stefan M.
hat den septischen Schock iiberlebr. Er
atmet selbststindig, die Nieren funkuio-
nieren wieder, I st inzwischen von der
Intensiv- aut die Normalstation verlegt

worden.



STATISTIK

Sepsis und Aids

Die Deutsche Aids-Hilfe kummert sich um die Patienten, das Kompetenznetz
Aids um die Forschung, und die Bundeszentrale fir gesundheitliche Aufkla-
rung wirbt mit vielen Plakaten fiir die Pravention. Doch trotz des massiven
Engagements ist die Infektionskrankheit wieder auf dem Varmarsch. Viele
Menschen haben verdrangt. dass ungeschitzter Geschlechtsverkehr das Hu-
mane Immunschwache-Virus (HIV) Gbertragen kann. Anlasslich des Welt-
Aids-Tages Anfang Dezember machte die fast vergessene Epidemie Aids wie-
der Schlagzeilen,

In Deutschland ist die Zahl der HIV-Infizierten im ersten Halbjahr 2005 im
Vergleich zum Vorjahreszeitraum um 20 Prozent gestiegen. Im ganzen Jahr
haben sich nach Schatzung des Robert-Koch-Instituts 2600 Menschen mit
HIV infiziert; die Gesamtzahl der HIV-Infizierten ist auf 49000 gestiegen.
Bislang gibt es keine Heilung, nur Medikamente, die das Virus lange Zeit
bremsen kinnen. Zwolf Jahre konnen von der Infektion bis zum Ausbruch
der eigentlichen Erkrankung Aids vergehen. Van diesem Zeitpunkt an star-
ben die Kranken fruher haufig innerhalb eines Jahres. Mit einer Medikamen-
ten-Therapie betrigt die Uberlebenszeit heute zwischen 5 und 15 Jahren.
2005 starben in Deutschland rund 750 Menschen durch Aids.
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Das gralite Drama aber spielt sich in den Entwicklungslandern ab. Von den
40 3 Millionen Menschen, die sich im Jahr 2005 infiziert haben, leben zwei
Drittel in Afrika. Ohne Medikamente sterben sie im Schnitt nach zwei Jah-
ren. Eine Impfung liegt in weiter Ferne.

Auch die Sepsis ist eine Infektionskrankheit, allerdings mit unterschiedli
chen Erregern. Bakterien, Pilze oder Parasiten breiten sich im Karper aus und
schadigen massiv die Organe. Rund 150000 Menschen erkranken hierzulan-
de pro Jahr an einer Sepsis, etwa 60000 sterben daran.

»Die Sepsis ist in Deutschland der groléte Killer unter den Infektionskrank-
heiten«, sagt Frank Brunkhorst vom Kompetenznetz Sepsis. Zwei Drittel der
Betroffenen infizieren sich erst im Krankenhaus: Ein Drittel erwirbt die Sep-
sis auf einer normalen Station, ein Drittel steckt sich auf der Intensivstation
an. Die Haufigkeit der Erkrankung nimmt US-5tudien zufolge jahrlich um
13,7 Prozent zu. Die Infektion wird mit Antibiotika und durch mechanische
Entfernung der Keime behandelt. Hinzu kommen Therapien mit aktiviertem
Protein C {einem speziellen Eiweill] und Hydrokortisan. Folgen einer tiberleb-
ten Sepsis sind zerstorte Nerven, Muskelschwund und Angste. Weil Kranken-
kassen und Arzte aber wenig Uber die Sepsis informiert sind, werden diese
Spatschaden kaum behandelt.

Im Jahr 2005 verlieh Bundesgesundheitsministerin Ulla Schmidt Bundes
verdienstkreuze an 14 Wissenschaftler, die gegen Infektionskrankheiten
kampfen. Acht der Preistrager erforschen Aids, einer wurde fiir sein Engage-

ment gegen die Sepsis geehrt: Frank Brunkharst.



JEDE
STUNDE
ZAHLT!

DEUTSCHE SEPSIS-
GESELLSCHAFT E.V.

NUR FRUHERKENNUNG VERMEIDET TODESFALLE

+ Verdacht auf Infektion
Atemwege, Bauchargane, Harnwege, Katheter, Drainagen ...
“--._______‘--.L___-______“.-___._.--'_.____._.-—"
+ Beobachten
+ Temperatur: Gber 38°C oder unter 36°C
+ niedriger Blutdruck (unter go mmHg systolisch)
+ nachlassende Harnausscheidung
+ Verschlechterung der Bewusstseinslage,
Verwirrtheit, Unruhe
"'--.."'--.___‘___‘_‘______r:..__..--"'_,.---"'
+ Handeln
Bei Verschiechterung des Allgemeinzustandes und Fieber umegehend
+ Blutkulturen und Blut fir Procalcitonin-Bestimmung® abnehmen
+ Antibiose und Flissigkeitssubstitution veranlassen
+ Verlegung auf Intensivstation erwagen




Amoklauf

im Korper

Infektionen Die Sepsis
ist eine der haufigsten
Todesursachen. Der Kampf
Begen die ,Blutvergiftung™
zeigt jedoch Erfolge

#trt haben Sie aber lange penug
peschliaten®; hime Huber Griners
die Krankenschwester sagen, Der
Bi-FRhrigs war gerade aus dem ksl
chen kome erwacht, Das war imeApgdl
2004, Sieben Wochen hatten die Arzte
um sein Leben perungen. Nach élner
Tumoroperation hatte Grinert oinen
septischen Schock evlinen.
fedbes fnhr erkranken by Deotschiand
L34 000 Megtschon an einer Sepsts, moe-

dizinischer Laben als Bhutvergilrung”

bekannt. Etwa 60000 divan sterbén
#ul der Intensivstagion, esgibe sich aus
Erhebungen der Deotschen Sepsis-Ge-
seflschaft. Demnich st Sepais die deje-
haufigste Todesursache in Deuisch

fand. Die genave Fahi der Opfer kennt
miemand, da aul dem Totenschein oft
micht  Sepsis® steht, sondemn Hers

Ereislaub-Versapen * dder die Xrnnkhedt,
welche tie Sepsis gusgeliisg hat,

Infektlon auBar Kontrolle

Elne Sepsis ¢ntsteht, wenin eine Infek-
don aufer Kontrolle gorit. Hiufige
Ursachen sind Unfille, Operationen,
Zabnabszesse, Minddarm- und Lunsen-
entziindungen. Gefdhirlich wind es,
wenii aich die Baktetien (bes das Blut
ausbreiten ond sodere Organe eree

chen {siehe Graflk auf Seito 78, In sei

nem versweifelien Knmpf im das Uher-
leben mobilisiert der Kérper dann alle

76 Apothaken Umschau .
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Hubart Grénert

Der heute &2-|3h-

seine Abwehrkrife, Wenn die Arzte  rige editt nach
diese Ghermschicfende Immumreaktion eimer Tume:-

nicht in den Grill bekommen, endet ei-  operation sénen

ne schwere Sepais fsn lnmer tildlich sentizchen

im die Uberdebenschancen der Be-  Sehack. Er dber

trffenen pu verbessern, schlossen sich  febis: Gott kat
Faehileate dm Jahe 2000 bundesweit 2u mir sin zweites

dem Kompetenzneiz Sepsis [Sephei]  Leben geschenkt”

Hlesarmumien. Dig Betedligeen priften und
bewertelen zuniichst alle dingnosti-
schen und therapeutischen MaBnah-
men. Flinf fahre dauerte ex, bis medizi-
rische Leitlinien fir die Behandlung
seanden, Dariiber hineus wuirdsn - »

1 Die drei Formen der Sepsis

dat tuner ainfachan Sepaels tledbit die Infektion auf dan
Ursprimgsort begrengt, Mebst paniigt eine Bekandiung
mil Medikarmenten.

