Wir zeigen hier an einem Beispiel aus einer weitere n
Stellungnahme von Prof. Rascher vom 29.09.2004 die  Art
und Weise — ja Methodik — seiner Falschaussagen geg en
Petra Heller: Dieses Schreiben von Prof. Dr. Rasche r
beschéftigt sich immerhin mit der Stellungnahme Pro f. Dr.
med. O, Universitat Wirzburg, der im Gegensatz zu P rof. Dr.
Rascher die Langzeitantibiose bei Borreliose beflirw ortet.
Dieses Schreiben hat flr den Entscheidungsprozel3 de s
Gerichtes also einiges Gewicht.

Prof. Dr. Rascher unterstellt Prof. Dr. med. O. in seinem Schreiben vom 29.09.2004
kurzerhand eine Falschaussage, um so die Position von Prof. Dr. O. als Gutachter zu
untergraben: ,Herr Prof. Dr. O. beruft sich auf Herrn PD Dr. H. J. Girschick,
Universitats-Kinderklinik Wirzburg. Dieser Wissenschaftler hat sehr gute Arbeiten in
Zellkultursystemen Uber die Wirkweise von Borrrelien veroffentlicht. Ich habe ihn
angerufen und ihn Uber die von Prof. Dr. O. erwahnte Kooperation befragt. Er teilte
mir mit, daf3 ein einziges Vorgesprach mit Herrn Prof. O. Gber den Einsatz von
Fluconazol in vitro (Untersuchungen in Zellsystemen im Reagenzglas in seinem
Labor) stattgefunden habe. Er weist mit aller Scharfe folgenden Satz als unwahr
zurtick: ,in Kooperation mit dem Privatdozenten Dr. Girschick....... wurde von mir Prof.
Dr. O., (Anm. des Verfassers) eine erganzende Therapie mit Fluconazol entwickelt.’

Herr PD Dr. H. J. Girschick hat die Therapie nicht entwickelt, ist bzw. war aber bereit,
diese Substanz im Zellsystem zu untersuchen.”

Hier Prof. Rascher im Original:

Herr Prof, Dr. peruft sich auf Hermn PD Dr. H. ). Girschick, Universitats-Kinderklinik
Wurzburg. Dieser Wissenschaftler hat sehr gute Arbeiten in Zellkultursystemen Gber die Wirk.
weise von Borrelien verdffentlicht. Ich habe ihn angerufen und ihm Gber die von Herrn Prof. Dr.

erwahnte Kooperation befragt, Er teilte mir mit, dass ein ginziges Vorgesprach mit
Herrn Praf. Dr, uber den Einsatz von Fluconazol in vitro (Untersuchungen in Zellsy-
stemen im Reagenzglas in seinem Labor) stattgefunden habe. Er weist mit aller Scharfe fol-
genden Satz als unwahr zurlick: | In Kooperation mit dem Privatdozenten Dr. Girschick .."
wurde von mir [Prof. Dr, Anmerkung des Verfassers] eine erganzende Therapie mit

Fuconazol entwickelt”. Herr PD Dr. H. J. Girschick hat die Therapie nicht entwickelt, ist bzw.
wil aber berzit, diese Substanz im Zellsystem zu untersuchen,

Soweit Prof. Rascher tber Prof. O. in der Stellungnahme vom 29.09.2004.

Bei genauerem Lesen bemerkt man, dal3 Prof. Dr. Rasc  her Prof. O. hier eine
Falschaussage unterstellt, die jener nie gemacht ha  t. Die vollstandige auf Dr.
Girschik bezogene Satz aus der Stellungnahme von Pr of. O. heil3t: ,In
Kooperation mit dem Privatdozent Dr. Girschik (Universitats Kinderklinik, Wirzburg)
der grundlegende Untersuchungsergebnisse Uber die intrazellulare Existenz und
Vermehrung von Borrelien publizierte, wurde von mir eine erganzende Therapie mit



Fluconazol entwickelt.” (Siehe die vollstadndige Stellungnahme von Prof. O. vom
13.09.2004 auf den Seiten 3-5).

Prof. Dr. O. schreibt: ... wurde von mir_eine ergédnzende Therapie mit Fluconazol
entwickelt.” Er schreibt NICHT, daf3 PD Dr. Girschick die Therapie entwickelt habe.
Dies die von Prof. Rascher Prof. O. gegentber dem Gericht unterstellte
Falschaussage. Prof. Rascher am Ende seiner Stellungnahme gegen Prof. Dr. O.:
»<Zudem spricht die Einbeziehung eines anerkannten padiatrischen Borrelienforschers
mit falschen Zitaten gegen die Glaubwirdigkeit dieses Gutachters.”

