wissenschaft

Asche zu Asche

Sucht. Nach der dieswochigen Anhebung der Zigarettenpreise
werden sich viele Raucher wieder die Sinnfrage stellen. Jenen, die
aufhdren moéchten, gibt eine neue Klasse von wirksameren
Medikamenten Hoffnung. Auch an einem Impfstoff wird gearbeitet.
Von Robert Buchacher
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Der Entzug war die Hoélle, sagt Mira
Zigman aus Miami, Florida. Die 58-jihri-
ge Modedesignerin hatte seit ihrem 16.
Lebensjahr ohne Unterbrechung geraucht,
je nach Situation zwischen ciner und zwei
oder mehr Schachteln Zigaretten pro Tag.
Am 16. Mai dieses Jahres unterzog sich
Zigman einer Raucherentwohnung mittels
Spritze, die USA-weit in vielen privaten
Kliniken angeboten wird.
Mit dem Entzug wollte sie
ihrem nichtrauchenden Ehe-
mann, der unter dem perma-
nenten Qualm gelitten hatte,
ein  Geburtstagsgeschenk
machen, sagt Zigman. Die
liehevolle Tdee war allerdings
mit schwerwiegenden Nebenwirkungen
verbunden: ,Wochen- und monatelang
verlief} ich das Bett nur, wenn ich ins Bad
musste oder mir etwas zum Trinken holte.
Ich dachte, ich muss sterben®, berichtet
die Frau. Heute glaubt Zigman zwar, ihre
Sucht los zu sein, aber sie leidet, mogli-

cherweise auch bedingt durch das viele |

Liegen, unter einer schweren spastischen
Bronchitis.

Vollig kontrir ist der Erfahrungsbericht
der 56-jihrigen Vera Badian, einer in Bal
Harbour, North Miami Beach, lebenden
Wienerin, die sich vor Monaten derselben
Spritzenkur wie Zigman unterzog. Auch
sie hatte jahrzehntelang geraucht. Doch
anders als Zigman hatte Badian wiederholt
erfolglose Versuche unternommen, von
der Sucht loszukommen. Nun ist sie tiber-
zeugt, es geschafft zu haben. ,Bei mir ging
es vollig ohne Probleme. Wenn heute je-
mand neben mir raucht, dann schau ich
ihm dabei zu, als wire das fiir mich eine
vollig fremde Titigkeit* (siche auch Kas-
ten ,,Stop-Smoking-Spritze®, Seite 127).

,Wenn jemand neben
mir raucht, dann schau
ich ihm zu, als war mir

das vollig fremd”
Vera Badian,
Ex-Raucherin

Die seritse Wissenschaft kommentiert
derartige Berichte nicht ohne Hime.
Wenn diese Patientin mit dem Rauchen
aufgehort hat, dann ist ihr zu gratulieren,
egal ob dieser Erfolg auf den Medikamen-
tencocktail, auf Gebete oder sonstige Ur-
sachen zuriickzufiihren ist, sagt Jack E.
Henningfield, Suchtforscher am Depart-
ment fiir Psychiatrie und Verhaltensfor-
schung an der Johns Hop-
kins University in Baltimore.
HAber nichts dergleichen be-
deutet, dass es sich hier um
eine legitime Behandlungs-
form handelt. Denn den Me-
dikamentenstatus erreicht
ein Wirkstoff nur, wenn
dafiir entsprechend designte und kontrol-
lierte klinische Studien iiber Sicherheit,
Vertriglichkeit und Wirksamkeit vorgelegt
werden. Wenn die Leute, die diese Spritze
bewerben, einen finanziellen Gewinn er-
zielen, dann sollten sie gefilligst in den
Prozess der Legitimierung ihrer Therapie
eintreten. Es ist zu hoffen, dass sie bis zum
Vorliegen einer Legitimierung nicht mehr
behaupten, dass Wirksamkeit und Sicher-
heit dieser Therapie ,gepriift’ seien.”

Blockade. Auch der schwedische Pionier
der Tabaksuchtforschung, Karl-Olov Fa-
gerstrom, bezeichnet die in den USA von
einem Unternehmen namens Welpex in
sLifeline Stop Smoking Clinics* angebo-
tene Spritze als wissenschaftlich nicht aus-
reichend gepriift, wenngleich er ihr eine
mégliche Wirksamkeit nicht von vorn-
herein absprechen will (siehe auch Inter-
view, Seite 128). Der Wirkstoft, ein so ge-
nanntes Anticholinergikum, soll die Niko-
tinrezeptoren im Gehirn blockieren und

| auf diese Weise das Verlangen ausschal- »
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Nucleus
accumbens

Wie neue Medikaménte das Verlangen nach
Nikotin im Gehirn ausschalten sollen.

