PERSONALISIERTE MEDIZIN

Gentests

DEUTSCHERVA‘PQT}-IEKE_R‘TAG

weisen den Weg

Wird ein bestimmtes Arzneimittel bei dem Patienten stark,
schwach oder liberhaupt nicht wirken? Diese Frage lisst sich heute
in vielen Fillen schon vor dem Start einer Therapie beantworten.
Notig ist daflr die Untersuchung der genetischen Ausstattung des
Patienten. Diese sollten nicht nur Arzte, sandern auch

Apotheker veranlassen diirfen, forderten Experten bei einer
Podiumsdiskussion im Rahmen der Pharma World.

Personalisierte Medizin ist zwar als
Schlagwort nach wie vor sehr in Mode.
»Das Problem ist allerdings, dass man
vor jeder Veranstaltung zu diesem The-
ma den Begriff definieren muss, weil
jeder darunter etwas anderes ver-
steht.« Mit dieser provokanten Fest-
stellung erdffnete Moderator Professor
Theo Dingermann von der Universitit
Frankfurt am Main die Diskussion.

Verschiedene Definitionen
»In der Krebstherapie reicht es nicht
aus, das Individuum Patient zu betrach-
ten. Hier muss man fiir die Auswahl der
optimalen Therapie genauso das Indivi-
duum Tumor beriicksichtigen«, sagte
Christian Kurbacher, onkologisch tati-
ger Gyndkologe vom Medizinischen
Zentrum Bonn-Friedensplatz. Als wis-
senschaftlicher Pharmazeut stelite Pro-
fessor Dieter Steinhilber, Vorsitzender
der Deutschen Pharmazeutischen Ge-
sellschaft, dagegen das Arzneimittel in
den Mittelpunkt: »Arzneimittel wirken
nicht bei allen Menschen gleich. Perso-
nalisierte Medizin bedeutet fiir mich
daher in erster Linie eine personalisier-
te Pharmakotherapie beziehungsweise
die Therapieoptimierung anhand gene-
tischer Marker.«

Laut Gendiagnostikgesetz ist die An-
ordnung und Interpretation von Gen-
tests in Deutschland speziell qualifizier-
ten Arzten vorbehalten. Das gilt nicht
nur flr Tests auf Erbkrankheiten, son-
dern auch fiir Untersuchungen, deren
Ergebnisse Aufschluss iiber die Meta-
bolisierung von Arzneistoffen geben -
aus Steinhilbers Sicht ein Fehler. »Es
geht uns ausdriicklich nicht darum, die
Kompetenz der Arzte anzuzweifeln,
sondern um die Befugnis fiir Apotheker,
Arzneimittel-bezogene Informationen
einzuholens, so der DPhG-Président.

Zur Befiirchtung, Arzte kinnten das
als Affront verstehen, sagte Kurbacher:

»Der Patient profitiert davon, wenn so
viel Kompetenz wie moglich von unter-
schiedlichen Seiten zusammenflieRt.
Wichtig ist dabei aber, dass Arzte und
Apotheker eng kooperieren und dem
Patienten gegeniiber mit einer Stimme
sprechen.«

um Interaktionen von vorneherein zu
verhindern, aber in manchen Fillen
auch, um tberhaupt das geeignete Arz-
neimittel auszuwahlen. Beispiel Tam-
oxifen: Das Prodrug wird in der Leber
(ber CYP2D6 zum aktiven Metaboliten
Endoxifen umgewandelt. Unterschiede
in der Enzymaktivitdt konnen deshalb
eine Verstdarkung, Abschwachung oder
sogar das Fehlen der Wirkung zur Folge
haben.

Unterschiedliche
Kompetenzen

Allerdings erkennen nicht alle Onkolo-
gen diesen Zusammenhang an — und
lehnen den entsprechenden Gentest
auf CYP2D6-Aktivitat bei ihren Patien-
tinnen daher ab. Der Grund sind laut
Kurbacher wenige altere Studien, in
denen die Enzymaktivitdt nicht im
Blut von betroffenen Frauen gemes-
sen wurde, sondern in Gewebeproben
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Das gilt bekanntlich nicht nur fir die
Gendiagnostik, sondern auch, wenn es
um Interaktionen zwischen Arzneimit-
tein geht. Diese werden in den aller-
meisten Fillen in der Apotheke ent-
deckt. »Momentan kommen wir
Apotheker immer ein bisschen spit ins
Spiel, ndmlich erst nachdem der Arzt
die Therapie schon ausgewshlt und
eingesetzt hat. Deshalo kommt der An-
ruf aus der Apotheke auch haufigunge-
legen«, sagte Peter M. Schweikert-
Wehner, Inhaber der Apotheke am
Kreiskrankenhaus Mechernich.

Eine méglichst frihzeitige Einbin-
dung des Apothekers sei daher wichtig,
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des Tumors. Die Aktivitat von CYP2D6
korrelierte darin nicht eindeutig mit
der Wirksamkeit von Tamoxifen. Ver-
stoffwechselt wird der Arzneistoff je-
doch nicht im Tumorgewebe, sondern
in der Leher.

Pharmazeuten leuchtet das als Er-
kldrung fiir die abweichenden Studien-
ergebnisse ein, jedoch nicht allen Arz-
ten. »Dieses Beispiel zeigt, dass Arzte
bei’ Fragen zur Arzneimitteltherapie
nicht immer kompetent sinde, so Kur-
bacher. Eine gedeihliche Zusammenar-
beit der Heilberufler ist deshalb im Sin-
ne des Patienten — auch bei der Arznei-
mittel-bezogenen Gendiagnostik. /
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