Hier Prof. Rascher im Original:

tragene Borreliose bei Aeneas vor. Zudem spricht die Einbeziehung eines anerkannten padia-
trschen Borrelienforschers mit falschen Zitaten gegen die Glaubwirdigkeit dieses Guiachters.

Mit freundlichen Grifen

L e

Frof. Or. Or. b, c. W. Rascher
Direkior der Klinik

Ein starker Vorwurf gegen Prof. Dr. med. O |

Die Methodik Prof. Raschers ist es also, den fauFeller Stellung nehmen-den Dinge in
den Mund zu legen, die sie nicht geaul3ert habersiemiann zu widerlegen und
herabzuwirdigen. Diese Methodik zeigt Prof. Raselmeverschiedenen Orten seiner
~-gutachterlichen Stellungnahmen* (siehe die OffeBeiefe Nr. 5-9).

Hier die ganze Stellungnahme von
Prof. Dr. med. O.:



BAYERISCHE
JULIUS-MAXIMILIANS-UNTVERSITAT
WURZBURG

Frof. Dr. med,

Unipersitie Winzborg, Rlinkity, 3 S7070 Wivihacy Wikrzburg, 13, September 2004
Rechtzanwiitin Telefon:
Frau Teahela:

siehe die von Prof. Rascher verdrehte Stelle S. 2

Sehr peelute Fran Ehless,

nachdern Lhre Eliendn Fran Pems Heller vom 09022000 Bis 18082004 bei uas in der
Medizinischen Poliklinik dor Universitdt Wikrzbers ecfolgreich wegen Boneliose theeapien
watree, mibchre wch entsorechend Threr Anfrage aufgmnd der beigegeben Unterlagen zu
fiolgziuden Fragen Stellung nehmen:

I, Har senezs Heller, peb. am 17041995 pufprond der Laborbefunde und der Beobachiung
der bigher behandelnden Avere 2ine Boreliose durchgernachy ¥

2. War eine antibionsche Therapis aber Jabre hivweg erforderdich und st sie anch weirerhin
noch notwendig ?

3. Eamn eine  langighrnge  Antibiotikatherspic  lebensgefthrliche  oder  schidliche
Mebenwiriungen aufwaisen 7

4. Welche Spischiden kimnen aufirzren wenn ket ciner Bomeliose im Kindesalter keine

entsprechends Behandiung bow. Therapee angewendet wizd 7

zi 1) Dis vorlizgenden Befunde der geburtshilfiichen Stution der Frauenklmik Erlangen
betepen, dase Aeness Heller am Tage der Geburt (I7.04,1995) eine exuem hohe
Feukozyienzahl (E9000pl) aufwics. Dies lasit and cine massive [nfeimon schliessen,
die sickerlich bereits imrewerin stattgefindse het. In den weiteren Tagen nach da
Geburt wurde softrt eing  Breitbandantibiotibatherapie  cingeleiret, diz zu simem
deutlichen Absinksn der Leokozyteozahl fibrte. Unter Berlicksichtigung der spitersn
Syropromnatik und Serclugie ann hier bereits von einer Bemgliose ausgaimgen weaden,
da die Mumer (Fetea Heller) berests 2wer Jahre vorker an ciner Borreliose mit typischer
Symptomatil erbrankn war, Bine sogenannte diaplazentale Uhertramung von Bomelien,
von Mutter zum Kind, Fonn inzwischen als gesichert angenoramen werden, da sigh
Borrelien ehenso wis Spirochasien der Syphilhs (Lues connata) entsprechend den neven
Forschungsergebnissen aktly bewegen kiunen usd somit auch die Plhzenubariers
(beneindza kinnen. Homalizn upd Sprinchacten gebiren rur gleichen Bakteriengrippe
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PeoaHeller, geb. 00.04.1563

Die spireren Beohachtunges der Hansdranin Frav Dr. med, beschreinen
ushizlich die tpischen Symptome siner Borreliose wie zB. Gelenkschmerzen,
Roplschmerzen, Bauchsclmerzen und Sehstdningen.