Die wissenschaftlich umstrittene Spritze gegen
das Rauchen soll Nikotinrezeptoren im Gehirn
blockieren. Das neue, in den USA bereits erhilt-
liche Medikament ,,Chantix“ wirkt auf zweierlei
Weise: Einerseits tauscht es einem Nikotinsub-
rezeptor vor, selbst Nikotin zu sein, und befrie-
digt damit teilweise das Verlangen, andererseits
blockiert es den Rezeptor gegen reales Nikotin.




wissenschaft

~ Wie siichtig
sind Sie?
 Pritfen Sie Ihre Nikotinabhéngig-
keit nach d_em Fagerstrom-Test.

Wann nach dem Aufwachen rauchen
Sie die erste Zigarette?

O Innerhalh von 5 Min. 3 Punkie
O 6-30 Min. 2 Punkte
0 31-60 Min. 1 Punkt

0 Punkte

[0 nach 60 Min.

‘Finden Sie es schwierig, an Orten, wo
das Rauchen verboten ist (zum Beispiel
Kirche, Kino), das Rauchen zu lassen?

Ola - 1 Punkt
O Nein 0 Punkte

i Auf welche Ztgarette wiirden Sie mcht

verzichten wollen?

O Dieerste am Margen
O Andere -

1 Punkt
0 Punkte

‘Wie viele Zlgaretten rauchen
- Sie am Tag?

0 Punkte

- O Bis 10
O 11-20 1 Punkt
0 21-30 2 Punkte
J 31 und mehr 3 Punkte

‘Rauchen Sie morgens mehr als am

Rest des Tages‘?

O la -' 1 Punkt
0 Nein 0 Punkte

Rauchen Sie auch, wenn Sie krank
und im Bett sind?

- [ Ja : 1 Punkt

[ Nein 0 Punkte
Auswertung:

- 04 Punkie = geringe Nikotinabhangigkeit
5 Punkte = mittlere Nikotinabhangigkeit
6—10 Punkte = starke Nikotinabhangigkeit
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ten. Mit diesem Ansatz experimentieren
Forscher seit vielen Jahren nicht nur in
den USA, sondern beispielsweise auch in
Schweden oder in Israel.

Mit verschiedenen Methoden, die Me-
chanismen der Sucht direkt im Gehirn zu
beeinflussen, befasst sich aber lingst auch
die seri6se Pharmaforschung — nicht ohne
Erfolg. Nach Approbierung durch die
amerikanische Arzneimittelbehorde FDA
kam kiirzlich in den USA ein Medikament
zur Raucherentwohnung einer véllig neu-
en Klasse auf den Marke, das moglicher-
weise schon diese Woche auch die Zulas-
sung seitens der européischen Arzneimit-
telbehorde bekommen wird. In den USA
wird das Priparat unter der Bezeichnung
,»Chantix® vermarktet, in der EU soll es
im kommenden Jahr unter dem Namen
»Champix® auf den Markt kommen. Der
vom US-Pharmaunternehmen Pfizer ent-
wickelte Wirkstoff Varenicline setzt auf
zweifache Weise an den Nikotinrezepto-
ren im Gehirn an: Einerseits tiuscht die

Substanz bis zu einem gewissen (Grad die

Wirkung von Nikotin vor, andererseits
blockiert sie den Rezeptor gegen ein Ein-
dringen tatsichlicher Nikotinmoleldile.

Abstinenz. Mit diesem dualen Ansatz hof-
fen die Forscher, die hohe Riickfallrate zu
drosseln. Denn etwa 40 Prozent der Ta-
bakkonsumenten versuchen Jahr fiir Jahr,
das Rauchen aufzugeben, heifit es in einer
Anfang Juli im ,Journal of the American
Medical Association® (,JAMAY, 2006 — Vol
296, No.l) publizierten Studie iber den
Wirkstoff Varenicline. Doch nur etwa
zehn Prozent der Aufhérwilligen bleiben
auch abstinent. Experten fithren die nied-
rige Erfolgsrate vor allem auf die erhebli-
chen Nebeneffekte zuriick, welche der
Entzug mit sich bringt. Bisherige behérd-
lich zugelassene Behandlungsmethoden
der Nikotinabhangigkeit, wie :

etwa die Nikotinersatzthera-
pie (Nikotininhalator, -kau-
gummi und -pflaster) oder
Zyban, leisteten zwar wichti-
ge Beitrige zur Bekimpfung
der Sucht, aber ihre Wirk-
samkeit war mit maximal

doppelt so hohen Erfolgsraten wie in Pla-
cebogruppen durchaus iiberschaubar. Da-
her lag der Bedarf an zusitzlichen und ef-

fizienteren Therapien auf der Hand.
In den vergangenen Jahren fanden For-

scher heraus, dass bei der Nikotinsucht ein’

spezieller Rezeptor im Gehirn eine Schliis-
selrolle spielt. Es handelt sich dabei um ei-
nen Subtyp des Nikotin-Acetylcholin-Re-