Bei siner schweren Sepsis versagen [ebenswichtige
Qrgane abseits vom Ot des eigentiichen Infekfion,
Die Patienten missen auf der Intensivstation bakan-
it warden. Knapp die Halfte [47 Prasent) stirbe,

Bel ginem septischen Schock fallt dar Blutdruck auf
wiinern niedriga Warta. Dig normale” Behandiung mit
einem Flissigkeitsersats raicht nicht aua. Dar Patient
cendtigh umgehend Medikemente, die dén Blutdruck
anheben, Selbst wenn alll nobwendigen Malnahmen
sut der Intersivsiation getroffen werden, sterban ctwa
3% Praozent der Patienten

- — Apatheken Umschau 77

Foo ®RIUE b gmra



betsere Therapien entwickalr und newe
Forschumgsprojekte-auf den Wep ge-
brach

Heute profitieren die Patientan von
den ersten Frischren dieses Kraftaks,
#iwa von einem Schnedltest. MM jeder
stunde. die der Patent unbehandelt
bieiby steigt das Sterberlsiko om steben
Prosdant”, sag Professor Konrad Rein

Das geschieht
bei einer Sepsis

Linge =

Entrin- - =
dungs- .
herd

Lehar F s

hart. Direktor des Umiversiiaiskling
kuima Jena und Leltér von Sepidet, Frid
her war es hiiufig schivierig au eni-
sehedden, ob eine bakterieile bepsis
wirtiegl ader oy es andere Lrsachen
gibe. Der Schinglles! bringt ein einden-
riges Ergebinis in nor swei Stunden, br
mbsst, wie viel Procalcitonin sich im
Bt befindet - emn Botensioff, dendie
Lellen bel eimner bakienicilen Tnfekton
vermehrt bilden, Sehr viel schnoelier
kanmen die Arete nun eine lll.iﬂge-
shmldens Behandhing mit Antibioti
S N [ ] et

Patienten besser behandeln

lingste Forschungsergebnisss atis dem
Unfversithtsklinikom Jena - dicfien
glirekt in elne verbesserte Behandiumg
milinden. %o wird Patienten. db: #inen
sapiiscien Schock erlit-

Mipre

Harz L

Baktenen verursachen ene Infektion,
zum Beisgiel sine Lungenenizindung.
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Forschung & Wissen
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Super-GAU im Korper

Jahr fur Jahr werden in
Deutschland 150.000
Patienten aufgrund einer
Sepsis behandelt - Gber
die Krankheit ist trotz-
dem nur wenig bekannt
E frither von Tod und Verderben.
Kroch eine rote Linie auf der

Haut unaufhaltsam Richtung Herz, war
klar: Es entwickelt sich eine Blutvergif-
tung. Verursacht durch einen einge-
wachsenen Fufinagel oder einen Holz-

in feiner roter Streifen kiindete

20 HausArzt

splitter breitete sich eine ortliche Ent-
ziindung {iber die Lymphgefifie im
Korper aus. ,,In der Zeit vor den Anti-
biotika kam das einem Todesurteil
gleich®, sagt Intensivmediziner und
Leiter einer Sepsis-Forschungsgruppe
am Universititsklinikum Jena, Profes-
sor Frank Brunkhorst. ,,Heute lassen
sich diese Fille gut behandeln.“

Doch Blutvergiftungen gibt es noch
immer - und nicht zu wenige. Das Fa-
tale: Kein roter Strich kiindigt heute
von der Gefahr. Eine Sepsis, wie Medi-
ziner dazu sagen, entwickelt sich zwar
noch immer aus ortlichen Entziin-
dungen, doch befinden sich diese meist
versteckt, im Inneren des Korpers.

»Die Entziindungsherde liegen vor

allem in der Lunge und im Bauch-
raum, sagt Brunkhorst. Blutvergif-
tungen sind also heute die Folge von
Lungen-, Darm- oder Gallenblasenent-
ziindungen, infizierten Wunden oder
schweren Bauchoperationen.

Gute Chance bei rascher Therapie

Tatsache ist, dass Intensivmediziner in
Deutschland Jahr fir Jahr mehr als
150000 Patienten mit einer Sepsis be-
handeln. Und das nicht immer erfolg-
reich. ,Die Chancen fiir den Patienten
stehen dann gut, wenn die Intensivthe-
rapie sofort einsetzt, erklirt Brunk-
horst. ,Leider ist das zu selten der Fall.“

3. Quartal 2009
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Doch schon ein paar Stunden Verzoge-
rung verdndern die Aussichten drama-
tisch: Die Sterbequote steigt von weni-
ger als zehn auf iiber 50 Prozent.

Ein Grund dafiir ist, dass es schwer
ist, eine aufziehende Sepsis frith zu di-
agnostizieren. ,Die Beschwerden las-
sen sich oft nicht zuordnen’, beschreibt
Brunkhorst das drztliche Dilemma. «In
der Anfangsphase gleichen die Sym-
ptome oft denen eines banalen In-
fekts.» Bei Fieber und allgemeinen
Krankheitsgefiihl ist eine Erkiltung
oder Grippe eben wahrscheinlicher als
eine Blutvergiftung. Ein deutliches
Warnsignal ist dagegen, wenn sich
nach zwei bis drei Krankheitstagen der
Zustand des Patienten sich plotzlich
dramatisch verschlechtert und er mit
einem Mal verwirrt erscheint.

Schwierige Diagnose

Besteht Sepsisverdacht, stellt sich das
nichste Problem: Bisher mangelt es an
geeigneten Laborparametern, um
schnell und eindeutig die Diagnose
stellen zu konnen. ,, Intensivmediziner
nutzen zur Beurteilung den Laborpa-
rameter Procalcitonin®, erklart Brunk-
horst, rdumt aber ein, dass dies aufler-
halb der Klinik wenig praktikabel ist:
»Bis dem niedergelassenen Arzt die Er-
gebnisse vorliegen, verstreicht zu viel
Zeit.“ Als Anhaltspunkte bleiben daher
nur die klinischen Symptome - vor
allem die rasante Verschlechterung des
Zustandes.

Dann gilt es schnell zu handeln: Am
besten erfolgt die Einlieferung in eine
intensivmedizinische Einrichtung.
Dort beginnt die Therapie sofort mit
einer hochdosierten, intravendsen Ga-
be von Antibiotika. Im Korper des Pa-
tienten schaukeln sich Entziindung
und Abwehrreaktion hoch (siehe Gra-
phik). ,,Atem- und Herzfrequenz des
Patienten steigen dramatisch an, der
Blutdruck fillt ab, die Leistungsfihig-
keit des Patienten bricht ein®, be-
schreibt Brunkhorst die Symptome.

»Die Betroffenen miissen beatmet wer-

3. Quartal 2009

Zu Anfang gleichen
die Symptome einer
Sepsis denen eines
banalen Infektes.

den. Dazu versetzt man sie in kiinst-
lichem Tiefschlaf.“

Im Schnitt liegt ein Sepsis-Patient 16
Tage auf Intensivstation. «Wenn die
Behandlung sofort einsetzt, kann der
Spuk schon nach vier Tagen vorbei
sein », sagt Brunkhorst. Doch das ist
die Ausnahme - tragisch fiir die Pati-
enten, da umso weniger Folgeschiden
wie Bewegungs- oder auch Aufmerk-
samkeitsstorungen zuriickbleiben, je
kiirzer die Therapie dauert.

Einen gefihrdeten Personenkreis
auszumachen, gelingt bisher nur an-
satzweise. ,Zwar sind viele Sepsis-Pati-
enten dlter und haben Vorerkran-
kungen, aber es trifft immer wieder
auch junge Menschen’, sagt Brunk-

horst. ,,Ein geschwichtes Immunsy-
stem erhoht die Gefahr.“ Wie diese
Schwiéchung zustande kommt, ist Ne-
bensache: Es kénnen iibermissige kor-
perliche Belastungen, Vorerkran-
kungen wie Krebserkrankungen, Herz-
infarkte oder Schlaganfille, aber auch
schwere Unfille oder grofle Operati-
onen sein. Dartiber hinaus spielt die
Aggressivitit des Keims eine Rolle. Ei-
nige Studien lassen zudem eine
erbliche Veranlagung vermuten.

