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Bumm, bumm, bumm

Der Osterreicher Harald Ott ziichtet in Boston menschliche Herzen und andere
Ersatzteile fiir den Menschen. Was klingt wie aus dem Labor von Dr. Frankenstein,

konnte kiinftig die Organknappheit besiegen.

Von Dialika Neufeld, DER SPIEGEL, 29.10.2016

Das Herz des kleinen Méddchens wabert wie eine seltene Tiefseequalle durch die
Fliissigkeit. Mondfarben ist das Organ, mandarinengroB3. Es schwimmt in einem Glas,
auf einem Bostoner Labortresen, eingebettet in eine verworrene Landschaft aus steri-
len Handschuhen und Pappkartons voller Schlauche und Spritzen. Bevor es dort hin-

kam, schlug es zehn Monate lang in einem kleinen Brustkorb. Dann hat es aufgehort.

Das Glas ist mit einem Plastikdeckel zugeschraubt. "Ott" hat jemand mit
schwarzem Filzer daraufgeschrieben, und wenn diese drei Buchstaben auf etwas To-
tem stehen — auf dem konservierten Herzen eines Siuglings, auf der eingeglasten Lun-
ge einer jungen Frau, auf der Niere eines Vaters —, dann bedeutet das, dass es fiir die-
ses Organ noch nicht zu Ende ist. Dass ein kleines Wunder geschehen kénnte mit die-

sem Stiick Mensch.

Harald Ott heif3t der Mann, der versucht, das Wunder zu vollbringen. Er leitet
ein Labor, dessen Mitarbeiter einer Vision hinterherforschen, die schon vor 200 Jahren
in einem Roman namens "Frankenstein" fiir Schaudern sorgte: Sie versuchen, Leben
zu ziichten, die Natur zu {liberlisten; aus Korperteilen, die eigentlich verwesen miissten,

Korperteile zu machen, die wieder funktionieren.
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Ott belebt Herzen. Erweckt Lungen. Ziichtet Nieren. Und glaubt daran, sie eines
Tages auch transplantieren zu konnen. Er sagt: "Why not? Es gibt keinen Grund, war-

um es nicht funktionieren sollte."

Harald Ott ist Osterreicher, das hort man, wenn er "Griil Sie" sagt, 39 Jahre alt,
Vater zweier Kinder, Ehemann einer "sehr geduldigen Frau", wie er sagt. Ein Mann,
der sich fiir Glasblédserei begeistert, der Bastelarbeiten in der Garage liebt und Orchi-

deen mag. Der sagt: "Ich lasse halt gern Dinge wachsen."

An diesem Montag ist er schon frith zur Arbeit gefahren, sein Labor liegt im
West End der Stadt, im vierten Stock eines von Empfangsleuten bewachten For-
schungszentrums. Er tragt ein dunkelblaues Jackett, eine griin-blau gestreifte Krawat-
te, wirkt mehr wie ein Pharmavertreter im Aullendienst als wie ein Mann, der im La-
bor daran arbeitet, die Transplantationsmedizin neu zu erfinden. "Morning, Lisa", sagt
er zu seiner Sekretirin. "Labormeeting um 10.30 Uhr?" Er miisse vorher noch ins
Biiro, ein paar Telefonate. Und spiter mache er driiben im Krankenhaus eine Biopsie

bei einem Patienten mit Krebs.

Harald Ott ist Thorax-Chirurg am Massachusetts General Hospital. In seiner
Sprechstunde berét er Patienten, er operiert Menschen mit Lungenerkrankungen. Das

ist der eine Teil seiner Arbeit. Der andere Teil seiner Arbeit ist die Schopfung.

120 000 Menschen warten in den USA auf eine Organspende, in Deutschland
sind es mehr als 10 000, die schwer krank sind und dringend ein Organ bendtigen. In
Otts Sprechzimmer sitzen immer wieder Kranke, die sterben werden, bevor sie ein Or-
gan bekommen, oder die sterben werden, weil sie eines bekommen haben und es nun
abstoflen. Ott bekommt Briefe und E-Mails aus der ganzen Welt. Es schreiben Kranke

aus Tunesien, aus China, England, Indien.

"Hi, Sir, ich bin ein 39-jdhriger Mann aus Mumbai. Ich leide unter chronischem
Nierenversagen. Ich mdchte beim ersten Versuch, eine Laborniere zu transplantieren,

mitwirken. Danke und Grifie."

Oder: "Wann werden die menschlichen Lungen fertig fiir die Transplantation
sein? Danke. Ich bin ein Patient auf einer Warteliste fiir die Lungentransplantation. Ich

weil}, es kann viele Jahre dauern."
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Oder: "Konnten Sie sich bitte so bald wie moglich bei mir melden, es konnte

moglicherweise mein Leben retten."

