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Wissen

Die Alzheimer-Falle

Die Krankheit ldsst sich wissenschaftlich kaum nachweisen. Gibt es sie tiberhaupt? Von Cornelia Stolze

Alzheimer, so zeigen Umfragen, zdhlt zu
den Leiden, vor denen sich die Men-
schen heute am allermeisten fiirchten.
Kein Wunder, denn «Alzheimer» steht
nicht nur fiir eine Krankheit, sondern ist
der Inbegriff verschiedener Angste, die
viele von uns mit dem Alterwerden ver-
binden: die Angst vor Schwiche und
Hilflosigkeit, vor Nackt-auf-der-Strasse-
Herumlaufen und Inkontinenz, vor An-
gegurtet- oder Eingeschlossen-Werden,
vor Einsamkeit, Abgeschoben-Werden,
vor Ohnmacht und Liebesverlust.

Fiir manch einen ist allein schon der
Gedanke an einen solchen Zustand un-
ertriglich. Das zeigte erst kiirzlich der
Fall Gunter Sachs. Jahrzehntelang galt
der Millionenerbe, Fotograf und Kunst-
sammler als einer, der das Leben und
die Frauen liebt und der stets vom Erfolg
verwohnt wird. In der Nacht vom 7. auf
den 8. Mai 2011 nahm er sich im Alter
von 78 Jahren das Leben.

Cornelia Stolze

Die Biologin und
Wissenschaftsjourna-
listin schreibt vor allem
tber Medizin und
Psychologie, unter
anderem flr «Die Zeity,
«Sterny, «Geoy und

die «Suddeutsche
Zeitungy.

Die Begriindung lieferte er in seinem
Abschiedsbrief. Durch die Lektiire «ein-
schldgiger Publikationen», schrieb
Sachs, habe er erkannt, «an der ausweg-
losen Krankheit A. zu erkranken». Er
stelle dies heute noch in keiner Weise
durch ein Fehlen oder einen Riickgang
seines logischen Denkens fest - jedoch
an einer wachsenden Vergesslichkeit
und einer rapiden Verschlechterung sei-
nes Gedéchtnisses. Der Verlust der geis-
tigen Kontrolle iiber sein Leben, resii-
mierte er, «wire ein wiirdeloser Zu-
stand, dem ich mich entschlossen habe,
entschieden entgegenzutreten».

Was Sachs nicht ahnte: Wie viele an-
dere Menschen unterlag er einem fata-
len Trugschluss. Und zwar nicht nur des-
halb, weil er zwar offensichtlich depres-
siv, aber keineswegs dement war. Er
wurde vielmehr das Opfer der kollekti-
ven Angst vor einem Phantom.

Riitsel um Hirnablagerungen

Denn auch wenn das Leiden so weit ver-
breitet und alltdglich erscheint - Alzhei-
mer ist keine Krankheit wie Tuberkulose
oder Krebs. Sie ist ein Konstrukt. Ein
niitzliches Etikett, mit dem sich wir-
kungsvoll Angste schiiren, Forschungs-
mittel mobilisieren, Karrieren beschleu-
nigen, Gesunde zu Kranken erkldren -
und riesige Mirkte fiir Medikamente
und Diagnostika schaffen lassen.

So ungeheuerlich es klingt - nicht ein-
mal Spitzenexperten konnen das Leiden
sicher diagnostizieren. Selbst dann
nicht, wenn ein Patient bereits schwer
demenzkrank ist. Die Diagnose erfolgt
nach dem Ausschlussprinzip: Wenn der
Arzt nichts findet, was in seinen Augen
erklaren konnte, warum der Betroffene
verwirrt, vergesslich oder desorientiert

ist - dann muss es wohl Alzheimer sein.
In offiziellen Papieren, wie etwa der ak-
tuellen «S3-Leitlinie Demenzen» der
Deutschen Gesellschaft fiir Neurologie
(DGN) und der Deutschen Gesellschaft
fiir Psychiatrie, Psychotherapie und Ner-
venheilkunde (DGPPN), gestehen Medi-
ziner ihr Irrlichtern in Sachen Demen-
zen sogar ein. Das Einzige, was eine kli-
nische Untersuchung liefern konne,
heisst es darin, sei eine «wahrscheinli-
che» oder, noch schwicher, eine «mog-
liche» Alzheimer-Diagnose. Dariiber hi-
naus, so ist zu erfahren, gebe es freilich
noch andere Formen von Demenzen.
Darunter die Pick-Krankheit, die Lewy-

Was ist Alzheimer wirklich?
Die Demenz-Debatte

Mit ihrem Buch «Vergiss Alzheimer — Die
Wahrheit tiber eine Krankheit, die keine ist»
(Kiepenheuer & Witsch, 2011) hat die Wissen-
schaftsjournalistin Cornelia Stolze eine
Debatte angestossen. Ist das Schreckge-
spenst Alzheimer wirklich das, was wir alle zu
wissen glauben? In diesem Artikel prasentiert
die Autorin ihre Kernthesen. In der morgigen
Ausgabe nimmt die Schweizerische
Alzheimervereinigung Stellung dazu. (fes)

Korperchen-Demenz oder die vaskulidre
Demenz. Doch all diese Erkrankungen
seien haufig nur schwer voneinander zu
unterscheiden. Etablierte wissenschaft-
liche Kriterien fiir die einzelnen Diagno-
sen gibt es nicht.

