Immunsystem

Autoimmunitat - was tun?

Mikroimmuntherapie als erfolgversprechende Behandlungsoption | Juliane Jury

Das menschliche Immunsystem ist ein
hochkomplexes und ausgekliigeltes Sys-
tem. Als natiirlicher und iiberlebens-
wichtiger Abwehrmechanismus schiitzt
es den Korper vor fremden Einfliissen aus
der Umwelt. Geraten diese Regulations-
mechanismen aus dem Gleichgewicht,
kann daraus Autoimmunitdt resultie-
ren. In der Folge richtet sich die Immun-
abwehr gegen eigenes, gesundes Gewe-
be. Eine aktuell diskutierte Behand-
lungsmethode stellt die Mikroimmun-
therapie dar, die gute Ergebnisse in der
Behandlung chronischer Erkrankungen,
wie Autoimmunerkrankungen und Aller-
gien erzielen kann.

Neben dem Nervensystem zdhlt das Im-
munsystem zu den komplexesten Mecha-
nismen des Korpers. Es ist nicht auf ein
einzelnes Organ beschrankt, sondern ba-
siert auf der Zusammenarbeit aller Organe
und unterschiedlicher Zellen, die sich ver-
biinden und gemeinsam die Erreger be-
kdampfen (s. Abb. 1, unten).

Das Immunsystem besteht aus zwei Teil-
systemen, die eng miteinander verkniipft
sind: das unspezifische (angeborene) und
das spezifische (erworbene) Immunsys-
tem (s. Abb. 2, S. 28).

Ersteres besitzt jeder Mensch von Geburt
an. Es besteht aus physikalischen und
chemischen Barrieren wie sie beispiels-
weise in der Haut und den Schleimhduten
zu finden sind. Haben die Erreger die me-
chanischen und chemischen Barrieren
tiberwunden, treffen sie auf bestimmte
Proteine (Interferone) und spezialisierte
Zellen wie Fresszellen und natiirliche
Killerzellen.

Ist es einem Erreger gelungen, das unspe-
zifische Immunsystem zu passieren, wird
das spezifische Immunsystem alarmiert.
Dieses erworbene Immunsystem muss
sich im Laufe des Lebens erst entwickeln.
Die Zellen des erworbenen Immunsystems
erkennen die als Antigen bezeichneten
FremdeiweiRe, die sich auf der Oberflache
der Erreger befinden.

Diese Wachterfunktion tibernehmen die T-
Zellen. Daraufhin aktivieren sie andere
Zellen, zum Beispiel die B-Zellen. Sie sind
in der Lage, gezielt Antikdrper gegen den
Erreger zu bilden. Nach dem Schliissel-
Schloss-Prinzip passen sie gezielt zu ei-
nem spezifischen Erreger und binden sich
an diesen, um ihn zu zerstoren. SchlielR-
lich werden sie von Fresszellen eliminiert.
Die Zellen des spezifischen Immunsys-
tems bilden bei der Abwehr gleichzeitig
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Abb. 1: Die Akteure des Immunsystems

Geddchtniszellen, um bei einem erneuten
Angriff durch den Erreger schnell helfen
zu kénnen. So entwickelt jeder Mensch im
Laufe seines Lebens ein immunologisches
Gedachtnis.

Wie kommt es zu einer
autoimmunen Reaktion?

B- und T-Lymphozyten werden im Kno-
chenmark gebildet und verlassen es ohne
spezifische Pragung. Die erlangen sie in
Form von T-Zell-Rezeptoren erst im Thy-
mus. Dort entstehen nach dem Zufalls-
prinzip Milliarden von T-Zellen mit mehr
als 10° verschiedenen Antigenspezifita-
ten. Aber davon verldsst nur ein geringer
Teil (1-2 %) den Thymus als reife T-Zelle.
Im Rahmen der sogenannten zentralen
Toleranzmechanismen werden T-Zellen,
die auf korpereigene Proteine reagieren
und damit einen autoimmunen Prozess
auslosen wiirden, aussortiert und zerstort
(Apoptose). Im Idealfall verlassen nach
dieser Selektion nur naive reife T-Zellen
und requlatorische T-Zellen (T-reg) den
Thymus, um ihre Aufgaben in der Immun-
abwehr zu tibernehmen.

Aufgrund der Tatsache, dass im Thymus
nicht alle Autoantigene reprasentiert
werden konnen, gelangen trotz der Selek-
tion auch solche T-Zellen in den Organis-
mus, die in der Lage sind, kdrpereigene
Strukturen zu schadigen und anzugreifen.
Fiir diesen Fall gibt es einen Toleranzme-
chanismus, der durch die regulatorischen
T-Zellen (T-reg) vermittelt wird. Ahnlich
wie beim Prozess der Inhibierung kann er
dazu fiihren, dass eine Immunreaktion
mit kdrpereigenen Zellen ausbleibt. Auf-
grund entziindlicher Reaktionen kdnnen
Barrieren allerdings durchldssiger wer-
den, wodurch autoreaktive T-Zellen in Re-
gionen gelangen, in die sie normalerweise
nicht vordringen.