Ott sagt: "Wenn man so jemandem eine Lunge oder ein Herz bauen kdnnte, mit

den eigenen Zellen, wire das Problem geldst."

Wissenschaftler auf der ganzen Welt arbeiten daran, Korperteile im Labor herzu-
stellen. Sie nennen sich Gewebeziichter. Mit 3-D-Printern drucken sie Haut, mit Tinte
aus Zellen. Sie ziehen Muskelfasern in Petrischalen. Schaffen Blutgefd3e, Nasen, Oh-
ren, Tracheen. Den Forschern gelingt es bereits heute, Ersatzteile fiir den menschli-
chen Korper zu produzieren, die in ihrer Bau- und Funktionsweise vergleichsweise
simpel sind. Allein das ist eine medizinische Revolution. Doch wohl nirgends wird die
VerheiBung dieser Wissenschaft so greifbar wie auf den langen Experimentiertischen

des Dr. Ott in Boston. Er wagt sich an den Bau eines hochkomplexen Organs.

Das menschliche Herz. Lateinisch Cor, die Pumpe, der Motor unseres Kreis-
laufs, jener Teil des Korpers, mit dem, daran glauben die Menschen, gefiihlt wird, ge-

liebt wird, getrauert; fiir manche ist es der Sitz der Seele.

Das Herz sitzt hinter dem Brustbein zwischen den Lungenfliigeln, ein Hohlor-
gan, etwa so grof3 wie die Faust seines Trégers. Gebaut ist es wie ein Haus mit vier
Zimmern, aus zwei Vorhdfen, zwei Kammern, getrennt durch Segelklappen und eine
Scheidewand; ausgestattet mit einer Muskulatur, die fahig ist, zu kontrahieren und

wieder schlaff zu werden.

Seine Funktion gleicht der einer Druck-Saug-Pumpe, die jeden Tag durch das
Zusammenspiel von Muskeln, Kammern und Klappen Tausende Liter Blut durch den
Kreislauf befordert. Innerhalb einer Minute schickt das Herz unser gesamtes Blutvolu-
men durch den Korper, 5 Liter, bei 60 bis 80 Schldgen, versorgt all unsere Organe,
Muskeln, Zellen mit Sauerstoff und Energie. Ein Kunstwerk der Natur, ein Meister-
werk der Evolution. Gleichzeitig ist es die Schwachstelle des menschlichen Organis-

mus. Haufigste Todesursache der Welt: koronare Herzkrankheit, dann Infarkt.

Ott sitzt nun, am frithen Nachmittag, Beine libereinandergeschlagen, in himmel-
blauer Chirurgenmontur, in seinem Laborbiiro. Gerade noch hat er im Krankenhaus ei-

nem Krebspatienten den Tumor punktiert, jetzt schiebt er auf dem Tisch ein blasses,
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eingeglastes Schweineherz hin und her und erzéihlt, wie die Zukunft aussehen konnte:
Niemand brauchte mehr lang auf ein Organ zu warten. Man konnte es vorbestellen.
Wie ein besonderes Entrecote aus dem Supermarkt. Ein Organziichter wiirde zu einem
groflen Kiihlschrank gehen, in dem Herzen von menschlichen Spendern oder noch bes-
ser von Schweinen stiinden, in den Grof3en S, M und L, er wiirde sie herausnehmen
und daraus fiir den Patienten ein maflgeschneidertes Organ fertigen, gefiillt mit den ei-
genen Zellen, der eigenen DNA. Ott sagt: "Das wiirde das Problem der AbstoBungsre-

aktion l16sen und die Organknappheit beenden."

Ott sagt diese Sitze mit einer Beildufigkeit, die nicht richtig zu ithrer Tragweite
passen will. Es geht in seiner Arbeit schlieBlich darum, Korperteile zu formen wie
Ton. Wenn jeder seinen Korper in Zukunft betrachten kann wie einen Satz austausch-
barer Einzelteile, wenn sich ein schwaches Herz, eine fehlerhafte Niere, eine storungs-
anfdllige Lunge einfach ersetzen ldsst: Wie alt werden wir dann? Und: Wenn es mog-
lich ist, neben Haut, Ohren, Nasen auch die kompliziertesten Organe zu ziichten — wie

weit ist es dann zur laborgefertigten Kreatur?

Doch Ott spricht nicht in diesen Kategorien, er klingt nicht wie ein Revolutio-

ndr, eher wie ein Heimwerker, der nach der perfekten Bauanleitung sucht.