- ,Frauen sind
abhangiger und beim
- Aufhoren weniger
erfolgreich als Manner”
- Gabriele Fischer,
- Suchtforscherin

| zeptors mit der Bezeichnung 42, der das

Rauchverhalten mafigeblich steuert, indem
er die Wirkung des Nikotins noch weiter
verstarkt. Messbar wird dieser Verstirker-
effekt anhand des Dopaminumsatzes im
Gehirn sowie der Dopaminausschiittung
im so genannten Nucleus accumbens, ei-
ner zentralen, fir die Entstehung von
Sucht mafigeblichen Schaltstelle des Be-
lohnungszentrums im Gehirn. Dopamin
ist der wichtigste Botenstoff i in diesem Be-

lohnungssystem.

Wirksamkeit. In einer groff angelegten,
zwischen Juni 2003 und April 2005 an 19
Zentren in den USA durchgefiihrten Pha-
se-IlI-Studie (das ist die letzte klinische
Priifung vor einer moglichen Zulassung),
an der insgesamt 1025 gesunde Raucher
im Alter zwischen 18 und 75 Jahren teil-
nahmen, wurde die Wirkung von Vareni-
cline im Vergleich zu Zyban und Placebo
getestet. Bei allen Messpunkten zeigte der
neue Wirkstoff einen um rund 50 Prozent
hoheren Effekt als Zyban und einen nahe-
zu dreimal hoheren als Placebo. Nach ei-
nem Jahr waren in der Gruppe der mit Va-
renicline behandelten Raucher noch etwa
22 Prozent abstinent, in der mit Zyban be-
handelten Gruppe noch etwa 16 Prozent,
in der Placebogruppe etwa acht Prozent.
Die Fachwelt sieht in diesen Ergebnis-
sen einen deutlichen Fortschritt gegeniiber
Zyban, das in der Raucherentwohnung
auch wegen unangenehmer Nebenwirkun-
gen wie Schlafstérungen, Mundtrocken-
heit und Schweiflausbriichen ,kaum noch
eine Rolle spielt’, wie der Wiener Sozial-
mediziner Ernest Groman, Leiter des
Wiener Nikotininstituts, beobachtet. Es
wird auch von der Herstellerfirma Glaxo-
SmithKline nicht mehr beworben. Zyban
war im Zusammenhang mit vereinzelt
in Grofibritannien aufgetretenen Todesfil-
len unter Verdacht geraten,
aber ein kausaler Zusam-
menhang mit der Verabrei-
chung der Substanz lief sich
bei genauerer Uberpriifung
der Fille nicht nachweisen.
Das urspriinglich als Anti-
depressivum eingefithrte Pri-
parat zeigte zufillig auch einen Entwoh-
nungseffeke bei Rauchern, worauf der
Wirkstoff auch als Wundermittel gegen
die Nikotinsucht beworben wurde. Zyban
ist eine dopaminerge Substanz, das heifit,

 der Wirkstoff greift in den Dopaminhaus-

halt des Gehirns ein. ,,Zyban steigert die
Erfolgswahrscheinlichkeit, aber es ist si-
cher kein Wundermittel®, so Groman. »



Nikotinforscher Eroman _Ty=n si=igert die Erfolgs-
wahrscheinlichksit. &= === sicher =i Wundermittel”

hheb banso ihr ﬂn-ghghnnne der Gedanke, dass sie
!angst aufhiren soil= s=cidi=m sowohl Mutter wie Vater star-
ke Ra ucl;er wares wni be=fie EE=mieile an Lungenkrebs ver-

achtze;t Die Rafipw="umz= &=fe deshalb einen empfindli-
chen Nerv getrofien.

