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Die Medizin kennt
keine Wunderdrogen

Das Fiir und Wider
der Antibiotika-Therapie

Welches AusmaB die Verwendung
von Antibiotika zur Bekdémpfung
vieler Infektionskrankheiten von
Mensch und Tier, innerhalb der
Heilbehandlung als solcher und
schlieBlich ‘auch als Mehrzweckmit-
tel in der Landwirtschaft erreicht
hat, zeigt die sprunghafte Zunahme
der Produktionsziffern des wohl be-
kanntesten dieser Priparate, des
Penicillins.

Im Jahre 1943, dem Jahre also, in
dem man in der medizinischen Pra-
xig zur Verwendung moderner anti-
biotischer-. Heilmittel. iiberging, lag.
die gesamte Jahreserzeugung der
einschligigen amerikanischen Indu-
strie bei etwa dreizehn Kilogramm
Rohpenicillin, Es war ein Anfang,
und Penicillin war damals das ein-
zige Antibiotikum im heute ge-
briuchlichen Sinne. Inzwischen aber
sind eine ganze Anzahl von Heilmit-
teln dieser Art hinzugekommen;
Penicillin ist heute nur eines, wenn
auch eines der wichtigsten unter vie-
len, und die Verwendung dieser Pri-
parate ist mit ihrer Bewdhrung um
ein vielfaches gestiegen. Dement-
sprechend betrug denn auch die Pro-
duktion der pharmazeutischen Werke
Amerikas im Vorjahr iiber 665 Ton-
nen der verschiedensten Antibiotika,
beziehungsweise antibiotischen Pré-
parate, deren Vielfalt noch stindig
im Zunehmen begriffen ist.

Eine ganz ihnliche Entwicklung
ist iibrigens auch in den Liandern
festzustellen, die — wie etwa Deutsch-
land und Oesterreich — die Anti-
biotikaerzeugung erst relativ spit
aufnehmen konnten. Die Produktion
in diesen Lindern wichst ebenfalls,

" wenn auch in wesentlich geringerem

Umfange, und mit ihr die Verschie-
denartigkeit der von ihrer Industrie
hergestellten Priparate.

Wie aber der Amerikaner Dwight
Kuhns auf dem WeltkongreB fiir Mi-
krobiologie 1953 in Rom zum ersten-
mal darlegte, diirfen all die vielen
und groBenteils imponierenden Er-
folge, die die Heilbehandlung mit
Antibiotika gezeitigt hat, nicht dar-
iiber hinwegtéuschen, daB die An-
wendung dieser in den meisten Fil-
len hochwirksamen Heilmittel auch
jhre Nachteile, und zwar betricht-
liche Nachteile hat, ohne daB Ein-
zelgaben etwa liberdosiert oder ganz
normale Dosen zu schnell wiederholt
wiirden. Denn hidufig und, wie es
scheint, allzu héufig zeigt sich nach
der Behandlung mit antibiotischen
Mitteln, daB infolge zu schneller Ver-
nichtung der Krankheitskeime der
Organismus gar keine Zeit findet,
von sich aus Abwehrstoffe und Anti-
korper zu bilden, die eine lingere
Immunitiat erzeugen; der Korper
kann jederzeit noch einmal von den

gleichen Viren oder Bakterien befal-
len werden, ohne daf er iberhaupt
abwehrend reagiert. AuBerdem be-
steht die noch gréBere Gefahr, daf
nach der Behandlung mit Antibio-
tika viele Virenstdmme resistent ge-
gen alle oder zum mindestens gegen
eine groBe Zahl antibiotischer Mit-
tel werden und infolgedessen kaum
mehr wirksam zu bekdmpfen sind.
Bei Serienuntersuchungen in gro-
Bem Umfange konnte einwandfrei
nachgewiesen werden, daB3 sich bei-
spielsweise die Anzahl der gegen
Penicillin und Streptomycin resi-
stenten Krankheitserreger wéhrend
der letzten fiinf Jahre wenigstens
verdoppelt hat. Es ist deshalb bei der
Anwendung dieses und jedes ande-
ren antibiotischen Mittels groBte
Vorsicht geboten; sie sollten unter
allen Umstinden nur gegeben wer-
den, wenn es unbedingt erforderlich
ist.

Natiirlich hat man auch hier nach
Wegen gesucht und in einigen Fillen
sogar gewisse Auswege gefunden,
um die nachteiligen Wirkungen die-
ser Heilmittel soweit wie moglich
auszuschalten.