Das Erste, was in seinem Labor auffillt, ist der Geruch. Eine Mischung aus Des-
infektionsmittel und getoastetem Bagel aus dem Pausenraum. Das Zweite ist ein Ge-
rdusch, ein Sirren von Pumpen, Kiihlschrinken und Inkubatoren. Das Dritte: der Arm
eines Primaten, der angewinkelt in einer klaren Losung liegt, die Hand zu einer halb

geodffneten Faust gekriimmt, als wiirde sie aus dem Jenseits winken.

Zu Otts Labor gehdren acht lange, nummerierte Arbeitsbianke. In den schmalen
Gingen dazwischen schieben sich 16 Leute aneinander vorbei, junge Wissenschatftler,
die liberzeugt sind, dass sie es schaffen konnen. Da ist Ren Xi aus Peking, er nennt
sich Charlie und "hat erst kiirzlich eine ziemlich gute Lunge gebaut". Das sagt Konrad
aus Tiibingen, der diese Lunge dann in ein Schwein transplantiert hat. Vor zwei Wo-
chen hat er auBerdem ein Labor-Herz in eine Ratte implantiert. Und "der Ratte geht es

blendend", sagt er.
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Dann sind da noch Mattia aus Mailand, der daran arbeitet, den Primatenarm wie-
derzuerwecken; Linda aus Kanada; Jacques aus New Hampshire; J. J. aus Malaysia,
der dort sein eigenes Labor aufgegeben hat, um hier dabei zu sein. "Ich finde keinen
Badminton-Partner", sagt er und zieht die Schultern hoch, "Badminton spielen die hier

in Amerika irgendwie nicht."

Gleich in Reihe H2 findet man, regenwolkengrau und bauschig wie ein
Schwamm, die Hélfte eines menschlichen Lungenfliigels in einem Glasgefal3. Schrig
gegeniiber hingen, transparent wie fettiges Schulbrotpapier, Herz, Bein und Lunge ei-
ner Ratte. In einem Bioreaktor baumelt ein Schweineherz, frisch vom Wochenende, es
ist an eine Pumpe angeschlossen und wird gerade ausgeblutet. Und dann ist da noch

das Babyherz im Schraubdeckelglas. Bereit fiir seine zweite Existenz.

Harald Ott war 27 Jahre alt, als er zum ersten Mal ein Herz zum Schlagen brach-
te. Damals war er Postdoktorand bei Doris Taylor, einer renommierten Gewebeziichte-
rin an der University of Minnesota. Ott erforschte die Herzmuskelzelltherapie am
Schwein. Es ging um die Frage, wie gut sich ein Herz nach einem Infarkt durch das
Einspritzen frischer Zellen reparieren liee. "Dabei wurde mir klar: Das funktioniert so
nicht." Nach einem Herzinfarkt sei das System so vernarbt, dass nur das Einspritzen
von Zellen das Problem nicht I6sen konne. "Sollten wir stattdessen nicht einen Weg

finden, einen neuen Herzmuskel herzustellen?", das habe er sich gefragt.

Statt wie viele Forscher an der Frage zu basteln, wie man menschliche Struktu-
ren nachbilden kann, suchte Ott einen Weg, sie zu recyclen. Eine Methode, mit der er
die Zellen in einem Spenderorgan aufldsen und die Reste auswaschen konnte. Nur das
Grundgeriist des Spenderherzens sollte stehen bleiben, jene tote Struktur aus Protein-
fasern und Kohlenhydraten, die dem Organ seine spezifische Form gibt. Auch die
Klappen und die Scheidewand sollten bleiben. Und die Veréstelungen des Durchblu-

tungssystems, so perfekt, wie sie nur die Natur herstellen kann.

Ott vergleicht diesen Vorgang gern mit Sanierungsarbeiten an einem Fach-
werkhaus: Man entfernt Putz, Dammstoff, Steine, und nur das Grundgertist bleibt ste-
hen. Eine Form, auf der etwas Neues aufgebaut werden kann. Am Ende ist es ein neu-

es Haus, aber es hat einen alten Kern.
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"Ich habe dann seriell Rattenherzen aufgehingt und mit Fliissigkeiten durchblu-
tet", sagt Ott. Er arbeitete sich durch das Chemieregal "von A bis Z", testete Enzyme,
Sauren, Basen, um die Organe auszuspiilen, ruinierte zig Herzen, bis er die Losung
hatte: Natriumlaurylsulfat, eine Waschsubstanz, die auch in Reinigungsmitteln oder

Lotionen zu finden ist.

"Das war lustig", sagt Ott, "als die Losung in das Herz reinlief, wurde es ganz
plotzlich durchsichtig, und alle Kollegen standen drumherum und staunten." Das Herz
war von seinen Zellen befreit und damit von einem Grofteil der DNA und allem Fiill-
stoff, der mal zur Ratte gehort hatte. Was blieb, war ein farbloses, zellloses Proteinge-

rust. Und Ott wurde klar: "Das konnte alles dndern."”