Noch viel Forschung nétig

Um die Sepsis-Forschung voranzutrei-
ben, wurde vor einigen Jahren am Uni-
versitidtsklinikum Jena das Kompetenz-
netz Sepsis (SepNet) gegriindet — mit
Unterstiitzung des Bundesministerium
fur Bildung und Forschung. Erklartes
Ziel des Verbundes ist es, die hohe
Sterblichkeit zu senken. Forschungs-
vorhaben sind eine Moglichkeit, um
dies zu erreichen, eine andere ist Auf-
klarung. ,Da muss noch viel passieren,
meint Brunkhorst. ,Wenn das Krank-
heitsbild bekannter wire, wiirde es I
vermutlich oftmals frither erkannt
und schneller behandelt.

Ort der Hoffnung: Viele Sepsis-Patienten bleiben lange auf der Intensivstation

HausArzt 21
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Am Nachmittag schlugen die Abwehrzellen Alarm. Auf ihrer
Patrouille im Blut waren sie von Bakterien angegriffen worden,
die sich durch eine Wunde in den Kreislauf gezwingt hatten. Die
Grenzposten auf den Abwehrzellen reagierten panisch. Sie sand-
ten Signale duflerster Not in den Zellkern. Dieser bildete blitz-
schnell Botenstoffe, die Verstirkung holten, und mobilisierte
massenhaft Molekiile fiir die Schlacht im eigenen Blut. So begann
das Sterben des jungen Mannes, der sich am Vormittag einer
Operation seiner Hamorriden unterzogen hatte. Die Heftigkeit,
mit der sein Korper die bakterielle Bedrohung beantwortete, zer-
storte ihn innerhalb von drei Tagen selbst, zundchst unbemerkt
und unbehandelt von Arzten und Schwestern, dann schlieflich
mit der Wucht einer Sturmflut, die keine Rettung mehr zulief3.
Der Patient starb im septischen Schock.

»Das ist selten nach so einem harmlosen Eingriff*, sagt Profes-
sor Konrad Reinhart, Direktor der Klinik fiir Andsthesiologie und
Intensivmedizin am Universititsklinikum Jena, der seit iiber 20
Jahren fast taglich mit dem Krankheitsbild Sepsis konfrontiert ist.
»Es kommt aber leider vor, weil es schwierig ist, Sepsis-Symptome
rechtzeitig richtig zu deuten und zu behandeln.“ Das liege auch
daran, dass die Sepsis in der medizinischen Ausbildung oft ver-

24 Innovate! 2/06
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Eine Sepsis kann jeden treffen, plotzlich und unerwartet.
zum Tod. Wenn Bakterien oder Pilze das Blut vergiften,
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nachlissigt werde. Um die tddliche Krankheit besser zu erfor-
schen, griindete Reinhart vor fiinf Jahren die Deutsche Sepsis-
Gesellschaft (www.sepsis-gesellschaft.de). Eines ihrer Ziele ist es,
die Sterblichkeitsrate bei Sepsis in den nichsten fiinf Jahren um
25 Prozent zu senken.

Damit wiirden Reinhart und seine Mitstreiter jihrlich 15.000
Patienten das Leben retten. Denn allein in Deutschland sterben je-
des Jahr rund 60.000 Menschen an einer Sepsis, fast genauso viele
wie an einem Herzinfarkt. Etwa ein Drittel aller Kosten fiir die In-
tensivtherapie in deutschen Krankenhiusern, rund 1,8 Milliarden
Euro jihrlich, entfallen auf die Behandlung der Sepsis. Aber nur 46
Prozent der Patienten, die mit einer schweren Sepsis auf eine In-
tensivstation eingeliefert werden, tiberleben die akute Erkrankung.
Patienten mit einem Herzinfarkt haben mehr als doppelt so hohe
Rettungschancen. Und die Haufigkeit der Sepsis nimmt zu: In den
USA hat sie sich in den letzten 20 Jahren verfiinffacht. Das ist auch
ein Preis fiir den Fortschritt der Medizin, der uns Menschen im-
mer ilter werden lisst. Denn im Alter schnellt das Risiko, nach ei-
ner Operation einer Sepsis zum Opfer zu fallen, in die Hohe.

»Es wire aber ein Trugschluss zu glauben, dass die Sepsis vor-
wiegend bei geschwichten Patienten auf Intensivstationen durch
Krankenhauskeime entsteht®, riickt Reinhart ein verbreitetes Vor-
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urteil zurecht. Nach den jiingsten Erhebungen des vom Bundes-
ministerium fiir Bildung und Forschung geforderten Kompetenz-
netzwerkes Sepsis (SepNet, www. kompetenznetz-sepsis.de) ent-
wickelten nur 33 Prozent aller Sepsis-Patienten ihre Krankheit in-
folge einer schweren Primarerkrankung auf einer Intensivstation,
40 Prozent aber aulerhalb des Krankenhauses. Gerade fiir diese
Patienten, die nicht bereits unter stationdrer Beobachtung stehen
und mit unklaren Beschwerden die Ambulanz aufsuchten, sei ei-
ne schnelle und richtige Diagnose tiberlebenswichtig. ,Tod oder
Leben ist dann eine Frage, die sich oft in wenigen Stunden ent-
scheidet®, sagt Reinhart, der auch Sprecher des SepNet ist.

Das ist heute nicht anders als vor 100 Jahren. Damals be-
schrieb der Hamburger Mediziner Jacob zum ersten Mal zwolf
Fille von Sepsis, darunter den eines 38-jihrigen Kutschers,
»kriftiger Mann, gestern noch gesund®, der am 16. August 1906
mit Schiittelfrost und Schmerzen im rechten Unterbauch ins
Eppendorfer Krankenhaus aufgenommen worden war. Der Zu-
stand des Mannes verschlechterte sich rapide, er verstarb kurze
Zeit spiter. In seinem Blut fand Jacob Coli-Bakterien. Diese sind
eigentlich friedliche Bewohner unseres Darmes. Wenn sie
jedoch in die Blutbahn gelangen, droht — wie einst schon Paul
Ehrlich beobachtete — der ,,Horror autotoxicus®, der Schrecken
der Selbstvergiftung.

tro ghe”

Unbehandelt fuhrt sie schnell
Uberreagiert das Immunsystem

iy

aus
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Solange bakterielle Infektionen, sei es im Harnleiter oder un-
ter dem Zahnfleisch, lokal begrenzt sind, bekimpft und beseitigt
das menschliche Immunsystem sie mit erstaunlicher Routine, in-
dem es eine Entziindung entfacht. Vermittelt wird diese Entziin-
dung durch Zytokine. Das sind spezialisierte Botenstoffe der
interzelluliren Kommunikation, die zunichst nur von Abwehr-
zellen in unmittelbarer Ndhe des Infektionsortes gebildet werden.
Sie veranlassen eine Weitung der Blutgefifle um den Infektions-
herd, so dass diese stirker durchblutet werden. Daher sind ent-
ziindete Stellen gerétet und warm.

Gleichzeitig verlangsamt sich der Blutfluss. Weifle Blutkorper-
chen schmiegen sich an die Wand der Blutgefif3e und schliipfen,
gefolgt von Fliissigkeit, zwischen deren Fugen hindurch, um den
Abwehrkampf gegen die Bakterien zu verstirken. Daher schwellen
entziindete Stellen schmerzhaft an. Die vermehrt produzierten Zy-
tokine verursachen nun eine Gerinnung des Blutes in den umlie-
genden Gefifen. Das ist einer StrafSensperre vergleichbar, die ver-
hindern soll, dass die Bakterien in den Blutkreislauf gelangen. Die
eingedrungenen Bakterien werden derweil von spezialisierten Ab-
wehrzellen verschlungen und in die Lymphknoten transportiert.