Zu diesen hochst unerwiinschten
Folgen gehort unter anderem eine
partielle oder sogar totale Zerstérung
des  biologischen Gleichgewichts
durch Vernichtung von Mundbakte-
rien und der gesamten Mikroflora in
den Verdauungswegen. Um die dar-
aus resultierenden Storungen zu be-
seitigen und das natiirliche Gleich-
gewicht wiederherzustellen, geht
man jetzt mehr und mehr dazu tiber,
gleichzeitig mit einem antibiotischen
Heilmittel dem Patienten Kulturen
von Darmbakterien zu geben, die ge-
gen das betreffende Antibiotikum
unempfindlich sind und dazu dienen,
beziehungsweise dienen sollen, im
Verdauungskanal eine Einwirkunz
des antibiotischen Mittels zu verlin-
dern und auf diese Weise die normale
Darmflora zu erhalten.

Mindestens ebenso wichtig aber
ist, Antibiotika zu entwickeln», die
wirksam gegen die durch andere Mit-
tel resistent gewordenen Bakterien-
stdmme sind und daher zu deren Ver-
nichtung gebraucht werden konnen.
Wie erfolgreich man auch in dieser

inzwischen gelehrt hat, bei einem
solchen Verfahren zuviel Gefahren
im Hintergrunde lauern. Und zwar
Gefahren, deren Grofle und Umfang
vorldufig noch gar nicht abzusehen
sind. Man hofft, ihrer wenigstens
bis zu einem gewissen Grade auch
dadurch Herr werden zu kénnen, daB
man verschiedene Antibiotica zu
einem Priparat vereinigt und mit
Hilfe einer «Kombinationstherapie»
nicht nur die Wirkungsbreite des
einzelnen antibiotischen Heilmittels
wesentlich erweitert und intensi-
viert, sondern dadurch auch in den
Stand gesetzt wird, schiddigende
Folgewirkungen des Einzelpriaparats
ganz oder wenigstens in der Haupt-
sache zu vermeiden.

In den Vereinigten Staaten, wo
man mit diesen Arbeiten schon sehr
weit vorangekommen ist, haben
einige pharmazeutische GroRfirmen
bereits vor ldngerer Zeit verschie-
dene Kombinationspriparate (zum
Beispiel Penicillin und Oleandomy-
cin sowie Cathomycin und Penicillin)
herausgebracht. Wie Dr. Henry
Welch, der Leiter der Abteilung An-
tibiotika in der amerikanischen Bun-
despriifstelle fiir Nahrungsmittel
und chemische Priparate, ausdriick-
lich hervorhob, haben sich gerade
diese Verbindungen aus verschiede-
nen Antibiotika in der Praxis schon
gut bewihrt. Das heifit allerdings,
in der praktischen Erprobung. Denn
auf jeden Fall wird es noch lingere
Zeit und ausgedehnter ganz syste-
matisch durchgefiihrter klinischer
Versuche bediirfen, bis man zu einer
endgiiltigen Bewertung kommt. AD

Kleine Anfrage -
Kleine Anfwort

Auf eine Kleine Anfrrge von Na-
tionalrat Waldner (soz., Baselland),
iiber den MiBbrauch phenacetinhal-
tiger Schmerzmitte] antwortet der
Bundesrat: «Die Heilmittel, die in
den letzten Jahren zunehmend An-
laB zu iiberméBigem Gebrauch, der
sogenannten Tablettensucht, gaben,
sind vor allem phenacetinhaltige

Hinsicht g ist, be i am
besten wohl die bekanntesten dieser
Art Antibiotika, Aureomycin. und
Terramycin, die sich bei der Be-
kampfung selbst von penicillin-
resistenten Stimmen auBerordent-
lich bewdhrt haben.

