Hannes Kapuste: Medizinische Arbeiten iiber den plotzlichen Kindstod (SIDS).

Sucht man in PubMed, dem Online-Katalog des National Library of Medicine, Waschington USA
[http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi], unter allen denkbaren seit 1950 dafiir verwendeten Stichworten: “Sudden
death and Infant or Sudden Infant Death or Cot Death or Crib death or SIDS or SID or Death Cot or Death Crib or
sudden unexpected death infancy” nach Arbeiten iiber den plotzlichen Kindstod, findet man 2006, Ende August, 8876
Arbeiten, die dort zu diesem Thema aus wissenschaflichen Zeitschriften (nicht Biichern) referiert werden. Das sind nicht
alle in Zeitschriften publizierten medizinisch-wissenschaftlichen Arbeiten und auch nicht alle, die einen wesentlichen
Beitrag zu diesem Thema leisten, weil vom National Library of Medicine eine Auslese getroffen wird, in die nicht einmal
alle Zeitschriften einbezogen werden, die dem von den so genannten “peer reviewed journals” bekannten Prinzip der
Qualitdtskontrolle der eingereichten Arbeiten folgen. Zwei moglicherweise typische Beispiele dafiir sind das Britische
“Journal of Nutritional and Environmental Medicine” (J Nutr Environ Med, hier kurz JNEM) und die deutsche “Zeitschrift
fiir Umweltmedizin”, die in diesem Zusammenhang von mir zitiert werden. Die folgende Abbildung gibt aber davon
unabhingig einen guten Uberblick iiber die Entwicklung der wissenschaftlichen Aktivititen zum Thema.

Einige Punkte auf dieser Zeitachse sollen hier hervorgehoben werden.
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Bis 1952 (14 Arbeiten) war das Problem erkannt', 1954 (33 Arbeiten) war das als neu erkannte Problem in Arbeit?, die
wichtigsten Aspekte des Problems schon zusammenfassend beschrieben und ein Name dafiir vorgeschlagen worden:“cot
death” [Barrett]®’. 1969 endlich war das Problem (nach 299 Referenzen in PubMed) so weit gereift, dass auf der “Second
International Conference on the Causes of Sudden Infant Deaths” erkannt wurde, dass es sich nicht mit den vorhandenen Mitteln
erkldren und 16sen lieBe. Daher wurde vorgeschlagen, den Namen SIDS als erste/einzige ungeklirte Todesursache in die
International Classification of Diseases (ICD) aufzunehmen um die Forschungsarbeiten dariiber sammeln zu konnen.*
Nahezu 20 Jahre spéter, 1986 und 1988, erkannten zwei forensische Chemiker, SprottS:1 und Richardson, dass - weil die
Mediziner das Problem offenbar nicht 16sen kénnen - es “kein medizinisches Problem”sein kann, sondern nur eine
ungewdhnliche Vergiftung, und 1989 hatte Richardson dann die Vergiftung an Matratzen von Kindern, die an SIDS
gestorbenwaren, in seinem Labor aufgeklart, die damit zusammen hidngenden Maflnahmen zur Vermeidung der Todesfélle
in den Britischen Medien beschrieben und die toxikologische-medizinischen Zusammenhédnge am 17. Mérz 1990 (als die
3460. Publikation zu SIDS) in der angesehenen medizinischen Zeitschrift Lancet publiziert’®, im Juni 1990 bei der
gemeinsamen Tagung der Britischen, Amerikanischen und Australischen Gesellschaften fiir Umweltmedizin (BSAENM,
AAEM, ACNEM, ASEM) vorgetragen”, wurde dafiir einstimmig zum auBerordentlichen Mitglied der BSAENM ernannt,
sein Vortrag im Januar 1991 in der Zeitschrift der AAEM publiziert>'®, Sprott hatte inzwischen die Relevanz seiner These
in Neuseeland empirisch nachgewiesen®' und ich informierte die an diesem Thema arbeitenden Wissenschaftler in
Deutschland iiber die Arbeiten von Richardson®*°. Damit war das Problem 1990 theoretisch und empirisch wissenschaftlich
geldst und wire auch praktisch epidemiologisch sofort zu 16sen gewesen, wenn das British Department of Health (DH)
nicht aus naheliegenden Motiven dagegen gewesen wére und Wissenschaftler dafiir finanziert hitte “to investigate cot death
theories” mit entsprechenden Methoden und entsprechendem Erfolg.’?”% Fundierte Wiederspriiche der Chemiker wurden
unterschlagen %3233 und oberflichlich abgetan.

Mehr als 5400 medizinische Publikationen seitdem dienen fast nur noch dazu, das Problem zu verkennen, verleugnen,
vertuschen und ein Vielerlei von Randphédnomenen und Dingen aufzudecken die dafiir schon aus epidemiologischen
Griinden gar keine entscheidende Ursache sein konnen. Es gibt auch ein Gemisch von Motiven dafiir, die Wahrheit nicht
anzuerkennen. Die drztliche Ethik fehlt.


http://[http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi]
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