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Ein Durchbruch in der Biotechnik schafft neue Mdglichkeiten

Wer nicht selbst betroffen ist, sieht es bei sei-
nem Nachbarn: Arthroseerkrankungen sind ei-
ne Volkskrankheit. Allein 10 Millionen Bundes-
biirger leiden mehr oder minder stark an Ge-
lenkverschleif3, Knorpelschwund und Gelenk-
entziindungen.

m die Bewegungsfihigkeit
der Gelenke zu erhalten oder
den geliebten Sport  weiter

ausiiben zu konnen, wurde bisher
schon intensiv behandele mit And-

rheumatikain Formvon Tabletten und
Spritzen, Gelenkinjektionen mit Hya-
luronsauren, sog. kinstlicher Gelenk-
schmiere, mit Arnikapraparaten und

schliclllich Kortison. Allen Behand-

von Beatrice Melot

lungen war eines gemein: Sie behandel-
ten nur die Symptome., Die Gelenk-
schwellung oder der Schmerz konnten
gebremst oder vortibergehend besei-
tigt werden. Die Ursache der Schmer-




* Derinterleukin-1 Rezeptor Anta-
gonist (IL-1 Ra) ist durch intensive
Forschungsarbeit identifiziert
worden als ein Protein mit Inter-
leukin-1 hemmender Wirkung.
Diese Substanz, das IL-1 Ra Pra-
tein, wird autolog hergestellt,
d.h. aus dem Patientenserum ge-
wonnen, und ,Orthokin“ ge-
nannt.

* DreilL-1 Rezeptoren werden an
der Oberfldche der Knorpelzelle
unterschieden. Als wichtigster
Rezeptor fiir die Interleukin-1in-
duzierten Prozesse gilt das IL-1
RI, das hauptsdchlich fiir die
intrazelluldre Signallibertragung
verantwortlich ist.

* Flireine 50% ige Hemmung von
IL-1induzierten Effekten wird ein
100facher Uberschuss von IL-1 Ra
gegeniiber(L-1 bendtigt. Das Or-
thokin hat keine agonistische Ak-
tivitdt und ist deshalb ein reiner
Antagonist,

* Dass sich Orthokin an die Inter-
leukin-1 Rezeptoren der Knorpel-
zellen bindet, wird aufeine grofie
strukturelle Ahnlichkeit zuriick-
gefihrt.

* Von besonderer Bedeutung flir
die Wirksamkeit der Substanz ist,
dass das aus dem patientenei-
genen IL-1 Raim Orthogen-Labor
hergestellte Orthokin mit gleicher
Potenz wie das natiirliche IL-1 Ra
das Interleukin-1 hemmt, Dabei
gilt die Produktion von IL-1 Ra
durch synoviale Zellen und Blut-
neutrophile als gesichert,

 |L-1 Ra wirkt chondroprotektiv
und schiitzt dabei insbesondere
den oberflichennahen Knorpel
gegen Destruktion.

* Auf Grund der verdffentlichten kli-
nischen Studien ldisst sich IL-1 Ra
in unterschiedlichen Konzentra-
tionen als sehr sicher einstufen;
ernste Nebenwirkungen sind in
grofSen amerikanischen und euro-
pdischen Studien nicht aufgetre-
ten. Bei einerin den USA durchge-
fiihrten kontrollierten Rheuma-
studie mit IL-1 Ra wurde nach drei
Monaten eine Erfolgsquote von
ca. 75% beobachtet.

Molekularbiologische Erforschung des ,,Orthokin*

Kernspintomogramm zur Gelenkaragnostik
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zen, nimlich die Knorpelzerstirung,
konnte nicht dauerhaft aufgehalten
werden.

Kdrpereigene Immunstoffe
sind die Ldsung

Ein deutsch-amerikanisches  For-
scherteam um PD Dr. Wehling aus
Disseldorf und Chris Evens (USA,
Harvard-University, Pittsburgh-Uni-
versity) widmete sich der Zytokin-
Forschung - und auf die Ergebnisse
blickt die ganze Fachwelt. Zytokine
sind Botenstoffe des korpereigenen
Abwehrsystems, die von nattirlichen
Gegenspielern des Immunsystems,
den Antizytokinen, gehemmruwerden.
Ist dieses natirliche Gleichgewicht
bei Krankheiten gestért, kommt es
zur Knorpelzerstorung und zu Ent-
ziindungen im Gelenk. Der zerstére-
rische Kreislauf der Arthroseentwick-
lung kann dann seine Eigendynamik
entfalten.

Und genau hier greift die neue Ortho-
kin-Therapie. Mit biotechnischen Me-
thoden wird die korpereigene Produk-
tion der Antizytokine erhohtund eine
Blockade der Knorpelzerstorung be-
wirkt. In bisher mehr als 35.000 Injek-
tionen hat diese Therapie ihre aufier-
ordentlich gute klinische Wirksam-
keit unter Beweis gestellt. Die klini-
schen Studien aus den USA und
Deutschland zeigten in 70% der Fille
eine deutliche Schmerz- und Funk-
tionsbesserung der betroffenen Ge-
lenke.