Selbst eine mikroskopische Untersu-
chung des Gehirns nach dem Tod, die
bis heute als einzig verldsslicher Beleg
fiir das Vorliegen der Alzheimer-Krank-
heit gilt, birgt massive Ungereimtheiten.
Bei einer solchen Untersuchung priifen
Pathologen, ob das Gehirn typische Pro-
teinablagerungen aufweist. Das sind
zum einen Amyloid-Plaques und zum
anderen sogenannte Tau-Biindel. Beide
Eiweisspartikel gelten nicht nur als typi-
sche Merkmale jener Krankheit, die
Alois Alzheimer 1906 als Erster be-
schrieb. Immer wieder heisst es auch,
dass Plaques oder Tau-Biindel die Haupt-
ausloser des Leidens sind.

Doch mehrere Studien haben inzwi-
schen gezeigt, dass bei dieser Theorie
manches nicht zusammenpasst. Denn
einerseits findet man bei einigen Kran-
ken mit schwersten Symptomen ziem-
lich gesund aussehende Gehirne. Ande-
rerseits weiss man seit langem, dass
rund ein Drittel aller normal alternden
Menschen, die bis zu ihrem Tod voéllig
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Pflege einer Patientin, die angeblich an Alzheimer leidet - oder womdglich an einer anderen neurodegenerativen Krankheit. Foto: Todd Heisler («The New York Times», Redux, Laif)

klar im Kopf waren und nach ihrem Tod
obduziert wurden, so viele Plaques im
Gehirn hatten, dass der Befund eindeu-
tig «Alzheimer» gelautet hitte.

Vielzahl von Fehldiagnosen

Reine Wortklauberei? Keineswegs. Der
Irrglaube an Alzheimer hat vielmehr zur
Folge, dass Arzte und Angehérige hiufig
die wahren Ursachen von Gedichtnis-
storungen, Verwirrung, Aggressivitit
oder Apathie iibersehen. Denn Demenz
ist nicht gleich Demenz. So gibt es viele
Erkrankungen, die die scheinbar klassi-
schen «Alzheimer-Symptome» auslosen
konnen. Die Liste der Leiden reicht von
Durchblutungsstérungen und Alters-
hirndruck bis hin zu Depressionen.
Doch gerade demente Menschen wer-
den hiufig nicht besonders griindlich
durchgecheckt. Das fiihrt zu einer Viel-
zahl von Fehldiagnosen, wie eine Studie
aus Deutschland und Osterreich belegt.
Die Forscher untersuchten darin stich-
probenartig Patienten, bei denen der
Hausarzt eine Demenz festgestellt hatte.
Das Ergebnis war niederschmetternd.
Nicht einmal jeder vierte angeblich De-
menzkranke war bei genauer Priifung
wirklich dement. Die meisten waren ein-
fach nur gebrechlich oder schwerhorig,
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depressiv oder klagten schlichtweg
selbst dariiber, dass ihr Gedichtnis
nachgelassen habe.

Hiufig stecken hinter einer vermeint-
lichen Demenz aber auch die Nebenwir-
kungen jenes immer bunter werdenden
Cocktails von Medikamenten, den ein
wachsender Teil der Bevolkerung heute
oft liber Jahre hinweg schluckt. Studien
zeigen, dass jeder liber 60-Jdhrige heute
im Schnitt drei rezeptpflichtige Arznei-
mittel einnimmt. Bei den Hochbetagten
sind es mehr als acht, in einigen Fillen
sogar mehr als ein Dutzend Prédparate
pro Patient.

«Dieser Mix von Medikamenten ist fiir
die Patienten mitunter extrem schéid-
lich», warnt Hendrik van den Bussche,
Direktor des Instituts fiir Allgemeinmedi-
zin am Universitdtsklinikum Hamburg-
Eppendorf. Denn kaum ein Arzneimittel,
so der Professor, wird vor der Zulassung
an dlteren Menschen, geschweige denn in
Kombination mit anderen Medikamen-
ten getestet. Fest steht nur: Je mehr Subs-
tanzen ein Patient einnimmt, desto ho-
her ist das Risiko von Nebenwirkungen.
Zudem, so Van den Bussche, «steigt die
Gefahr schéidlicher Wechselwirkungen
von Medikamenten - und zwar nicht li-
near, sondern exponentiell.»

Forscher filschte jahrelang Daten aus Verhaltensexperimenten

Fleischkonsum mache
aggressiv und das Leben im
Ghetto rassistisch, behauptete
der Sozialpsychologe Diederik
Stapel. Jetzt wurde er der
Falschung tiberfiihrt.