TP Die  derzettipen schulmedizimschen  Erkennmisse beziighich ciner  antibiotschen
Thevapie  bet  Kindem  balegsn  thereinstinunend,  dass  unter  basanderen
Viorassetmangen  (keine Aswendung von Tetreewclinen baw. Doxyeyoling eins
antibiotische Therapie Uber Moenate wod Fahee unbodingt ecfordeidich ist. Sie bestebt im
Wesentlichan ous Brenbandpeniciliinen wnd Ceplalosponnen, nsbesondere der
sogenannien drimen Generation wnd Envtbromycinen. Aufprmnd der Befupde und
Beschainigungen von Fran Dv, med { . Schwesiz) 8550 sich
tearstellen, dass Acnnes Heller im Juni diesen Jahres (13.06.2004) an typischen
Sympromen eingr Borreliose bzw. Newoborrelioss lin., Auch die Scrologie belegls
wvplscherweise sne Borrelioss, Da Frau Dy, wine anzrkaonoe Spezalistin
- Borreliose bei Kindem ist, wunde sie von Fran Heller mil ihrem Sohn aufgesucht um
die amibiotische Tharapie nach nevesten {mermationalen Gesicitspunkien o gestalien,
Barzits in den Jalwen zovor 5t die Boreliose durck  verschiedene Labors
[Laboratorinmsmedizin D Lanpfeid eral, Kole wod Rurainski wnd Parmer, Eglingsn)

melufach bhestitge worden. Aufprind disser Befunde empfehien mehrere Aszie

unabhzogig voncinander (Frav Dr med, . . Chefaret der
chirurgischen AWalung der kliniken, Frau Dr. . Schweiz) die

Foctfilkring  einér  antbiotizcher Therapie. Aullerdem  fand  sich noch eine
Hypoganmmaglobulindrais, dic offensichtiich noch cine Angentetaligueg dar Bomelioze
begiinstigis, Dadurch bedingt fraten auch immer wieder susgepeigie Herxhiimer
Reakiionen infolge civer anubiotischen Therapic bai dem Kind A=nacas Heller nul,

zu 3) Eing Jangjihrige astibiotische Therapie (30 unter den Gesichtspunkien einer bestehenden
Burrgliose Stadieny IF und giner Neurobameliose unbedingr notwendig um weiters
Organschifden z vermeldes. Unter der Vomussetzung, dass bel der Therspie bel
Kindem Antibiotfika wic Tetracyeling Deeyoyclin und Memonidazol, diz in den letzen
Monaten bel Erwachsenen angevwender wunden, wegen ihror Nebenwitkng bel Kindern
sirt venmmeden werdsn, =t sine Mngjihrige Antibiorikatherapie bei eicer bostehenden
Bomeliose bl Einder awck Ober viele Jshre himwer als micht sehidbick oder
lehensgefinrlich  anzusehen. Dies bestingen  die  Publikationsn und  Hrahiche
B:‘.-sch:in:-!.:'l..u@::: von D Ch. B, Jones, UsA, Dy, med W. Elemann, Pforzheim und
siie Metaanalyse der Intemnatiols Lyrae and Assoctated Dizesses Sociey (USAL

7L 4) Ubereinstimmend s1alien die genanntzn Autoean fest, dass erbebliche Spischdden in
Form  won  Efboungstrscheiningen  besendsrs  der  Exwremititen, Erblindung,
lebensgetiirlicher Rhytlunusstiningsn iftreten k¥nnen, wenn nichs immer wieder in
Intzrvallsn ¢ing konsequente anlibionsche Therapis Jurchgefihet wird.

in Kooperation mit dem Privatdozent Dy, Gorschik (Universitds Kinderkbinik, Wilrzburg) der
gnmd-iagnm::.: Unizrsuhengierpronisee Soer die mbmzellnises EXisienz uno Vennsanng von
Bareliei publiziscte, wueds yog ging erghnzende Therapid mit Fluconazol enryieiielt,
Ziz] dizwer TRefapie 15t es aulgrund 0er DODEn Sploge] von FIUCOnIZOl 1N Gel 2206

insbesonders auch ln Zenimlnervensysiem die Vermshiung von Bomshen zu vechindera wm
gleichzeitiy duzch sine antibiotisclic Therapie zikulisrends Botrelien in Gefiflsystem 2u
Veleampian, Ich empfeble dedhzlb earsprechend der bethiegenden Pubicavon folgendas
Theraoisschema iber 23 bis 50 Tage 1 x 1 Floconazol 104 mg und canach eine Fortffhnmg
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Potra Heller, geb, 06.04.1963

der antibiotischen Therapie mit Rocephin oder Vancomycin oder Rifampicin und Zythromax
tber mindestens drei bis vier Wochen durchzufithren. Entsprechend Grdfe und
Kopergewicht von Aenaeas Heller wurde die bel Erwachsenen tbliche Dosis von 200 mg
Fluconazol wuf 100 mg reduziert. Eine simultane Therapie von Antibiotika und Fluconazol
sollte wegen miglicher Amzeimittelinteraktionen, die in erster Linie durch Fluconazol
ausgeldst werden kénnen, vermieden werden.

Mit freund]ichen GyiiBen

T ~\n

s

Prof. Dr. med.
Facharzt fiir Innere Medizin, Arbeltsmedizin
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