Gelingt einem Bakterium dennoch der Durchbruch in die
Blutbahn — sei es durch eine Wunde oder eine entgleiste Entziin-

Innovate! 2/06 25
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Befallen Bakterien oder Pilze das Blut, dann kann der Organismus sich mit seiner heftigen Gegenwehr selbst in Gefahr bringen. Je schneller die
Arzte die Invasoren identifizieren und zielgerichtet behandeln, desto besser sind die Uberlebenschancen fiir die betroffenen Sepsis-Patienten.

dung — dann erwichst aus derselben Strategie, die im Normalfall
zum lokal erfolgreichen Krisenmanagement fiihrt, eine korper-
weite Katastrophe. Das Gift der Bakterien rast nun im Takt des
Pulses durch Herz und Nieren, Leib und Glieder. Und das Im-
munsystem weif sich nicht anders zu helfen, als die Entziindung
zum Flichenbrand zu machen. Der Korper reagiert darauf unter
anderem mit einer Erweiterung der Blutgefifle. Auf fiinf Liter
Blut und hundert Quadratmeter GefifSwinde eines Erwachsenen
bezogen bedeutet dies: Das Blut sackt formlich weg, der Sauer-
stoff wird knapp, das Herz rast, immer mehr Wasser staut sich in
den Geweben und der Patient bekommt Fieber. Kérperweit bil-
den sich immer mehr Blutkliimpchen, die die Gefifle verstopfen.
Ein Organ nach dem anderen wird von der Zirkulation getrennt —
und schaltet sich ab.

Unbehandelt fiihrt jede Sepsis unweigerlich zum Tode. ,,Diese
junge Frau wire ohne Intensivimedizin innerhalb von 24 Stunden
tot gewesen', verdeutlicht Konrad Reinhart am Foto einer Patien-
tin im akuten septischen Schock. Unter blondem Haar ein aufge-
quollenes Gesicht, tibersdt mit blauen und roten Blutergiissen,
verpflastert und von Schlduchen umzogen. ,Sie hatte immense
Schiden der Blutgefifle, wir mussten ihr so viel Volumen zufiih-
ren, dass sie fast 30 Kilogramm zunahm®, erldutert Reinhart, der
das Leben der Frau retten konnte. Die rechtzeitige Gabe des rich-
tigen Antibiotikums, fiir das der jeweilige Erreger einer Sepsis
empfindlich ist; die chirurgische Entfernung des Infektionsher-
des, wenn dieser bekannt und zuginglich ist; und die frithzeitige
Behandlung des Kreislaufschocks durch Fliissigkeitsersatz, Beat-
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mung, Dialyse und kiinstliche Erndhrung waren die drei wich-
tigsten Sofortmafinahmen.

Doch wihrend die richtigen Antibiotika zur rechten Zeit dem
Erreger den Garaus machen und die todkranken Patienten immer
besser behandelt werden kénnen, auch dank eines neuen Medika-
mentes, dem Aktivierten Protein C, das die lebensbedrohliche
Blutgerinnung im septischen Schock hemmt, ist es bis heute nicht
gelungen, ein Medikament zu finden, das dessen Entstehung ver-
hindert, indem es die Uberreaktion des Immunsystems gezielt
unterbindet. Die Suche nach diesem Medikament gleicht dem
Versuch, ein bunt bewegtes Mobile aus abertausend Teilen mit
einem Griff zum Stillstand zu bringen. Mehr als 200 mogliche
Angriffspunkte fiir neue Arzneimittel haben Dutzende von Phar-
maunternehmen in unzihligen klinischen Studien bislang welt-
weit getestet — und sind dabei immer wieder an der unfassbaren
Komplexitit der molekularen Kaskaden gescheitert, mit der unser
Immunsystem auf Bakterien im Blut reagiert.

Verantwortlich fiir die verwirrende Vielfalt dieser Kaskaden
sind biochemische Grenzposten, die man erst vor acht Jahren
entdeckt hat. , Toll-like receptors® (TL-Rezeptor) haben die For-
scher die Strukturen genannt, die wie Zollfahnder in grofler
Zahl auf der Oberfliche von Abwehr- und Gefiflwandzellen dem
giftigen Schmuggelgut von Bakterien und anderen Erregern auf-
lavern. Bindet nur ein einziges Molekiil des Bakteriengifts
Lipopolysaccharid an einen der TL-Rezeptoren, werden gleich
mehrere Schnellstraflen zum Zellkern freigeschaltet. Dieser sorgt

Bitte lesen Sie weiter auf Seite 28 »
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Blutkultur und SeptiFast

Tradition und Innovation erganzen sich bei der Fahndung im Labor

Hundert Jahre Blutkultur — und immer noch gilt sie als Gold-
standard fiir die Suche nach Krankheitserregern im Blut. Es war
ein amerikanischer Spezialist fiir entztindliche Herzkrankheiten,
Dr. Emanuel Libman, der 1906 erstmals den diagnostischen Wert
von Blutkulturen beschrieb. Sein bedeutendster Patient wurde
fiinf Jahre spiter Gustav Mahler, der seit 1907 an der New Yorker
Metropolitan Oper dirigierte. Der grofle Komponist war schon
sterbenskrank, als Libman eine bakteriell bedingte Herzinnen-
hautentziindung bei ihm diagnostizierte. Sein Assistenzarzt
George Baehr berichtete spiter, wie er zur Sicherung dieser Diag-
nose eine Kultur von Mahlers Blut anlegte: ,Nach meinem
Eintreffen entnahm ich 20 ccm Blut aus dem Arm mittels Nadel
und Spritze, spritzte einen Teil davon in verschiedene Bouillonbe-
hilter und mischte den Rest mit fliissigem Agar-Medium, welches
ich dann in die sterilen Petrischalen leerte. Nach einer Inku-
bationszeit von 4 bis 5 Tagen lieflen die Petri-Platten zahlreiche
Bakterienkolonien erkennen, und alle Bouillonbehilter enthielten
eine Reinkultur jener Organismen, die dann als Streptococcus
viridans identifiziert werden konnten.“

So viel Blut wie damals in New York braucht man zwar heut-
zutage nicht mehr fiir eine Blutkultur, auch sind die Nadeln der
Spritzen diinner und der Nachweis wachsender Bakterien tech-
nisch deutlich verfeinert. Damals wie heute fufit die Blutkultur je-
doch auf dem gleichen Prinzip: Die Bakterien oder Pilze, die das
Blut befallen haben, sollen sich unter giinstigen Bedingungen in
einem geeigneten Gefif$ schnell so weit vermehren, dass man sie
erkennen, anschlieSend identifizieren und gegen antibiotisch
wirksame Medikamente testen kann. ,,Es gibt bisher kein besseres
Verfahren, um Erreger im Blut zu charakterisieren®, bekriftigt
Privatdozent Klaus-Peter Hunfeld, Mikrobiologe an der Frank-
furter Universititsklinik. ,,Eine Blutkultur erfasst weitgehend uni-
versell alle bakteriellen und fungalen Erreger; das macht sie trotz
vieler Mingel unverzichtbar.“ Diese Mingel sind freilich so ge-
wichtig, dass Mikrobiologen und Intensivmediziner seit langem auf
erginzende Methoden der Erregersuche hoffen. Vor allem sind
Blutkulturen zu langsam. Zwei bis sieben Tage, manchmal sogar
Wochen kann es dauern, bis sie ein Ergebnis liefern. In dieser
Zeit sind, so wird geschitzt, ein Drittel der Sepsis-Patienten
mit Antibiotika behandelt worden, auf die das Bakte-
rium oder der Pilz in ihrem Blut iiberhaupt nicht %
ansprechen — mit oft fatalen Folgen. ,,Und wenn die
Patienten von vorneherein Antibiotika bekommen
haben®, sagt Hunfeld, ,,dann kénnen wir in ihrer
Blutkultur oft gar nichts mehr finden*.

