Zu Meningokokkensepsis:

Leider sind zur Erklarung, Was soll ich bei Fieber geben?“vom 17. Marz 2013
Missverstandnisse entstanden. Deshalb schreibe ich hier noch einige erganzende und
klarende Gedanken.

Die Meningokokkensepsis wird als schicksalhaftes, eigenes Wesen aufgefasst. Da lassen sich
Meningokokken finden und deswegen meinen viele Mediziner, diese seien plotzlich
aggressiv geworden und Uber den gesunden Menschen hergefallen. Sie sind demnach die
einzige denkbare Ursache fiir die Meningokokkensepsis.

Die Anhanger der Therapie mit Antibiotika sorgen dafiir, dass diese Meinung vorherrscht.
Das hat den Nachteil, dass die Arzte nicht mehr {iber andere wichtige Ursachen
nachzudenken brauchen. Es gentigt dann der Nachweis von Meningokokken und die Ursache
der Krankheit gilt als geklart. Es ist ohne Zweifel richtig, dass diese Erreger an der Krankheit
beteiligt sind. Warum aber eine Person gerade zu diesem Zeitpunkt und warum gerade diese
Person erkrankt, ist damit nicht erklart. Bekanntlich sind bei nicht wenigen, gesunden
Menschen Meningokokken in der Nase nachzuweisen ohne dass die Person erkrankt ist. Um
also an Menigokokkensepsis zu erkranken, miissen daher einige andere wesentliche
Faktoren beteiligt sein. Es missen also eine personliche Veranlagung und eine aktuelle
Schwachung der betroffenen Menschen vorhanden sein. Die therapeutische Konsequenz,
die Umgebung mit Antibiotika zu versorgen, beruht jedenfalls auf einer sehr oberflachlichen
Sicht.

Ich bin in 40 Jahren engagierter arztlicher Praxis und kritischem Nachforschen zur sicheren
Uberzeugung gelangt, dass jeder Meningitis und jeder Meningokokkensepsis ein
erkennbares auslosendes Ereignis vorausgeht.

Das kdnnen schwere Unterkihlungen, Sonnenstich, Impfungen etc. und vor allem
Medikamente sein.

In den letzten 20 Jahren verfolgte ich die Krankengeschichten von Menschen mit Meningitis.
Regelmalig ging diesen Erkrankungen eine mehr oder weniger starke Einnahme von NSAR,
so genannten nicht steroidalen Antirheumatika, voraus. Zuerst begann es meistens mit
Kopfschmerzen und Fieber. Dagegen wurde dann eines dieser Schmerz- oder Fiebermittel
unkontrolliert genommen oder verordnet. SchlieBlich kam es dann zu leichteren oder
schwereren Formen von Meningitis.

Das bedeutet nun nicht, dass die Meningokokkensepsis nur durch den Gebrauch von NSAR
entsteht.

Es wird im Spital auf Grund des bakteriologischen Befundes die Diagnose Meningitis gestellt
und damit gibt sich die Medizin zufrieden.

Ich habe dariiber mit namhaften Immunologen gesprochen. Diese stimmten meinen
Uberlegungen zu, zuckten mit den Achseln und gaben mir resignierend zu verstehen, dass es
halt so ist. Diese Substanzen schadigen bestimmte Bereiche der Immunkérper. Das ist
bekannt, wird hingenommen und niemand macht sich dariber weiter Gedanken.

Bestimmte Kinder neigen von ihrer Natur her zu Hirnhautentziindungen. Wenn bei diesen
Kindern das Fieber zu stark gesenkt wird, kommt es offenbar zu dieser Komplikation.



In der unabhédngigen, deutschen Arzneimitteldatenbank "arzneitelegramm™" habe ich die
Nebenwirkungen dieser Stoffe bestatigt gefunden. Das sind unter anderem schwere
Hautblutungen und Hirnentziindungen, also das Krankheitshild der Meningokokkensepsis.

Es ist nicht meine Absicht, den Gebrauch von fiebersenkenden Mitteln prinzipiell zu
verteufeln. Auch behaupte ich nicht, dass solche Medikamente die einzige und haufigste
Ursache von Meningokokkensepsis sind. Ich will damit nur zu erhéhter Vorsicht und
Aufmerksamkeit bei der Anwendung von stark wirkenden Medikamenten mahnen.
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