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Mark Kendall war vergangene Wo-
the ein gefragter Mann am World
iconomic Forum (WEF) in Davos.
Dabei ist er weder ein bekannter
2olitiker noch ein Wirtschaftsboss.
Jer Professor von der australischen
Jniversitit Queensland in Bris-
»ane machte mit einem Thema auf
ich aufmerksam, das unter die
Jaut geht — wortwértlich: Der Bio-
ngenieur hat eine neue Techno-
ogie entwickelt, um Impfstoffe
ichmerzlos und effizient in den
{orper zu bringen: mithilfe eines
dightech-Pflasters statt einer
spritze. Die von ihm mitbegriin-
lete Startup-Firma Vaxxas ist da-
iir vom WEF als «Technology Pio-
1eer 2015» ausgezeichnet worden.

Die herkémmliche Spritze sei
ieit iiber 160 Jahren nicht wesent-
ich verandert worden, sagt er. Zeit
iir eine neue Darreichungsform:
iin Pflaster mit Mininadeln soll
1ichts weniger als «das Impfen re-
rolutionierens,

Jie Kiihlung entféllt, der Stoff
tann bei 23 Grad lagern

Jas sogenannte Nanopatch aus
silikon istkleiner als eine Briefmar-
te und mit Tausenden winzigen,
nit blossem Auge nicht zu sehen-
len Nadeln besetzt. Die Oberfli-
‘he wird mit einem Impfstoff bela-
len und mithilfe einer Art Stempel
n die Oberhaut eingebracht - ge-
1au dorthin, wo zahlreiche Immun-
eellen fremde Eindringlinge ab-
vehren, «Wir benétigen nur ein
Jundertstel der Impfstoffmenge
m Vergleich zur herkdmmlichen
vlethode, um die gleiche Immun-
intwort zu erzielen», sagt Kendall
iber seine Forschungsergebnisse.

Auch die Weltgesundheitsorga- -

iisation (WHO) hat das Verfah-
en begutachtet und wihlte Ken-
1alls Technologie als eine von drei

Mit Pflastern impfen

Briefmarkengrosse Patches mit Tausenden winzigen Nadeln sollen die Spritze ablésen

neuen Ansatzen aus, um Poliomye-
litis (Kinderlihmung) zu bekimp-
fen (siehe Kasten). Der Vorteil; Der
Polioimpfstoff wird getrocknet auf
die Mininadeln aufgetragen, so-
dass die fiir andere Impfstoffe not-
wendige Kithlung wegfillt. «Wir
konnten einen Impfstoff ein Jahr
lang bei 23 Grad lagern, und er war
danach noch immer wirksamy, sagt

Kendall. Das Pflaster soll noch in

diesem Jahr Freiwilligen auf die

Arme geklebt werden, um die Ver--

trdglichkeit zu testen. Fiir 2016 sei
dann eine erste Polio-Impfstudie
im Rahmen des WHO-Programms
mit dem Nanopatch auf Kuba ge-
plant, kiindigt Kendall an.

Der australische Tiiftler ist in
der Schweiz bereits bekannt. 2012
erhielt er von der Rolex-Stiftung

den «Rolex Award for Enterprise».
«Die Auszeichnung hat der Firma
einen enormen Schub gegebens,
berichtet der Forscher. Sogar eine
Kooperation mit dem Impfherstel-
ler Merck (MSD) konnte seine Fir-
ma eingehen. Kendall ist nicht der
Einzige, der Impfpflaster entwi-
ckelt. «Das Forschungsfeld boomt»,
bestitigt der Wissenschaftler.
Am weitesten fortgeschritten
ist derzeit eine Methode mit einem
Pflaster, das weniger, dafiir etwas
grossere Mininadeln besitzt als das
von Kendalls Firma Vaxxas (siehe
Grafik). Die etwa 50 Nadeln aus
einem biovertriglichen Polymer
bauen sich nach wenigen Minuten
in der Haut ab und setzen dabei
den Impfstoff frei. Das von Mark
Prausnitz vom Georgia Institute

of Technology in Atlanta und Kol-
legen entwickelte System soll ein-
mal die Grippeimpfung erleichtern
und die Kosten dramatisch senken.
Letztes Jahr testeten es rund 90
Freiwillige zundchst noch ohne
Wirkstoff, wie Prausnitz und Kol-
legen im Fachjournal «Vaccine» be-
richteten. i

Anwendung zu Hause kénnte
moglich werden

Selbst Laien konnten das High-
tech-Pflaster korrekt auf ihrem Un-
terarm anbringen. Um den An-
wendern anzuzeigen, wann der
Druck optimal ist, klickt der Pro-
totyp wie ein Druckknopf. Auch
dieses Pflaster trigt getrocknete
und damit lange haltbare Impfstof-
fe. So konnten Impfwillige kiinf-

tig Grippevakzine per Post bezie-
hen oder in der Apotheke kaufen
und sich selbst verabreichen. Von
den Testpersonen gaben 65 Pro-
zent an, dass sie eine Pflaster-
Grippeimpfung nutzen wiirden,
ware das Produkt auf dem Markt;
der herkémmlichen Spritzenimip-
fung waren 44 Prozent zugetan.
Die erste klinische Studie mit dem
Wirkstoff soll im Frithjahr in At-
lanta mit 100 Probanden starten.