Mit Hilfe des LightCycler 2.0 Analysesystems

konnen 25 verschiedene Bakterien und Pilze in weniger
als sechs Stunden identifiziert werden, die fiir rund

90 Prozent aller Sepsisfille verantwortlich sind.

J‘. .

Die Reagenzien des Tests werden bei Roche unter Reinraumbedingungen
hergestellt, um eine Verunreinigung seiner Bestandteile mit Erbsubstanz
zu vermeiden. Dies wiirde das Testergebnis erheblich verfilschen.

Unter anderem deshalb hat Roche ein neues Testverfahren fiir
die Diagnostik von Sepsiserregern entwickelt. Es beruht auf der
Polymerase Kettenreaktion, mit der winzige Mengen der Erbin-
formation von Bakterien und Pilzen, die im Blut enthalten sind,
so weit vermehrt werden koénnen, dass sie sich eindeutig identifi-
zieren lassen. ,In weniger als sechs Stunden kann unser SeptiFast
Test 25 verschiedene Krankheitskeime im Blut nachweisen, die 90
Prozent aller Sepsisfille auslosen, sagt Dr. Uwe Oberldnder von
Roche Diagnostics, der den Test zur Marktreife gefiihrt hat. ,Auch
Bakterien und Pilze, die bereits mit einem Antibiotikum behan-
delt wurden, werden erfasst.“ Damit ist es moglich, die Behand-
lung der betroffenen Patienten nach nur wenigen Stunden indivi-
duell auf den oder die identifizierten Sepsiserreger abzustimmen.
Die Moglichkeit einer ,therapeutischen Liicke — ohne wirksame
Therapie — ist somit deutlich verkiirzt.

Die groBte Hiirde bei der Entwicklung des Tests war die Vermei-
dung von Verunreinigungen der Proben durch Bruchstiicke bakte-
rieller und fungaler Erbinformation, die ganz normal in der Luft,
den Reagenzien oder den Pipetten vorkommen. ,Diese Hiirde ha-
ben wir nach jahrelanger Entwicklungsarbeit genommen, indem
wir ein Verfahren und Materialien mit dem extrem hohen Rein-
heitsgrad MGRADE entwickelt haben®, erklirt Oberlinder.

. Aufgrund der Geschwindigkeit, mit der der neue Test Ergeb-
nisse liefern kann, der Reinheit seiner Bestandteile
sowie seiner hohen Nachweisempfindlichkeit, habe
er das Potenzial, einen Paradigmenwechsel in der
Intensivmedizin herbeizufiihren, sagt Professor
Andreas Hoeft, Direktor der Klinik fiir Anisthe-
siologie und operative Intensivmedizin der Uni-
versitdtsklinik Bonn, der die Testentwicklung von
Anfang an aktiv unterstiitzt hat. Denn eine schnel-
le, frithe Diagnose sei von besonderer Bedeutung fiir
die Heilungschancen von Sepsis-Patienten. |
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Um die Erreger einer Sepsis mikroskopisch nachzuweisen, werden diese in Blutkulturen angezogen.
In einem weiteren Schritt priift der Mikrobiologe, auf welche Antibiotika die Keime ansprechen.

sofort fiir die Aktivierung von hunderten von Genen, die Entziin-
dungsboten produzieren, welche ihrerseits wiederum an andere
Rezeptoren derselben Zelle binden, um fiir weitere Verstirkung
zu sorgen. Diese TL-Rezeptoren sind uralte Schaltelemente des
Lebens — und darauf gedrillt sofort zu schieflen. Hochkonserviert
nennen die Biologen solche Elemente — sie wurden in der Evolu-
tion gewissermaflen vom ersten Mehrzeller bis zum Menschen
durchgereicht. Urspriinglich als notwendige Grenzwichter zwi-
schen den Welten von Bakterien und hoheren Organismen einge-
setzt, ist diesen Rezeptoren auf spiteren Stufen der Evolution
offenbar keine Fortbildung mehr zuteil geworden, die ihnen dif-
ferenziertere Reaktionsmuster erlaubt. So scheint die Sepsis ein
Krieg archaischer Welten im Korper des Menschen zu sein.

Die Entwicklung von Hemmstoffen dieses Krieges — seien sie
gegen die Bakteriengifte oder gegen die TL-Rezeptoren gerichtet —
ist eine Herausforderung, der sich derzeit Forscher in aller Welt
verschrieben haben. In ein viel versprechendes Stadium fortge-
schritten seien, so Reinhart, inzwischen auch klinische Priifungen
mit niedrig dosiertem Hydrocortison und mit einem Selenium-
Priparat zur besseren Behandlung der Sepsis. Auch gibt es einen
relativ zuverldssigen Indikator fiir das Ausmafl der Immunant-
wort auf eine Blutvergiftung. Er heiflt Procalcitonin und ist die
Vorstufe eines Hormons, das die Schilddriise zur Regulierung des
Kalziumhaushaltes herstellt. Bei einer Sepsis wird Procalcitonin
von fast allen anderen Korperorganen gebildet. Bereits zwei
Stunden nach dem Eintritt von Krankheitserregern ins Blut
erhoht sich der Procalcitonin-Spiegel bis auf das 10.000-Fache.
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»Noch wissen wir nicht genau, woran das liegt*, erkldrt Reinhart.
»Aber durch Procalcitonin konnten wir schon manche Sepsis
schneller erkennen.

Neulich sei zum Beispiel ein 50-jahriger Mann vom Notarzt
mit epilepsiedhnlichen Krimpfen eingeliefert worden. Er war in
einem Schockzustand. Es gab keinen Anhaltspunkt fiir eine Infek-
tion, jedoch hatte der Mann einen erhdhten Procalcitonin-Wert.
Vorsorglich wurden ihm Antibiotika gegeben. Das Ergebnis der
Blutkultur bestitigte zwei Tage spéter den Verdacht auf eine Sep-
sis. Weitere Nachforschungen ergaben, dass der Patient zwei Tage
vorher zu einer Prostatapunktion beim Urologen war. Dort hatte
er sich offenbar infiziert. ,Seine Sepsis wire ohne Procalcitonin-
Messung verborgen geblieben®, kommentiert Reinhart.

Nicht jeder Mensch freilich trdgt das gleiche Risiko, an einer
Sepsis zu erkranken, darauf weist Reinhart ausdriicklich hin.
Denn das Ausmaf} der Antwort der korpereigenen Abwehr auf ei-
ne bakterielle Bedrohung hinge auch von genetischen Faktoren,
vom Alter und von der Lebensweise ab. Diese Einsicht gehore zu
den vielen Aspekten der Sepsis, die noch keinen Eingang in das
Allgemeinwissen der Arzte gefunden hitten, beklagt Reinhart.
Weil die Sepsis zudem hiufig eine Folge anderer Krankheiten sei,
wie etwa der Lungenentziindung, tauche sie auf Totenscheinen
zehnmal seltener auf als sie tatsdchlich vorkomme. Um das zu 4n-
dern, fahndet Konrad Reinhart nach prominenten Kronzeugen.
Liest er einen Nachruf auf berithmte Menschen, zum Beispiel auf
Papst Johannes Paul I1., wird er dabei nicht selten fiindig. [ ]
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Der Mikrobiologe identifiziert Krankheitskeime aus Blutproben und anderen Korperfliissigkeiten

sowie Gewebeproben. Er trigt damit maBgeblich zur Therapieentscheidung des Arztes bei.

Uberlebende bitten um Aufmerksamkeit fiir die Sepsis

. Wir kénnen ihn nicht aufwecken, haben sie gesagt, da
war ich furchtbar erschrocken.” Noch heute zittert ihre
Stimme, wenn Hannelore Gronert an den Méarztag
vor zwei Jahren zuriickdenkt. Einen Tumor hatten die
Chirurgen in Wirzburg ihrem Mann Hubert in sieben-
sttindiger Operation aus der Schleimhaut der rechten
Wange entfernt und ihn zur Genesung in ein kiinstliches
Koma versetzt, aus dem er sechs Tage spater in Gegen-
wart seiner Frau wieder erwachen sollte.

