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Arztliches Attest
Schilderung des Krankheitsverlaufs der Patientin Petra Heller
Ende des Jahres 2000

Wurde Frau Heller bei mir vorstellig mit der Bitte um die Durchfihrung eine Hochdaosis-
Langzeitantibiose, zunachst nach Empfehlung von Dr. Kratzsch/Ulm.
Die Patientin hatte zu diesem Zeitpunkt bereits mehrere Standard-Therapicn hinter sich.

1999:

Doxicyclink 200mg/ fiir 21 Tage. Auf Einsetzen der Therapie deutliche Besserung der Lvme-Arthritis,
Nach Absetzten deutliche Verschlechterung des Gesundheitszustandes mit Fieberschiiben, Lihmungen
und Lymphknotenschweliungen.

Ende 1999/Anfang 2000:

Nach Titer-Anstieg vier Wochen Infusionsbehandiung mit 2mg Rocephinstgl.

Nach Absetzen wicder deutliche Verschiechterung: bei Trigeminus-Neuralgie und Rezidiv der { yme-
Arthritis, Sehstérungen und starke Schuncrn am linken Auge, Beeintrdchtigung des Horens auf dem
rechten Ohr,

April 2000:
Ther-Anstieg.

Mai 2000:

Meaingitis.

Darauthin Infugionsbchandlung mit Claforan 6mgftgl. aber S Wochen. Riickgang der Nackensteife,
des Fiebers, der Pariisthesien und Wiederherstellung der Tiefensensibilitit. Nach Beendigung der
Therapie Wiedcreinsetzen der Beschwerden.

Ende 2000/Anfang 2001:

Hochdosis-Antibiose mit 10mg Claforan/tgl. imd Mctronidazol iiber 40 Tage.

Die Patientin konnte sich zu Beginn der Therapie nur schwer auf Kriicken bewegen oder musste im
Rollstuhl geschoben werden. Sie litt tageweise unter so starker Schwiiche, dass sich nicht féhig war
sclbst zu essen oder sich anzuziehen. Hinzu kamen starkste Kopfschmerzen, Paristhesien, am ganzen
Kérper wechselnd, 1ahmungserscheinungen und Sehsttrungen.

Bereits nach 30 Tagen deutliche Besserung. Seither hat die Patientin nje wieder Gehilfen benotigt. Die
Kopfschmerzen sind stark zuriickgegangen, die Tiefensensibilitiit war wiederhergestellt.



Februar 2001:
Telefonische Kontaktaufnahme mit einem zweiten Spezialisten, Herrn Dr. Klemann in Pforzheim. Die

Patientia stellt sich im April 2001 bei ihm vor.

Seit Februar 2001

Durchfithrung einer Hochdosis-Pulstherapie mit Rocephin zum Aushetlen der Erkrankung. Die
Patientin spricht deutlich auf diese Hochdesis-Antibiase nach Dr. Klemann an und dieser stellt sine
villige Ausheilung in Aussicht, wenn dber cinen langen Zeitraum gepulst Antibiotika in hohen Dosen
verabreicht werden.

Der Zustand bessert sich Jangsam. Die Patientin kann aber nur kurze Strecken zu FuB bewiltigen.

Herbst 2001 bis Mai 2002:

Auntibiotische Kombinationstherapic im gepulsten Regime. Wicder deutliche Besserung der
Beschwerden. Die Patientin ist in der Lage tiglich ein bis zwei Stunden langsam mit dem Fahrrad =u
fahreq. Fast volliges Ausbleiben der Lihmungserscheinungen, aber Schwindel. Die Patientin kann sich
Jeta selbst zu Hause versorgen, isk aber noch nichr in der Lage, sich um ihren kranken Sohn zu
kimmem.

Mai 2002:

Erhebliche familidre Belastungssituation (schwerns Krunkheit des Sohnes) und dadurch wochenlange
Nonkompliancc bei der Einnahme der adjuvanten Therapie mit Darmbakterien (Lactobazillus
acidophilus). Einsetzen einer pseudomembrandsen Colitis.

Daranfhin Auslassversuch der i.v -Antibiose bis 20.07.2002. Deutliche Verschlechterung des
Gesuadheitszustandes mit Wicdereinsetzea der bereits stark zuriickgegangenen Symptome (siehie
Arznbrief Ebern). Ein in der Klinik einsctzender Meningismus macht dic Wiederaufnahme der
i.v.-Antibiosc ootz Colitis wieder nétig (Arztbrief von Dr. Klemann), diesmal mit Pulsthcrapie
Vancomycio 1000mg 2/tgl. an drei aufeinander folgrnden Tagen pro Woche.

Dieses Behandlungsregime 2eigt den durchschlagendsten Erfolg. Nach wenigen Wochen deutliche
Zunahuw der Gebstrecke, die die Patientin in langsamem Tempo bewaltigen kann, zur Zeit fitnf
Kilometer, Schiwindel tritt nur noch bei Uberlastung auf (Schlafentzug oder Nichteinhalten
angemessener Ruhepausen).

Die Blutwerte der Patientin haben sick im Lauf der langen Antibiose normalisiert. Die Leberwerte
sind gesunken, die Nierenwerte waren gleich bleibend obne Befund. Scit dem Jahreswechse!
2001/2002 leidet die Patientin auch nicht mehr unter der vorher anhaltenden Leukopenie.