Von Matthias Meili
Die Ergebnisse der Studie leuchteten ein:
Je unordentlicher die stidtische Umge-
bung sich prisentiere, desto rassistischer
verhielten sich die Menschen, die darin
lebten. Dies hatte im vergangenen Friih-
jahr der niederlidndische Sozialpsycho-
loge Diederik Stapel herausgefunden -
seine Arbeit veroffentlichte er im ange-
sehenen US-Wissenschaftsmagazin «Sci-
ence». In der Folge berichteten die Me-
dien weltweit dariiber, auch der «Tages-
Anzeiger» meldete die vermeintlichen
Forschungsergebnisse (TA vom 14.4).
Doch nun scheint sich diese Studie als
Betrug zu erweisen, genauso wie etliche

weitere Studien des dusserst produkti-
ven Sozialpsychologen. Wie die von «Sci-
ence» gefiihrte Online-Nachrichtenseite
«Science Insider» berichtet, hat eine
Untersuchungskommission von Stapels
Heimuniversitit Tilburg sowie seinen
fritheren Lehrstitten Groningen und
Amsterdam gestern einen Zwischenbe-
richt veroffentlicht. Darin wird Stapel
schweres wissenschaftliches Missver-
halten vorgeworfen. Zugleich veroffent-
lichte «Science»-Chefredaktor Bruce Al-
berts eine redaktionelle Meldung, in der
er die Leser darauf hinweist, dass zum
Inhalt von Stapels Artikel erhebliche Be-
denken bestehen.

Jungforscher wehrten sich

Der heute 45-jdahrige Stapel galt als ein
Star unter den Sozialpsychologen und
wurde 2010 zum Dekan der Tilburger
Schule fiir Sozial- und Verhaltenswissen-
schaften beférdert. Der Professor selber
ist gestdndig. Er veroffentlichte gestern
ein Statement, in dem er sich fiir seine

Verfehlungen entschuldigte. Er habe
«als Wissenschaftler versagt» und
«schdme sich fiir seine Taten». Laut Ver-
tretern der Hochschule Tilburg koope-
rierte Stapel bei der Aufdeckung der ge-
falschten Daten vollumféanglich.

Anlass fiir die Untersuchung waren
drei Jungforscher, die in Stapels Arbeits-
gruppe an einer Studie arbeiteten, die
zeigen sollte, dass Menschen, die Fleisch
essen, aggressiver und egoistischer seien.
Die Nachwuchswissenschafter dusserten
Ende August den Verdacht, dass ihr Men-
tor die Daten dieser Studie manipuliert
hatte. Daraufhin setzte die Universitdt die
Untersuchungskommission ein und sus-
pendierte Diederik Stapel.

In der Untersuchung wurden iiber
150 Arbeiten unter die Lupe genom-
men, die Stapel seit 2004 in Groningen
und Tilburg durchgefiihrt hatte. Stapel
erforschte ein weites Spektrum von so-
ziologischen Themen und formulierte
vor allem in den Massenmedien beliebte
Thesen iiber das Verhalten der Men-

schen - bezeichnenderweise etwa auch
zum Einfluss von Macht auf die Moral
oder die Reaktion von Psychologen auf
Plagiate.

Umfragen nie durchgefiihrt

Gemadss dem auf «Science Insider» zitier-
ten Zwischenbericht war Stapel alleine
fiir den Forschungsbetrug verantwort-
lich. Allerdings sollen auch 14 von 21
unter seiner Agide erarbeiteten Doktor-
arbeiten auf gefédlschten Daten beruhen.
Laut dem Bericht diskutierte der Dok-
torvater jeweils das experimentelle De-
sign mit den Studenten, die Datenerhe-
bung durch Umfragen behielt er jedoch
in seiner Hand und gab vor, sie an Hoch-
schulen und Universitdten durchzufiih-
ren, mit denen er spezielle Arrange-
ments habe. Doch die Umfragen fiihrte
er nie real durch. Er konstruierte die
Daten und gab sie wiederum seinen Stu-
denten zur Analyse. Wo er doch Experi-
mente durchfiihrte, soll er geméiss Be-
richt Daten manipuliert haben.

Nachrichten

Tierwelt
Wieso der Specht nicht
unter Kopfschmerzen leidet

Spechte himmern mit Geschwindigkei-
ten von bis zu 7 Metern pro Sekunde
gegen Biume - das ist so, als wiirde man
seinen Kopf mit 25 Stundenkilometern
gegen eine Wand schlagen. Das tun die
Vogel bis zu 20-mal pro Sekunde, rund
12000-mal am Tag. Eigentlich miissten
Spechte stindig einen Brummschidel
haben. Die Anatomie des Spechtschi-
dels sorgt jedoch dafiir, dass dem nicht
so ist, schreiben Forscher aus China im
Online-Wissenschaftsjournal «PLOS
One». Schutz vor Verletzungen bieten
schwammig-porése Bereiche in den
Schiddelknochen von Spechten, vor al-
lem an der Stirn und am Hinterkopf. Das
dussere Gewebe des oberen Schnabel-
teils ist zudem rund 1,6 Millimeter 14n-
ger als das des unteren - wodurch beide
minimal verzogert auftreffen. Zudem ist
das Zungenbein beim Specht stark ver-
langert und wirkt wie ein Sicherheits-
gurt fiir den Kopf. (SDA)