Aber damit allein ist es ja nicht
getan. In der Medizin von heute
mehren sich jedenfalls die Anzeichen
fiir eine stindig wachsende Abnei-
gung gegen die «Wunderdrogen» von
gestern. Umsichtige Aerzte begnii-
gen sich nicht mehr damit, einer
Krankheit einfach auf die schnellste
und moglichst radikalste Weise zu
begegnen, da, wie die Erfahrung sie

Schmerzmittel. Sie gehoren nicht zu
den Betdubungsmitteln und fallen
somit nicht unter dié Gesetzgeb

nararterien oder HerzkranzgefiBe.
Das Herz hat seine eigenen Blut-
gefiBe, die den Herzmuskel mit
Sauerstoff und Néhrstoffen versor-
gen. Es bezieht diese nicht etwa
direkt aus dem Blut, das es durch
seine Kammern pumpt. Die Veren-
gung der
. Kranzgefille

kann auf Arteriosklerose beruhen,
namentlich in héherem Alter, oder
auf nervoser Verkrampfung. Die
letztere Ursache ist fiir den Mana-
gertod die wichtigere, wenn auch
beide hiufig zusammenwirken. So
oder so gelangt bei Kranzgefial-
verengung weniger Blut in den Herz-
muskel, er wird schlecht ernéhrt, be-
kommt weniger Sauerstoff; allmih-
lich wird er geschwiicht, der Scha-
den wird ein dauernder.

Das Wort «Angst»> kommt von
«Enge». Die «Angina pectoris», eine
verwandte  Krankheit, bedeutet
wortlich «Brustenge». Dennoch ist
es nicht die gewohnliche Angst, die
den Managertod verursacht. Im
Krieg hat man viel Angst, der Herz-
tod wird aber nicht hiufiger.

Frauen sind allgemein

(wenigstens in unserer Kultur)
angstlicher als Ménner, die Lebens-
angst ist oder war bis vor kurzem
unter ihnen groBer als unter den
Ménnern.

Der Herztod der Frauen ist aber
weit seltener

Auch der <«Manager» ist kein
Mensch mit Lebensangst, im Gegen-
teil, ein energisch strebender, oft
riicksichtsloser Mann. Nicht der
Kampf ums Dasein, sondern der

. Kampf ums Prominentsein verur-

sacht die «Beengung» seiner Brust.
Er fiirchtet, seine Macht an einen
Konkurrenten zu verlieren oder nicht
in die heiBersehnte Machtstellung
aufzusteigen. Deshalb regt er sich
bei jeder einzelnen Handlung oder
oder Schwierigkeit iiberm#Big auf.
Deshalb opfert er sein Privatleben
nur zu oft dem Berufsleben und
schafft sich damit neue innere Span-
nungen.

Der Mangel an koérperlicher Be-
tatigung schwicht das Herz und
seine Anpassungsfihigkeit an wech-
selnde Beanspruchung. 8

Schnell

des Bundes. MaBnahmen gegen diese
Art von MedikamentenmiBbrauch
miissen daher auf Grund der kanto-
nalen Heilmittelgesetzgebung getrof-
fen werden. Dem Bundesrat ist be-
kannt, dafl die Konferenz der kanto-
nalen Sanitdtsdirektoren die Ange-
legenheit in die Hand genommen hat.
In die Liste der Heilmittelspezialiti-
ten, deren Bezahlung den vom Bund
anerkannten Krankenkassen empfoh-
len wird, wird kein Medikament auf-
genommen, fiir das Publikums-
reklame gemacht wird.»

Die «Siinden~ der <Manager»

Die «Deutsche Gesellschaft fiir
Erndhrung» hielt jlingst gemeinsam
mit dem deutschen Zentralverband
der Aerzte fiir Naturheilverfahren
eine Arbeitstagung ab. Sie befaBten
sich eingehend mit der Problematik
der sogenannten <«Managerkrank-
heit».

Von der «Managerkrankheits wer-
den, wie heute fast jedes Kind weiB,
hauptséichlich Ménner in den Vier-
ziger- und Fiinfzigerjahren betrof-
fen, die auf der Hohe ihrer Schaf-
fenskraft stehen. Es handelt sich
durchwegs um «Manager», um Min-
ner in leitenden Funktionen bei der
Wirtschaft, teilweise auch bei der
Politik, oder um solche, die heftig
nach solchen Funktionen streben.
Solche Leute brauchen sich vorzeitig
auf. Sie arbeiten und streben sich
zutode, wobei das Streben, das Sor-
gen, das unabléssige

Sich-Aufregen

eine noch grofere Rolle spielt als die
Arbeit. Der Tod des Managers ist
ein Herztod; er stirbt an einer
Kreislaufstorung:. ‘Dabei wird sein
Herz nicht etwa durch korperliche
Ueberlastung angegriffen, im Ge-
genteil, er lebt im Biirosessel und im
Sitz des Autos, an kérperlicher Té-
tigkeit mangelt es ihm. Sein Herz
wird, wenn man so sagen darf, vom
Gehirn aus getdtet: der Managertod
hat nervliche Ursachen.