age spiter s=8 == i B=gi=ftung ihres Ehemanns, des in
Osterreichs Werb=- sms Mi=fi=sszene bekannten Topgrafikers
d Demgners Jo=y B=fice. i der Lifeline Stop Smoking Clinic
n Fort Lauderdale Di= S=si=person wird von der Clinic gefor-
w_e:l die Behandums Schwindelgefiihle ausiost, sodass
atient nicht meiy an d=r Lage ist, ein Fahrzeug zu lenken.
- Nach einer EinsSiesssss=rsaciwng (Blutdruckmessung, Lungen-
funktionstest, EXE-Si=rz-Sr=isizf-Test) bekam die Patientin zwei
stoffe in inszesame wi=r Tranchen injiziert: Atropin und
Scolopamin. Je eine isiksion wurde intramuskular in den lin-

n und in den rechi=s Gherzsm verabreicht, je eine unter die
 Haut hinter dem 0% Bnz=afich wirken die Spritzen hinter dem
 Ohr direkt auf ds Secitzestrem im Gehim. Fiir die folgenden .
 zwei Wochen g2b es zsilerdem Tabletten, darunter auch das
ruhlgungsmm =Fmm_ Xostenpunkt der Behandlung: 418
ntlar (342 Euro). 5% &&= der gliicklichste Mensch®, sagt Ba-
dian heute, sechs Mio==t= ==ch der Behandlung, ,.es ist so, als
ich nie gerancht &3m=_ich hatte nie mehr einen Gusto.” Se-
 Wissenschafisr Bimg=gea sagen, die Wirkung sei wissen-
lich nicht aesr=schend belegt und daher nicht anerkannt.
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~ Jede neue, wirksamere Substanz ist den

- Fachleuten willkommen, allein schon des-
~halb, ,weil Raucher immer einen neuen
Anlauf brauchen® (Groman). Es gibt aber

- noch andere, speziell mit dem neuen
. Wirksroff Varenicline verbundene Griinde,
© wie etwa die Wiener Suchtforscherin und

~ Psychiatrie-Professorin an der Medizin-

‘universitit Gabriele Fischer erliutert: In
die Phase-ITI-Studie zur Wirksamkeit von
Varenicline wurden erstmals gleich viele
- weibliche wie ménnliche Probanden auf-
. genommen, was vor allem deshalb wichtig
erscheint, weil laut Fischer ,Frauen eine
‘hshere Abhingigkeit entwickeln und in
-der Entwdhnung weniger erfolgreich sind
“als Minner. Wenn sie beim Entzug zuneh-
men, fangen sie gleich wieder an zu rau-
chen.” Umso bemerkenswerter sei der
- Umstand, dass die Varenicline-Studie bei
Frauen wie Minnern gleiche Ergebnisse
zeigt, und keine deutliche Gewichtszunah-
~me bei Frauen.
Unterdessen arbeiten mehrere Biotech-

Firmen an der Entwicklung einer Impfung

gegen die Nikotinsucht. Eines dieser Un-

ternehmen ist die Ziiricher Cytos Biotech-
nology AG. Der von Cytos entwickelte
Impfstoff beruht auf Antikérpern, die ver-
hindern sollen, dass das Nikotin vom Kor-
per aufgenommen wird. Eine im vergan-
genen Jahr von Cytos durch-
gefithrte Phase-11-Studie, an
der 340 Raucher teilnahmen,
hat laut Wolfgang Renner,
dem Griinder und Ge-
schiftsfithrer des Unterneh-
mens, ergeben, dass in einer
Gruppe mit hoher Antikér-
perbildung 57 Prozent der Probanden
noch nach sechs Monaten abstinent wa-
ren, in der Placebo-Vergleichsgruppe wa-
ren es 31 Prozent.

Optimierung. Nun versuchen die Biotech-
nologen von Cytos, die Parameter ihres
Impfstoffes zu optimieren und die Dosis so
weit anzupassen, dass schliefilich 60 Pro-

»Ein Drittel der
Raucher denkt nicht
ans Aufhoren, ist damit
zufrieden, wie es ist
Ernest Groman,
Nikotinforscher

zent der mit dem Impfstoff behandelten
Raucher nach sechs Monaten abstinent
sind. Im kommenden Jahr wollen sie dann
den modifizierten Impfstoff in einer
grifieren Studie testen. ,Aber es wird si-
cher noch bis 2010 dauern, bis wir ein
marktreifes Produkt haben®, sagt Renner.
Experten wie Fischer oder
Fagerstrom dufiern sich zu
den bisherigen Imptkonzep-
ten dennoch skeptisch.

Was immer die Forscher
an neuen Mitteln ersinnen,
die Raucher sind laut Beob-
achtung von Nikotinforscher
(Groman ,keine leichte Zielgruppe®. Die
dieswichige Anhebung der Zigaretten-
preise um zehn Cent pro Packung erhoht
zwar wieder einmal den Druck, was den ei-
nen oder anderen doch bewegen konnte,
von der Zigarette zu lassen. Aber, so beob-
achtet Groman, ,ein gutes Drittel der
Raucher denkt nicht ans Aufhéren und ist
damit zufrieden, wie es ist”. =