Aber der 57-jahrige Innenausstatter hatte wahrend des
Heilschlafs Fieber bekommen, das die Arzte als Symp-
tom einer Sepsis erkannten. So musste Hubert Gronert
im kiinstlichen Koma bleiben, um dort den Kampf
zwischen den Bakterien und seinem Immunsystem
zu Uberstehen, ,mit Luftrohrenschnitt und allem, was
dazugehort”, wie sich seine Frau erinnert. ,Auf Messers Schneide" habe
das Leben ihres Mannes funf Wochen lang gestanden. Das habe ihr qual-
volle Angste bereitet. ,Wenn der Arzt mich an der Schleuse zur Intensiv-
station abholte und meine Hand nahm, dachte ich jedes Mal: ,Um Gottes
Willen, jetzt ist es passiert.""

Foto: FRANK OSSENBRINK

Fur die Angehorigen ist das schlimmer als fur die Patienten”, meint Hubert
Gronert. ,,Ich habe davon ja kaum etwas gemerkt.” Nur die vielen Traume
aus dieser bewusstlosen Zeit, schone und schreckliche, die habe er noch alle
im Kopf. , Die miissen Sie nicht aufschreiben”, habe die Psychologin zu ihm
gesagt. , Die vergessen Sie sowieso nicht mehr.” Denn trotz des kiinstlichen
Komas waren die vielen Wochen auf der Intensivstation fur Hubert Gronert
extrem belastend. Dass er seinen Traumen nicht entrinnen kann, ist ein Teil
dessen, was Psychologen als posttraumatisches Belastungssyndrom be-
zeichnen — die Grenzerfahrung der Intensivstation 16st es ebenso aus wie
das Erlebnis eines Verkehrsunfalls oder eines Bombenangriffs.

Hubert Gronert ist ein erfolgreicher Geschaftsmann. Er
entwirft exklusive Inneneinrichtungen fiir Hotels, Auto-
hauser und Staatsdomizile in Deutschland und Russland.
Seitdem er seine Sepsis tberstanden hat, widmet er sich
seinem Beruf sogar mit noch starkerem Eifer. ,Aber die
Sepsis verandert einen Menschen”, sagt Hannelore Gré-
nert. ,Mein Mann ist ungeduldig geworden, er will alles
sofort erledigt haben. Er steht um vier Uhr friih auf und
hat Angst, dass er was versaumt.” Er selbst fiihle sich
fast gestinder als zuvor, sagt Hubert Gronert. Er habe
sein Gewicht halbiert und wiege jetzt nur noch 70 Kilo-
gramm. Er habe sich vom Fleischesser zum Veganer ge-
wandelt und treibe regelmaBig Sport.

+Am wichtigsten ist es aber, jemanden zu finden, mit
dem man sprechen kann, um Erleichterung zu finden",
sagt Gronert. ,Wenn du eine Sepsis Uiberstanden hast, fuhist du dich oft
sehr allein gelassen.” Deshalb hat er nicht gezogert, die Wahl zum Spre-
cher der Betroffenen-Initiative Sepsis anzunehmen, die im Dezember
2005 in Jena gegriindet wurde. , Es geht uns darum, uns gegenseitig Mut
zu machen, um mit den Spétfolgen fertig zu werden, die selbst den Arz-
ten zu wenig bekannt sind", sagt Hubert Gronert. , Es geht uns auch um
eine bessere Erforschung und Behandlung der Sepsis."

Wie wichtig der Kampf gegen die Sepsis ist, hat auch Bundesgesundheits-
ministerin Ulla Schmidt erkannt. Fur sein unermudliches Engagement als
Sekretdr der Deutschen Sepsis-Gesellschaft ehrte sie den Jenaer Oberarzt
Dr. Frank Martin Brunkhorst jlingst mit dem Bundesverdienstkreuz (siehe
Foto). Gast der Verleihungszeremonie war auch Hubert Gronert. Gemein-
sam Uberreichten Brunkhorst und er der Ministerin anschlieBend die
Griindungsdeklaration der Betroffenen-Initiative: , Wir haben Uberlebt —
aber jeder zweite Sepsis-Patient schafft es nicht. Das muss sich d&ndern.”
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Blutvergiftung: die unbekannte Krankheit

Invasion der todlichen Keime
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Welche Anzeichen deuten auf eine Blutvergifturm
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ALL DIESE PERSONEN ERKRANKTEN AN SEPSIS

+ Sepsis ist eine lebensbedrohliche Infektionserkrankung.
+ Sepsis ist die dritthaufigste Todesursache in Deutschland
mit ca. 60.000 Toten auf 150.000 Erkrankungen pro Jahr.
+ Sepsis kann innerhalb weniger Tage zum Tode ftihren,
wenn sie nicht rechtzeitig erkannt und richtig therapiert wird!
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te Fiir dlie Sepats ist extrem pering®,
koritisiert Kreymann

Ein gefibriicher Les:hisinn: Eps-
deminlogen beobachien el cins-
gen Jahren die Ruckkehr des Ki-
fers in maberu allen westlbzhen
Landern. In T UE& st die Zahl
der Sepgis-Erkraniungen inner-
bath vom gwei Jahrzehaten explo-
diiert: 164 000 Fille zihlien die Me-
diginer pach 1979 — knapp Sho0con
waren % im Jakr 2000, Die Zahl
der Todestille durch das Iedfek
tineskesden hat sich im selben Zeit.
raum von £3ao0 auf 12000 fast
verdreifacht, Die Behandlumg der
Blutvergiftung=opier kostet jhr-
lick 17 Milliarden Dallar.

Verlesliche Dsten aber die £+
nahme der Sepsis in Deutschland
gah ed bislamg nicht. Doch sedt
kurzem begt eine alarmierende
Untersachung vor. Von Jamear
a0y bas Jopuar 2004 besuchien
Spexial=ien des erst 2000 pegrimn-
deten ,Kmptmmgl Sep-
5is™ [SepMet) an wafiilig Obers
Juhr werteilten Siche mehr als
i Inbensivstationen in dreutschen
Kliniken, um 2o eemitieln, wie vie-

e Sepsis-Palienten dorl jeweils Modoiner Beinhart, Brunkberst: Schwierige Diognose

versorpl wurden,

[ras Erprbois: Auch in Deutschland st |
i Blugvomgiiung ein unterschiteter Killer, |
Hoxchgerechnet 154000 Bundesbarger er-. |
krasken danach gibrlich daran - fBet dred- |
misi 80 iel wie bisher vermatee. Hochge- |
rechnet 57000 Deutsche sterben damn -
tast zehnmal mehr, als es die offizellen
Slerbestniistifen ausweisen,

[ne im Fedtolter der Antibnofika-Hibm-
mar liberamnden geglaubie Plage 51 dem-
mach die vierthaulipite Todesursache in
Dentschland - aach chronschen Herz-
krankheiben, akuten Herzinfarkien und
Herzinsulfizienz. Sie [ordert weis mehr
Tndesopfer als der Lumgen-, des Brusi-
ader der Dannkrebs; e SepMet-Zah-
Yen zeipen, dass wir in ciper ganz anderen |
Grillenordntng Bepen, abs wir es bisher
vermulel halen®, erklart Frank Martin
Brumkhorst, Intensiveediziner an der Ling-
Elinik Jena.

1.7 Milzardon Eoro — mend ein Driftel
der Ausgaben, dbe auf deutschen Intensiv.
staticnin andallen - pehen aul das Konto
der Blutvergiftung, .Die Sepsis ist dost
der wichtigsie Kostenfaktor”, herichiel
Eonrsd Reinhart, Lester der SepMel-Studie
unil Vorssizender der Dealschen Sepsis- |
Gesellschadt, die Ende vosiger Woche in
‘Welmar tagie.