Das Krankheitsbild, sagten die
Aerzte in Frankfurt, ist nicht neu.
Aber seine Hiaufigkeit in den letzten
zehn Jahren ist auffallend. Ebenso
die Heftigkeit, mit der die Krank-
heit die Minner in den besten Jah-
ren befillt. Friiher suchte sie sich
ihre Opfer in weit hoheren Jahr-
gingen. Den Aerzten scheint es auch,
daB die Spitzenpersdnlichkeiten der
Wirtschaft seltener an der Manager-
krankheit sterben als: die

«zweite Garniturs,

Diese muB den Spitzen einen GroR-
teil der Arbeit abhehmen, sie plagt
sich doppelt, um eines Tages an die
erste Stelle aufriicken zu kénnen, sie
hat nicht die Ruhe und Saturiertheit
der ersten Garnitur, nicht die Mog-
lichkeit, sich EntSpannung zu gon-
nen wie diese. Der Ehrgeizige ist ein
Kandidat fiir den Managertod. Ge-
rade in den Reihen der Befshigten
hilt er reiche Ernte, so daB manche
schon ein wirtschaftliches und so-
ziales Problem davon befiirchten.

Die Angst der Manager

Professor Dr. GTos von der Uni-
versitit Mainz beschrieb die «Auf-
brauchkrankheiten des Herzens und
des Kreislaufs», Wie der wissen-
schaftliche Name fiir die Manager-
krankheit lautet. Der Herztod des
Managers beruht auf dem «Coronar-
Infarkt», der Verengung der Coro-

Autofahren

erzeugt Spannungen, die die Herz-
kranzgeféBe zusammenziehen, auch
das anstrengende Navigieren im
GroBstadtverkehr hat diese Folge.
Unter den Londoner Autobuslenkern
ist der Herzinfarkt sechsmal héufi-
ger als unter den ihre Wagen beglei-
tenden Schaffnern. Die herzschidi-
gende Wirkung iibermiBiger Zu-
fuhr von GenuBgiften oder gar auf-
peitschender Drogen ist bekannt. Be-
denklicher als der doch auch kreis-
lauffordernde Kaffee ist hier

das Nikotin.

Starke Raucher haben zwolfmal so-
viel Anwartschaft auf Herzinfarkt
wie Nichtraucher.

Zuwiel Fett

Falsche Ernéihrung wurde von den
anwesenden biologischen Aerzten als
die zweite Hauptursache des Um-
sichgreifens des Herztodes erklirt.
Wihrend der knappen Ernihrung
der ersten Nachkriegsjahre war er
in Deutschland wesentlich weniger
hiufig. Der Manager iBt zu viel, und
nicht nur der Manager. Der be-
kannte Ernidhrungsfachmann Pro-
fessor Dr. Cremer, GieBen, wies
darauf hin, daB nicht nur die zu ka-
lorienreiche, sondern vor allem die
zu fettreiche Erndhrung den Herz-
und Managertod begiinstigt. Nicht
nur der Manager, sondern iiberhaupt
jeder, der sein Herz schonen muB,
vor allem der

dltere Mensch,

sollte seinen Fettverbrauch ein-
schrinken. Die Medizin hat schon
lange einen Zusammenhang zwi-
schen dem Gehalt des Blutes an Cho-
lesterin und der Arterienverkalkung
festgestellt. Doch lief sich nicht be-
weisen, daB cholesterinreiche Ernéh-
rung die Verkalkung férdert. Pro-
fessor Cremer meint, daB es nicht
auf die 0,2 bis 0,5 Gramm Choleste-
rin ankommt, die wir mit der Nah-
rung aufnehmen. Entscheidend sind
vielmehr die