Dariiber hinaus kdnnen einige Infektions-
erkrankungen zu einer verstarkten Bil-
dung co-stimulierender Faktoren fiihren,
die zur Aktivitdt sonst gehemmter T-Zel-
len fiihrt. Zusatzlich gibt es einige Erre-
ger, die das Risiko erhéhen, eine Autoim-
munerkrankung auszubilden. Dazu geho-
ren unter anderem das Epstein-Barr-Virus
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(EBV), das Hepatitis-C-Virus und eine Rei-
he von A-Streptokokken.

Was ist Autoimmunitat?

Autoimmunitat ist kein Synonym fiir Au-
toimmunerkrankungen, sondern vielmehr
der Ursprung dieser Erkrankungen und an-
derer chronischer Pathologien. Wenn kor-
pereigene Barrieren wie der Darm und
Schleimhdute nicht richtig funktionieren,
entsteht Autoimmunitdt.

Solche Barrieren trennen nicht nur phy-
sisch die externe von der internen Umge-
bung, vielmehr spielen sie auch eine ent-
scheidende Rolle bei der Immunfunktion.
Sie stehen in direktem Kontakt beispiels-
weise zur Nahrung oder Atemluft und ent-
halten Immunzellen, die eintretende An-
tigene erkennen und je nach Einstufung
dieser als ,gefdhrlich” oder ,freundlich”
eine Immunantwort zu deren Zerstdérung
auslosen.

Wenn die Toleranzfunktion gestort ist, er-
folgt sofort eine Immunreaktion und die
dadurch hervorgerufene Entziindung brei-
tet sich aus. Zundchst ist diese Immun-
antwort lokal begrenzt, doch je ldnger sie
andauert, wird sie systemisch oder auch
chronisch. Erfolgt eine chronische Akti-
vierung des Immunsystems, kommen
zahlreiche autoreaktive Immunzellen zum
Einsatz, die korpereigene Molekiile be-
kdampfen. Durch diese Reaktionskette ent-
stehen Autoimmunerkrankungen und an-
dere chronische Pathologien.

Eine Storung der Toleranzfunktion kann
aus mehreren Griinden vorliegen, bei-
spielsweise durch Veranderungen der in-
testinalen Permeabilitdt, durch Fehlfunk-
tionen oder vollstdndiges Fehlen eines
bestimmten Enzyms, eines fiir die Immun-
reaktion erforderlichen Molekiils oder
durch Verdanderungen in der Zusammen-
setzung der Darmflora.

Allgemein lasst sich feststellen, dass Au-
toimmunitdt immer das Resultat einer
multifaktoriellen Stérung ist: Geraten Re-
gulationsmechanismen aus dem Gleich-
gewicht und kommen noch eine geneti-
sche Pradisposition und bestimmte Um-
weltfaktoren  hinzu, kann  daraus
Autoimmunitat resultieren.

Im Fokus
internationaler Forschung

Im Mai 2017 fand der 1. Internationale
Kongress fiir Mikroimmuntherapie und

Immunologie (ICoMI) statt. Anldsslich
dieses dreitdgigen Wissenstransfers zwi-
schen Forschung und Praxis kamen 440
Teilnehmer aus 21 Nationen zusammen.
Ziel des Kongresses war es, einen fachli-
chen Austausch zwischen Forschung und
Praxis zu ermoglichen und somit ein bes-
seres Verstandnis fiir die Zusammenhange
von Autoimmunerkrankungen und chroni-
schen Krankheiten zu ermdglichen. Dar-
tiber hinaus sollten neue Perspektiven in
der Behandlung von Patienten erortert
werden. Einen zentralen Platz nahmen da-
bei die therapeutischen Mdoglichkeiten
der Immunmodulation mit verschiedenen
~Low-Dose“-Verfahren wie beispielsweise
der Mikroimmuntherapie ein. Die Teilneh-
mer legten die Beteiligung des Immunsys-
tems bei chronischen Erkrankungen dar
und diskutierten neue therapeutische
Moglichkeiten.

Hinter dem Begriff ,chronische Erkran-
kungen” verbergen sich zahlreiche Patho-
logien wie beispielsweise Autoimmuner-
krankungen, degenerative Erkrankungen,
Darmentziindungen,  Herz-/Kreislaufer-
krankungen, chronische Infektionen, All-
ergien, Stoffwechselerkrankungen und
Krebs. All diese Erkrankungen nehmen
stetig zu und stellen sowohl die For-
schung als auch die medizinischen An-
wender vor grol3e Herausforderungen.
Beglinstigende Faktoren chronischer Pa-
thologien scheinen zunehmende Entziin-
dungsprozesse und immunitdre Fehlfunk-
tionen wie beispielsweise Stérungen in
der Darmbarriere-Funktion zu sein. Ein
besseres Verstandnis der Risikofaktoren,
der gemeinsamen pathogenen Mechanis-
men sowie der Entstehung dieser Erkran-
kungen tragt entscheidend dazu bei, pra-
ventive Methoden zu ermitteln und die
derzeitigen therapeutischen Herange-
hensweisen zu optimieren.