Auch Anne Moore vom irischen
University College Cork beteiligt
sich am Rennen um das beste Pro-
dukt. Ihr Pflaster sei bereits jetzt
darauf ausgerichtet, einmal in gros-
sen Mengen produziert zu werden.
Die Nadeln, die Moore und ihr
Team auf dem Pflaster verwenden,
werden ebenfalls von der Haut re-

Es braucht neue Impfstoffe gegen Kinderlahmung

Seit die Weltgesundheitsorganisa-
tion (WHO) 1988 ein einzigartiges
Programmiinitiiert hat, um Polioviren
auszurotten, sind die Fallzahlenvon
Kinderlahmung weltweit um rund
99 Prozent gesunken —auf 416 ge-
meldete Falle 2013. Es gibt nur drei
L&nder, in denen die Ubertragung
der sehr ansteckenden Polioviren
niemals gestoppt werden konnte:
Afghanistan, Nigeria und Pakistan.
Aber Félle von Kinderlahmung in
Syrien und dem Irak vom letzten
Jahr zeigen, dass die Krankheit -
sie kann zu schwerer Invaliditat
fiihren oder gar todlich enden —
jederzeit wieder ausbrechen undin
poliofreie Lander eingeschleppt
werden kann, auch in die Schweiz.
Das Bundesamt fiir Gesundheit
(BAG) empfiehlt deshalb nach wie
vor, Sauglinge und Ungeimpfte zu
schiitzen. Die letzte Ansteckung mit
einem wilden Poliovirus in der
Schweiz erfolgte 1983,

Die Schluckimpfung mit abge-
schwachten Lebendviren wird in
Europa seit 1998 nicht mehr emp-
fohlen. Der Grund: Ein bis zwei Per-
sonen von 1 Million erstmals Ge-
impften erkrankten an einer durch
das Impfvirus ausgeldsten Polio-
myelitis. Heute ist ein inaktivierter
Impfstoff gebrauchlich, der per
Spritze verabreicht wird. Der Nach-
teil: So geimpfte Personen sind
zwar zuverlassig vor Lahmungen
geschiitzt, kbnnen sich aber den-
noch mit Polioviren infizieren und
diese unbemerkt weiterverbreiten.
Sowohl der Lebendimpfstoff als
auch der inaktivierte Polioimpf-
stoff missen kiihl gelagert wer-
den. Alleine bei der Verteilung von
200 Millionen Impfdosen in Indien
wurden Uber 6 Millionen Eis-
packungen bendtigt, listete die
WHO auf. Deshalb sucht die WHO
nun nach neuen Impfstrategien
(siehe Haupttext).

So funktionieren die Impfpflaster

Pflaster mit
Tausenden Mikronadeln

Beschichtete Silikonnadein

Pflaster mit
ca. 50 Mikronadeln

Selbstaufidsende Nadeln
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Knaben im
Kongo mit
Kinderldhmung
Noch dieses
Jahr soll die
Vertraglichkeit
von Impstoff-
pflastern
getestet werde
Foto: Rewt

sorbiert. Sie hitten eine spezic
zugespitzte Form und - das wic
tigste — seien einfach mit Materi
zu beladen. Bereits sehr wen
Impfstoff reiche aus, um in die N
deln eingebaut zu werden. «D:
ist der grosste Vorteil gegeniib
all den anderen dhnlichen Techn
logien», sagt Moore. Vorallem te;
re Impfstoffe kénnten so effekt
eingesetzt werden.

Wie schwer der nichste Schri
ist — die Wirksamkeit beim Me:
schen zu zeigen und ein erfolgre
ches Produkt herzustellen — wei
Thomas Lingelbach, CEO der Bi
techfirma Valneva mit Sitz in Lyo:
Valneva ist aus einer Fusion zwe
er Firmen hervorgegangen. Eir
war die dsterreichische Intercel
die vom WEF zum «Technolog
Pioneer 2009» erkoren worden w:
und zwar mit der «Vorlaufertec!
nologie» der heutigen Impfpfla
ter. Es war ein zweistufiges Ve
fahren, mit dem die Forscher de
Impfstoff in die Haut bringen wc
len. Zuerst rauten sie eine winz:
kleine Hautstelle mit einer A
Schleifpapier an und klebten dan
das Pflaster mit dem Impfstoff
noch ohne Mininadeln - auf,

«Wir sind mit unserer Methy
de so weit gekommen wie bish:
noch keine Firma», sagt Linge
bach. Doch eine Studie mit 20¢
Menschen in Stidamerika un
Indien mit einer Impfung gege
Reisedurchfall scheiterte, «<weil d
Substanz nicht wirkte». Heute ve
folgt die Firma ihre Technolog
nicht weiter. Dennoch glaubt Lit
gelbach an das grosse Potenzial d¢
Impfpflaster-Technologie. De
Ansatz des Australiers Mark Ker
dall hilter fiir «vielversprechend

Vermutlich wird sich kiinfti
nicht ein einziges System durcl
setzen, denn je nach Impfstoff eig
net sich die eine oder andere M
thodé besser,