5 Gramm Cholesterin,

die der Korper tiglich aus den auf-
genommenen Fetten bildet. Der Ver-

Die Industrieschwester

Industriepflegerin ist ein neuer
Frauenberuf in Amerika, und zwar
einer, der von den Frauen und Méd-
chen sehr viel Verantwortungsgefiihl
verlangt. Hitte etwa Schwester
Ethel nicht die Geistesgegenwart
gehabt, dem Arbeiter, der von einem
Metallstiick an der Halsschlagader
getroffen worden war, diese solange
zuzudriicken, bis der Arzt kam, er
hitte verbluten miissen. Aber auch
in der tdglichen Betreuung kleinerer
Unfille wird ganz AuBerordentliches
geleistet. Eine Pflegerin bekam zum
Beispiel eines Tages einen Mann ein-
geliefert, der auf den Riicken ge-
fallen war. Er hatte keine besonde-
ren Schmerzen. Sollte man ihn in
einem Personenauto oder mit einem
Krankenwagen ins Spital transpor-
tieren? Sie entschied sich fiir das
letztere und hatte damit das Richtige
getroffen. Denn der Arzt stellte einen
Beckenbruch fest, der sich durch
nicht sachgemifien Transport sehr
wesentlich verschlimmert hitte. In
letzter Zeit gewinnt ein neues Ar-
beitsgebiet fiir die «Industrieschwe-
ster> Bedeutung: die «psychische
Gesundheit>. Da war zum Beispiel
der Fall eines Arbeiters, von dem die
Kollegen sagten, er sei in letzter Zeit
so komisch. Die Schwester fand sehr
bald heraus, daB er sich in groBe
Ratenkiufe eingelassen hatte und
nun in Zahlungsschwierigkeiten ge-
raten war. Er konnte an nichts an-
deres, als an seine finanziellen Sor-
gen denken, seine Leistung lieB nach,
und er hielt auch seine Kollegen von
der Arbeit ab. Da der Mann ein
guter, verldBlicher Arbeiter gewesen
war, erwirkte die Schwester fiir ihn
einen Vorschuf}, der ihn seiner Sor-
gen enthob. Kurze Zeit spéter hatte
er sein inneres Gleichgewicht wieder-
gefunden.

Vorlaufig gibt es in Amerika noch
keine spezielle Ausbildung fiir In-
dustriepflegerinnen. Im Staate Min-
nesota allerdings hat die dortige
Schwesternvereinigung eine zusitz-
liche Schulung an den Pflegerinnen-
schulen angeregt. Vorldufig lernen
die als Schwestern ausgebildeten In-
dustriepflegerinnen vor allem aus
der Praxis. So hat eine Schwester,
die schon 27 Jahre in diesem Beruf
tatig ist, Spezialbandagen fiir Ell-
bogen und Knie erfunden, die ihr
Patente und Nachfragen aus der
ganzen Welt eingetragen haben.

1940 erschien ein amerikanisches
Lehrbuch iiber die Aufgaben der In-
dustriepflegerin. Seine Autorin hat
selbst als Schwester in groBen Be-
trieben gearbeitet.

Industriepflegerin sein, ist kein
leichter Beruf, aber einer, der viel
Befriedigung schafft. Aus kleinen
Anfingen geboren, ist er in steter
Entwicklung begriffen, ganz wie die
Betriebseinrichtungen, die in groBe-
ren Industrieunternehmungen das
AusmaB eines kleinen Krankenhau-
ses annehmen. Betty Leonhard

brauch an Fetten tierischer oder
pflanzlicher Herkunft, die auf ge-
séttigten Fettsduren beruhen, ist
nach Ansicht des Gelehrten ein-
schriankungsbediirftig. Wiinschens-
wert sind Fette, besonders Oele, die
moglichst viel ungesittigte Fettsiu-
ren enthalten. Der kérperlich arbei-
tende Mensch scheidet das zuge-
filhrte Fett schnell wieder aus und
hat selten Angina pectoris. Der Gei-
stesarbeiter und der seelisch bela-
stete Mensch behélt den hohen Fett-
spiegel nach Fettzufuhr wesentlich
langer in seinem Blut. Wer aufge-
regt lebt oder leben zu miissen
glaubt, meide das Fett! In Lindern
mit niedrigem Fettverbrauch, wie
Italien oder Japan, betrigt die Zahl
der Herztode nur ein Viertel der Zif-
fer fiir Lander mit hohem Fettkon-
sum, wie die USA oder Kanada.
In der Managerkrankheit mischt
sich Seelisches mit Kérperlichem.
DaB dem «Manager» die richtige
Entspannung fehlt, ist bereits eine
Binsenwahrheit  geworden.  Der
Rhythmus zwischen Anspannung
und Entlastung, zwischen Arbeit
und Ruhe — vélliger, auch innerer
Ruhe — darf nicht ungestraft tiber
langere Zeit gestért werden. Wer es
verlernt hat, muB wieder ausspan-
nen lernen. Die «Managerkrankheits
ist nicht unvermeidbar.
Walter Theimer.
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