Neue Erkenntnisse
im Bereich ,,Low-Dose”

Sowohl die Wiederherstellung der Tole-
ranzfunktion als auch die Regulierung des
Immunsystems zdhlen zu den gréf3ten
Herausforderungen der Medizin des 21.
Jahrhunderts. Welche Instrumente stehen
jetzt schon zur Verfiigung und wie lauten
Perspektiven und Herausforderungen im
Bereich der Immunmodulation?

Auf dem Gebiet der Immunologie laufen
die Forschungen aktuell auf Hochtouren.
Angesichts der teilweise starken Neben-
wirkungen von klassischen Immunthera-
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pien besteht ein grol3es Interesse daran,
niedrige (Low-Dose) bis hin zu niedrigs-
ten Dosierungen (Ultra-Low-Dose) und
deren Auswirkungen zu erforschen. Die
Wirksamkeit niedrigster Dosierungen
im  physiologischen Bereich erhoht
sich durch die Herstellung von Nano-
partikeln.

Eine zentrale Bedeutung in der Therapie
chronischer Erkrankungen und Autoim-
munerkrankungen kommt der Immunmo-
dulation zu, da das Immunsystem bei die-
sen Pathologien immer direkt beteiligt
ist. Die Balance zwischen verschiedenen
Zytokinen (Immunbotenstoffen) ist ent-
scheidend, um die Immuntoleranz auf-
rechtzuerhalten.

Wie ldsst sich das Immunsystem am
besten modulieren?

Beispielsweise durch die Verwendung
immunkompetenter Substanzen in Low-
Dose. Die Spanne reicht von Mikrogramm
(10=0,000001) bis Fentogramm (10-1%=
0,000000000000001) wie sie in der
Mikroimmuntherapie Anwendung fin-
den.

Was ist die
Mikroimmmuntherapie?

Wie der Name bereits vermuten lasst, ist
die Mikroimmuntherapie eine Immunthe-
rapie mit niedrigen (Low-Dose) bis nied-
rigsten (Ultra-Low-Dose) Dosierungen.
Sie ldsst sich sowohl praventiv als auch
akut einsetzen und ist anders als die klas-
sische Immuntherapie nicht mit bekann-
ten Nebenwirkungen verbunden.

Die Mikroimmuntherapie setzt direkt am
Immunsystem an. Es kommen Immunbo-
tenstoffe zur Anwendung, die jenen des
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Abb. 2: Differenzierung des unspezifischen und spezifischen Immunsystems

Immunsystems dhnlich sind. Zu diesen
Immunmodulatoren gehdren hauptsdch-
lich verdiinnte und dynamisierte Zytokine
(Interleukine, Interferone, Chemokine,
Wachstumsfaktoren) und spezifische Nuk-
leinsduren (SNA). Bei den Zytokinen han-
delt es sich um spezialisierte Proteine, die
fiir die interzellulare Kommunikation ver-
antwortlich sind. Mit deren Hilfe gelingt
es dem Immunsystem, unterschiedliche
Prozesse wie Aktivierung, Proliferation
oder Rekrutierung zu koordinieren. Zyto-
kine gelten als ,Sprachrohr des Immun-
systems” und entfalten ihre Wirkung so-
wohlautokrin als auch parakrin und endo-
krin.

Die spezifischen Nukleinsduren sind klei-
ne synthetische Oligonukleotide, deren
Aufgabe darin besteht, die Virusreplikati-
on, die unkontrollierte Expression be-
stimmter Gene oder die unangemessene
Antwort anderer Gene zu modulieren. Die
Dynamisierung und Verdiinnung dieser
mikrodosierten Inhaltsstoffe erfolgt nach
homoopathischer Herstellung, was ihre
gute Vertraglichkeit gewdhrleistet. Je
nach Verdiinnungsstufe und Therapieziel
konnen die Substanzen eine stimulieren-
de, modulierende oder hemmende Wir-
kung ausiiben. Analog zu den natiirlichen
Vorgdngen im Korper erfolgt die Einnah-
me der Praparate in einer bestimmten Se-
quenz, einer prazisen Reihenfolge.

Die Mikroimmuntherapie verfolgt das Ziel,
die korrekte Kommunikation zwischen
den Immunzellen wiederherzustellen und
damit das Immunsystem in seiner Immun-
antwort anzupassen. Im Idealfall wird die
natiirliche Immunreaktion wiedererlangt:
Erreger werden angegriffen und unschad-
lich gemacht und die Immunreaktion ab-
gebremst, wenn sie wie bei einer Allergie
tiberschieRend ist. Dadurch wird der Orga-
nismus unterstiitzt, sein natiirliches
Gleichgewicht wiederzufinden.

Anwendungsbereiche
der Mikroimmuntherapie

Anwendung findet die Mikroimmunthera-
pie bei allen Erkrankungen, die unmittel-
bar das Immunsystem betreffen. Inshe-
sondere zdhlen dazu chronische Erkran-
kungen wie Autoimmunerkrankungen,
aber auch onkologische Erkrankungen
und akute sowie chronische Viruserkran-
kungen.

Die Mikroimmuntherapie ist eine komple-
mentdre Behandlungsoption, die mit an-
deren Therapien kompatibelist. H
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