Orthokin-Therapie

Die einzelnen Schritte der Behand-
lung sehen wie folgt aus:

1. Dem Patienten wird mit ciner spe-
zialbehandelten Spritze Blut aus
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der Armvene entnommen. Die inne-
re Oberfliche der Spritze regt die
weiflen Blutkérperchen dazu an, in
etwa das 100fache der normalen
Menge des Zytokin-Antagonisten
zu produzieren. Dieses Antiinter-
leukin-1 ist der wesentliche kérper-
eigene Knorpelschutzstott.

.Im Hochreinlabor wird das Serum
in einem keimfreien Spezialverfah-
ren entsprechend aufgearbeitet, so
dass die volle Anreicherung ertol-
gen kann.

3. Die so hergestellte Losung wird
vom Arzt in der Praxis portions-
weise in das erkrankte Gelenk inji-
ziert. Die Injektionslosung ist ga-
rantiert steril. Als zusidtzliche Si-
cherheit wird beim Einspritzen cin
Bakrterienfilter verwendet.

[ ]

Dr. Marianowicz, der den ,Arbeits-
kreis Molekulare Orthopadic® ins Le-
ben gerufen hat: ,Natarlich muss jeder
Therapic erst cine genaue Diagnostik
vorausgehen. Nicht jede Gelenk- oder
Wirbelsaulenerkrankung hat die glei-
chen Ursachen. Nur in den Arthrose-
stadien eins bis drei kann das Ortho-
kin-Vertahren wirken. Im Endstadium
der Knorpeldestruktion kann es ope-

Das Ausmap der Knorpelzerstérung kann
am besten im Kernspintomogramm beur-
teilt werden.,



Praxisteam: (stehend:) D. Wolf Lessl, Dr. Martin Marianowicz, Dr. Peter Krause,
(sitzend:) Dr. Jlirgen Schwickal, Dr. Werner Zanzinger

rative Mafnahmen natarlich nichr er-
setzen,”

Erstmalig in Miinchen

Nach ausreichender klinischer Erpro-
bung kann die Knorpelschutztherapie
mittlerweile erfolgreich ambulant einge-
setzt werden. Mit zu den ersten Anwen-
dern nach Disseldorf, Hamburg und
Bad Aibling gehort das Minchner Or-
thopaden-Team um Dr. Martin Mariano-
wicz und Dr. Werner Zanzinger.

Arzte wie Patienten sind begeistert von
den Wirkweisen dermolekularen Ortho-

Auch bei Bandscheiben-
vorfdllen gute Wirksamkeit

Die zerstorerische Wirkung der Zy-
tokine entfaltet sich auch bei Ver-

heiten. Zum ersten Mal kann mit Or-
thokin gezielt am Kérper eingegrif-
fen werden, und zwar bei der Ursa-
chenbehandlung, Bei konsequenter
Anwendung und Weiterentwicklung -
davon ist das Miinchner Spezialis-

padie. ,Da korpereigene Stoffe zur An-
wendung kommen, gibt es so gut wie kei-
ne Nebenwirkungen oder Allergien bei
der OrthokinTherapie zu befirchten®,
erlautert Dr. Zanzinger, ,,Forscherteams
aus Harvard, Pittsburgh und Disseldorf
haben mittlerweile nachgewiesen, dass
der Knorpelschutz und die Entziin-
dungshemmungim Frithstadium der Ar-
throse auch zu einer Regeneration des

Knorpels tihren kénnen®.

Blutentnahme aus der Vene

schleif an der Bandscheibe. Da
Bandscheibengewebe ebenfalls aus
Knorpelgewebe besteht, wird hier
ein dhnlich destruktiver Prozess vom
Korperin Gang gesetzt und fiihrt so-
wohlan den Wirbelgelenken als auch
an der Nervenwurzel zur Reizung
und Entziindung und schliefllich
Zerstorung vieler Strukruren. Das
deutsch-amerikanische Forscher-
team hat nachgewiesen, dass auch
hier durch gezielte Einspritzungen
von Antiinterleukin-1 eine Reizberu-
higung am Nerven und eine Regene-
ration an den Wirbelgelenken ein-
Serzt.

Mit groflem Interesse wurde die Dis-
kussion tiber diese Zusammenhinge
auf dem Deutschen Orthopiden-
Kongress in Wiesbaden, im Oktober
2000, gefithrt. Die molekulare Or-
thopidie, die das Wissen aus Gen-
technik und Molekularbiologie ver-
kniipft, eroffnet ganz neue Behand-
lungsstrategien bei der Behandlung
von chronischen Verschleiffkrank-

Injektion in das erkrankte Gelenk

tenteam tberzeugt - werden mit die-
ser Methode die Arthrose und mogli-
cherweise auch Bandscheibenvorfil-
le heilbar.@