Jede Blotvergiftung s podemitell le-
bensbedroblich. Die Sterberaten schwan-
ken je nach Schwere und Stadium der
Erkcrankung (sishe Grafik Seite 130) zwi-
schen 20 umd 55 Proeent, win die Sephies-
Sl zeigl  Wir dachien, wir wanen bes-
ser®, peatiht Tobiss Welle, Pneumnéogie-

182 o

chef end Sepeis-Experie an der Urd-Klnik
Haill'ulnnur frumgen ickeln sch hiufg

nEvErRl Engwi il b
s ander?n Cirundericrankungen, deshalb
taichen e als Todesursache 5o selten sul
MWens Arrte die Sterbepapiere ansfullen,
natieren se Lungen-, Bauchfell-, Hirnbaiat-
oder Harowegsentzindung - das Worl
Sopsis kommt nichg vor”, kgt Kreymans, |

b, Supserman - Darsteller Christophor
Reeve, Fiirst Rainber wom Monaco eder der
Popkiinstler Andy Warhol - se alle sind
angehlich an Hersversagen ader Lungen-
enizandung pestarben, , In Wakhrheiz wur-
de thnen ein:-ﬁm:h-l mur:- h:h]-::rr:-ﬁ_:um
Sepsis zum Verhiingnis, die sich ans ihrer
Grunderkminking odér einer musatadichen
Infektion entwickely kat”, sagy Remhart.

Mur & Arghe das unlﬂ.imdﬂmﬁm

stes waren prizise, In dor Sterbeur
?n.du von Johanmes Paol 11 wird aus-
driscklich  Unnsepsis” als Todemrsache pe-
namnt, Ausgeltst hatten die finale Attackos
aul seines nismuas Keime, die iber &
nefi Hammwegskatheter in semen Korpes
peflaiet waren,

Fiir dée Opler kommi ot pede Hille #s
speit, weil die Symplome nics! erkannl wer-
dien; Dheer Pusls der Krnnken rast, das Atmen
izl ihmen schwer, Nigel and Lippen sind
blgulich verfdrbi. hul'ﬁ'lll,g sand off Schiis-
teHrost, plitdiche Verwirrtheit und cxirem
bnhe pder 2 niedrige Rarperemperniur -
Anzeichen dafiir, dass Herz, Lunge, Mie-
ren, Leber und Him durch das Sthrfener
der Ermeger baroits mit 7u wenig Sauer- |
stidf versuigl werden |

pim: FFEEOEL NT/d0EE

Das Problem dabed: Fasi alle
diese Symplome kénnen such
von Krankheiten herribren, dse
nichils mit edner Sepsis 2u tan ha-
ben. In den Motaainahmen des
Kliniken oder beim ambalanien
Motareleinsaty am Wochenende
F:hen Sepais-Patienten deshalb
eichl unler,

Die Lrisgnose 1 schwieriger als
tesimn Herzindarke, Yor allem on-
erfabrene Arzie sind damiz oft
aberborder: | Ein Dekior im ers-
ten Jahr kriegt das nacht pe-
bachen™, erdart Norbert Sattoep,
Infekticloge an der Bedmer Cha-
ritd, Im fast jedem rweiten Fall. so
rechnen die Experten, wird die
todliche Bedrohung deshalb zu
=piit erkannl

Dich Zeit st dier entscheldende
Faktor. Mil jeder Stusde verrin
geri sich die Uberlebenschance
der Opler um rand filnf Prozent.
Sutlarp: Das 50 wie bel sinem
Brand i Kelber — wenn man michi
gleich mii dem Feuerldscher reine
halt, i s #a span™

Die Keime umd die aber-
{ schiefende Abwehrreaktion des
Immusneystems losen bei den
Krapken hinnen Standen Domino-
ellekic im gunzen Korper mes: Der Flas-
igkeitshaushalt gerat aos des Lot, dis

uigerinsung spielt vernicke, der Kreislail
drobit # verssgen, &in Organ nach diem
asulerem sielll sefmen Dienst ein.

Mur mit der gehallten Kradt der Appara-
temedizin kannen die ausgefallenes Funk-
tionen ersetzt werden: Patienten maf Lin-
EENVErEEgEn werden kansibich beatimel,
den Ausfall der Nieren abechriickt die ma-
schinelle Blutwasche. Der Krolsbauf der
Cipfer wird durch gewaltipe Flissigheits-
gaben von 10, 20, manchmad 30 Litermn sta-
hilsierL

Sepsis-Eranke, die suf der Intensivsia-
tson uns Llberleben ringen, sind deshalh
fitr ihre Angeharigen kanm wiederzues-
kemnen: [hr Geskehy ist aufgedunsen, der
Karper voll gesogen mit Kochsaly- und
Elekrralyibisang, sie nehmen mnerhall
kiirzester el bis 29 30 Kilogranzm zu.
Intersivmediziper sprechen vom | Qual-
lepstadium®™,

Immerhin haben die Heilkupdler in den
letzien fimf Jahren Thermpien erprabi, die
das Lebsen der Patienten auch zu eifem re-
latiw spiten Zestpunkl noch Zu reton ver-
migen. An die kiinstliche Lange ange-
schinssene Opler etwa haben deuitbich bes-
sere Uberlebenschancen, wonm gee mit
niedrig dosierien Lulisiohen versargt wer-
den, weil aggressiven: Beatmungsformen
enteimdliche Prozesse in den Lungeshlis-
chen eher ankurbsein.

Etwa o0 Prozesi der von den Scphici-
Fahndern befragten Intensivmediziner
gaben an, sich hel fhren Blutvergifiungs-

el
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tete hbicted 4, Xigris™ ) gilt als erste wirkliche
Meuerung bei der medibomerdtsen Be
haivilluig, der sclverored Sepam il i wep-
hechen Schocks
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Werte. Che Folges Kleine Bhitgerinnse] ver
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[tas kemsilicke: Promeie O aus dens faen-
labwor mormaoliser? dic Blotge rinnusg and
liemm! Enlzdochungireakdionen ded K-
perw |allerdmps birgt es auch ein erbanhies
Kisiies fur neere BEhriumgen wed Schlaggus-
[5%a). Berd klinpachsen Studien et i G-
rmungshemmer eicem von oh Poberten,
ddbe i il behamdelt womden, die Lithwn,

Fehp s 18 Proeeni der deumchen Sep-
win-Paterien, so rechoen die Sephled-Fx-
penten, kineen wm der Phoarms-SNews
momg profifienen; sber nur 0. Prozent be
Wi g deradé® nack Jden Regherchin
der Fahpder. Bin Grund fmr die Zurack
baltung der Mediziner isf der 'reic Dhe
Pehandiueg mi , Xigris kosss pro Paent
rund T008d Forp
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aus den vergangenen fanf Jabmen smd bis
b ki fm Kiddkalllag asgeboomimien
Mieadrig daglartes Hydnocortissn ciwe
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Abwehr prgen dbe Invesson dier Keime und
hatft bei der Stabitisierung des Kretsiah
dixch e Enapp ek drile deutsche Pa-
tiewr wird bereils demil bebamdsli Siaf-
dessen ermalien viede Sepsiv-Cpler moch
fitrets’ il dididites Lvpaniin ibwashl
ey wegen seiner Meberwitkungen cher
irhdiExh =t

Erex aim Dritiel der behardeinden Arx.
te. s ergeben die SepMet-Recherchen,
kennt die neven Therapiemaghchieiten
ud wrndel e guch an; cin wetheoes Dal-
tel ker=t sl rorar, verzichied aber and ihmen
Einsatz, emier anderem aps Kodlengrdm-
dizn; umed das letme Diritel e noch nichis
von ihnen gehiet, Jor ein Blemer Tiedl
der Patiensen wird richiyg hehandett™, kn
13wl Reemher

