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Glaubhaftmachung: Bericht Klinikum Bamberg vom 10.5.2000 - AG 27 00 {J 1¢7

Eine solche Odysee durch Kliniken ist im tbrigen haufig bei
Borreliosepatienten und nicht etwa, wie von dem erstinstanzlichen Gericht
unterstellt, Grund zu der Annahme, dass sich die Antragsgegnerin etwas
einbildet.

Zutreffend ist allerdings, dass sich die Krankheit nur schwer nachweisen
lasst, da wirklich zuverlassige Untersuchungsmethoden nicht oder - je nach
Labor - nur selten zur Verfiigung stehen.

Hieran andert auch nichts das sog Pettenkofer Institut, welches
Ublicherweise wesentlich weniger Borreliose-Patienten behandelt als die hier
von der Antragsgegnerseite benannten Mediziner.

Zudem gilt das v.g. Institut als Gegner der Langzeit-Antibiotika-Therapie,
sodaf bereits insoweit Zweifel angebracht sind.

Das erstingtanzliche Gegicht sich j@soweit nicht im mindestengdie Mtihe
s.in:der
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behauptete ,HySterie“ in vielen Fallen beruft.

»Cheférzte sehen vielmehr eine Verharmlosung®.

Diese Tatsache wurde weder erstinstanzlich beriicksichtigt, noch fand sie
Beachtung.

Demgegentiber stellt das Gericht eine Untersuchung des Kindes im Klinikum
Bamberg im Jahre 1999 als Beweis fiir ein Nichtvorliegen einer Borreliose
dar, obwohl diese Untersuchung von Aeneas im Klinikum Bamberg Fehler
aufgewiesen hat, ein Westernblot hitte gemacht werden miissen.
Grundsitzlich wird nimlich durch einen negativen Elisa Borreliose nicht
ausgeschlossen. Insoweit war das seinerzeit festgestellte Ergebnis nicht
zuverlassig!!

Dies nahm zudem Herr Dr. zum Anlaf, sich Uiber das Ergebnis des
Klinikum Bamberg aus dem Jahre 1999 in seinem Bericht vom 19.06.01 -
AG 11 -, wie folgt zu dufern: ,Die Monarthritis der linken Hiifte vor zwei
Jahren entspricht einem Stadium 3 der Erkrankung® und hatte behandelt
werden mussen - antibiotisch.

Es durfte auf der Hand liegen, dass die Antragsgegnerin und Mutter des
kranken Kindes hier standig im Spannungsfeld zwischen den Meinungen der
Arzte steht und stand. Dies kann ihr und dem Kind doch nicht allen Ernstes
zum Nachteil gereichen!

Es geht nach diesseitigem Verstindnis auch nicht etwa darum, dass die
Antragsgegnerin zu beweisen hitte, dass das Kind unter Borreliose
leidet, sondern vielmehr darum, dass weder antragstellerseits, noch
seitens des Gerichtes bewiesen wurde, dass das Kind keine Borreliose
hat.
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Diagnosen: ’////

Lyme~Borreliase, chroaigch-oersistierend
—

i - < ——
(AnCrauterine (hertraaurno maglich)

namnase:

Oie MulTler des PaCienten leicdel an einer achuwer behandelbaran

Lyne-Rorreliagsae.

Jer Palient selbst var eing Frihgedurt (1750 gi. Oie pasCpar—
tegle S1tuation dee Xindes uvar «ompliziecT durch tRecca unkla—

rer Bradykardie und ven Appoe.

AuTTallig var ungd ist eineg Nelgung zu chronigcher Konjunktivici

Windpocken.

1993 wurde eine sxsudative Coxitis links mit deutlichem Belank-—

ergul bei dem Pat. fectgestelif.

Eine 20Q7/7 durchgefibrte Borrelierisernlooie (Lab. bes.
Kgin)
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Hellar, Auneas, geb. 17.4.3S

Imner vieder klagU der Patient lber Arthralgian wvechsalndar
Lokalisatian.

Laborwverta:
Borrelia — WesCernblot Jg6G:
AK vs. pd1, p38, p34 nachusisbar.

Zusammenfassung:

Der PatienC isC hochverdzchtig auf eine inLrauterin iibecCragene

Lvme~-Borreliose (in Analvgie zur Syphilis, slehe Macdonald,A.8.:

Human Fetal Borreliosis, Toxamla aof Pregnancy and Fetal Reath,
%@Iﬂ: Lyme Borreliosis, editad by G.Stanek,H.Flamn, A.Barbaur,
““U,Burgdorfer, Gustav Fischer Verlag, StuCtCgart/New York).

Dia vorhandene, beweiskriafrige, abar schuwache Ig@-ReaklUlon vs.
hAntiganme der B.burgd.spec. wdre 2.Teil dardber erklérlich, dab
pinzelne Sorcellenantigens wéhrend der Reifung des felalen Immun-
systems nach als "self" behandelt wurdan.

Oie Manarthritis der linken HUfCe vor 2 Jahren eatsprichi einem
Stadium 3 der Erkrankung, istC fir diese Uypisch und erfordert
eine paranterale CetoCaxiw- oder Ceftriaxonbehandlung fber eingn

ausrejchanden Zaitraum {30 Taqe).

MiT freundlichen GriiBen,
Lu. :