Selbsd bei der Verabreichurg lebers
wichliger Arhbivtika regieroi 5 Kh-
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 Es kanma weden erutcfen®

nER

iF

pekfiloncmnen (mnar sldeker e Haend-
werk der Heiler hinein. Der slondandicier-
te Finsacy des Hakievenkiller oder die
Verabreichung der wemigen neven Anti
bickika, e += gibl Bl {fever Yicke He-
handler sagen Zhipp ind klar, das koomen
war aas Kostengrimnden nickst machen, das
Eilie vmsor Hadgel neehd bors, Bberpchled
Westn.
Rupd 25 Procent der “-.'pm-i'_ﬂil'rll.rn
wilren Gach Schitzungen won LS-Faper
ten whelich au retten, wenn se die optomale
Theape beboidnen, Wedn e iehs 3ehn
Prozerd weniger an der Blutvergiffung ster
hem wirdem), waire dad schon ein Raesener-
folp~, vt Welle

The Réckkehr der Sepeae bommd pchi
won wngefahr, S0 werdon imescr meba
arpfie Cr=rmationen auch noch kel ileen
e hwRN e s Panisniei vorgessim-
men. Der 7E.jahnge Millardir Friedrich
Karl Fhck etwn schwelle im verpangenen
Jabr wegen eimer aohweren Blunenung
auf der Intensvention in Ménchmer Bi-
U Cerodihader wochenlang swisthen
Leben und Tod - er hudte sich die Sapsis
Iwtimy Empllansen einer kanstichen Hale
rugczogen, var der Aue Rakiberien ins Pt
grwnnderl wmren

Edn evtidides Risikr Rasbem geriere T My
schen il chronischen KEmekheiden wie
Eviaheeies,  Mklskranke, Friibgebameneg,
Transplentierie, die b usuppremicnende

* Mhtbel wchludeen muissen, mber Boefnkran-
e ke mach Chemathesapien. [ einigen Fillen

scheimien bed der hoheren Versundbaroes
Fir itie Tnvmcoy der Frreger auch geneti-

| sche Pakioren eine Refle ru sphclen,

Das Durclschnrttsaler der deutschen
Sejigin-Patienien hegt nach Erbenninisen

| der Sephlet-Forscher bei &7 Johren: Die

Sepain isd pwwifelos eine Krankhei dess il
torem Menschon™, nismt Welfie em.

Dl ol jusgie il Bis Adto gatstsandes
Menachen radft der Killer dahin Mack US-
Chaten won Mbi haite sich knapp jodes
pwedbe {nler vor der Kemmatscke noch
pulrrramier gefahis

Fafio jh-jichege Hambuegeris, s be-
michtet Kreymanm, starb nach dem Genns
von ¥arinffelsalat mnechalb von a8 Ston-
den #n ediner Salmoeellen ndpils — der
Notarzl hatte noch nm Tag movor ange-
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Ratselhafte Krankheit rafft Miss-World-Kandidatin dahin

Sie war erst 20, und sie wollte zur schonsten Frau der Welt gekiirt
werden. Doch Mariana Bridi da Costa infizierte sich mit tddlichen
Bakterien. Nicht einmal die Amputation von Hidnden und Fiilen
konnte sie retten.

Es 1ist erst wenige Tage her, da berichteten brasilianische
Tageszeitungen von der pldtzlichen und heftigen Erkrankung des
Topmodels. Bei Mariana Bridi da Costa, 20 Jahre alt und zwei Mal
Kandidatin fiir den Titel der ,,Miss World“, war eine Infektion mit
dem Erreger Pseudomonas aeruginosa festgestellt worden. Die seltene
und ritselhafte Krankheit fithrt zu einem Absterben der GliedmaRen.
Bridi da Costa wurden beide Héande und Fiile amputiert, sie musste
kiinstlich beatmet werden.

Die Familie bangte um das Leben der jungen Frau — und verlor sie.
Am Samstagmorgen starb Bridi da Costa im Krankenhaus Dorio Silva
im brasilianischen Bundessstaat Espirito Santo, wie CNN unter
Berufung auf Henrique Fontes, Geschiftsfithrer von ,,Miss World
Brazil* berichtet. Die tddliche Krankheit verlief schnell — und wurde ™Das brasilianische Topmodel )
womoglich auch zunéchst falsch behandelt. Bridi da Costas Freund  Mariana Bridi da Costa

Thiago Simoes sagte, die Erkrankung sei am 30. Dezember festgestellt

und zunichst falsch eingeschitzt worden. Die Arzte seien von Nieren-

steinen ausgegangen.

Vor einem Monat noch gesund

Nach dieser Diagnose war Bridi da Costa offenbar nach Hause geschickt worden, wenige Tage spéter kehrte
sie jedoch mit groBen Beschwerden zuriick. Die Arzte stellten dann eine Blutvergiftung fest, die durch eine
Infektion hervorgerufen wurde. Die Durchblutung funktionierte nicht mehr richtig, ihre Organe drohten zu
versagen, die GliedmaBen abzusterben. Die Arzte entschieden sich zu einer Amputation — sowohl die Hénde
als auch die FiiBe nahmen sie dem Model ab.

Bridi da Costa stand zweimal im Finale des brasilianischen Wettbewerbs um die Miss-World-Kandidatur
und wurde vierte. Im vergangenen Jahr war sie sechste im Kampf um den Titel ,,Miss Bikini International®
in China und gewann in der Kategorie ,,Best in Swimsuit®.

Simoes ist iiberzeugt davon, dass seine Freundin, die vor einem Monat noch vollkommen gesund war, am
Beginn einer grolen Karriere stand: Sie habe einen Vertrag beim Agenten Dilson Stein unterzeichnet, der
auch Gisele Bundchen beriihmt gemacht habe. Vor wenigen Tagen sei Bridi da Costa noch einmal nach zehn
Tagen aus dem Koma erwacht und habe ihm gesagt, wie stark ihr Lebenswille sei, zitiert CNN Simoes. ,,Sie
sagte mir, dass sie bete, am Leben zu bleiben, dass sie noch viel vor habe und ihre Pline verwirklichen
wolle*, so Simoes.
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Christen: Zum ersten Mal spricht ihr Ehemann

"Ilona hatte einen septischen Schock"

I e : Am 31. Juli skarb Talkmasterin Ilona Christen
i ' fiir viele vollig iberraschend an einer
Blutvergiftung. In der Zetschrift "Bunte’
spricht jetzt ihr Ehemann Ambros dber den
Tod seiner Frau.

llona war Anfang Juli die Treppe hinunter
gestirzt und hatte sich dabei das
Schiisselbein gebrochen. ,Durch den
Aufprall bekam sie einen riesigen
Bluterguss, von der Schulter den ganzen Arm hinunter bis zum Handgelenk™, so
Christen.

Die Arzte waren zunachst zufrieden mit dem Heilungsprozess, doch dann kam die
Blutvergiftung und Bakterien gelangten in den Blutkreslauf der 58-Jahrigen. Ein gesunder
Korper kann so etwas verkraften,,,Obwobhl sie erst 58 Jahre alt war, aber sie hat beim
Fernsehen iiber viele Jahre hinweg téglich 200 Prozent gearbeitet.”

llona Christen war In den letzten Jahren geschwiacht, hatte scheinbar keine Kraft mehr.

~Eine Woche vor ihrem Tod zeigte ihr Kirper die ersten Vergiftungserscheinungen.
Zuletzt war ihr Blut komplett vergiftet. Da halfen auch keine Antibiotika und keine
Blutdialyse. Irgendwann haben dann Leber und Nieren versagt. Ilona hatte einen
septischen Schock, fiel ins Koma. Am 31. Juli starb sje.”

Ambros und Ilona Christen waren 27 Jahre lang verheiratet und lebten die letzten Jahre
zuriickgezogen in der Schweiz,

~Unsere Freunde konnen den Tod von Ilona auch noch nicht fassen. Sie war Uberall
beliebt. Wohin sie auch kam, war sie der Mittelpunkt™, sagte der Witwer.

Am Montag wurde der Leichnam der Talkmasterin eingedschert.
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