Er leerte weitere Herzen. "Dezellularisierte" sie, so nennt sich der Prozess, der in
der Medizin unter anderem angewandt wird, um Spender-Herzklappen von ihren Zel-
len zu reinigen. Brandneu war: Ott hatte nicht versucht, die Zellen loszuwerden, indem
er das Organ in eine Losung einlegte, sondern indem er es iiber das eigene GefaB3sys-
tem mit der Waschlosung durchspiilte. Schon bald begann Ott auf einem seiner Prote-
ingeriiste neue Herzmuskelzellen zu séen, "rezellularisierte" sie. Er injizierte die fri-
schen Zellen mit einer Spritze in die Hohlrdume, in denen vorher Muskelgewebe ge-

wesen war.

"Zu dem Zeitpunkt dachten noch alle, das sei ein ziemlicher Stumpfsinn, was ich
da machte", sagt Ott. Er schob ein Sofa vor die selbstgebaute Apparatur, in die er das
Herz gehéngt hatte — und wartete. Die Maschine versorgte die Ndhrlosung mit Sauer-
stoff und durchblutete das Herz. Weil Herzmuskelzellen eine mechanische Stimulation
brauchen, um funktionsfdhiges Gewebe herzustellen, hatte Ott noch einen "Drucksti-
mulator" in die Apparatur eingebaut. Wann wiirde das Herz von selbst schlagen, ohne

fremde Hilfe?

Zusammen mit einem Kollegen und einem malaysischen Studenten, den er bei
Starbucks aufgegabelt hatte, wechselte er sich ab, auf dem Sofa zu iibernachten und
auf den Bioreaktor zu starren. "Aber nie haben wir dokumentieren konnen, dass das
wirklich bumm macht", sagt Ott. Hunderte Male sei er hingefahren um drei Uhr in der
Friih, aber dann war es immer nur ein Fehlalarm. Bis zu dieser einen Nacht. Ott

schlief, als sein Telefon klingelte.
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"Harald, das pumpt jetzt!", sagte sein Kollege Thomas.
"Das pumpt nicht. Da hat nur wieder der Tisch gewackelt", sagte Ott.
"Doch. Das pumpt", sagte der Kollege.

Da stand Ott auf und raste ins Labor. Und es war wahr: Das Herz schlug.

"Bumm, machte es, bumm, bumm."

Der Postdoktorand Ott aus Innsbruck hatte ein Labororgan geschaffen. Einige

Herzen, die er in dieser Phase geziichtet hatte, schlugen 40 Tage vor sich hin.

Die Geburt eines Herzens beginnt also mit dem Tod. Das ist so in Otts Labor. Er

braucht ein Basisorgan, sei es vom Schwein oder vom Menschen.

Vor vier Monaten kam der Anruf der Organbank: Ein kleines Herz hatte auf-
gehort zu schlagen. In einer Zeit, in der das Kind hitte anfangen kdnnen, zu krabbeln,
sich an Stiihlen hochzuziehen, sich Kriimel in den Mund zu schieben, das erste Wort in

die Welt zu schicken.

Die Eltern trafen eine Entscheidung, vielleicht in der Hoffnung, einem anderen
Kind zu helfen, einen Sinn zu erkennen im Sterben des eigenen. Das Herz wurde ent-
nommen, gekiihlt. Doch aus irgendeinem Grund war es nicht zur Transplantation ge-
eignet, also ging es an die Wissenschaft, wurde verschickt, von Jacques Guyette abge-
holt am Empfangstresen des Massachusetts General Hospital, eingelegt in eine Lo-
sung, dann in einen Kiihlschrank gestellt auf dem mit rotem Filzer geschrieben steht:

"NO FOOD".

Jacques Guyette leitet das Herzprojekt des Labors, ein junger Gewebeingenieur,
35 Jahre alt, gebraunt von seiner taglichen Sechs-Meilen-Joggingrunde, die er auch
lauft, weil er einen frithen Herztod flirchtet. Manchmal sieht er sich die Organe in den
Glédsern an, und oft erkennt er den Lebensstil ihrer Spender. Viele der Herzen stammen
von Junkies, viele von Ubergewichtigen. Bei Fettleibigen sei das Herz oft nur noch
wie ein gelber Klumpen Butter, sagt Guyette. "Einmal hatten wir das Herz einer sehr
kleinen Frau mit einem Body-Mass-Index von 32. Das war so im Fett vergraben, dass

man das rote Gewebe gar nicht mehr sehen konnte."
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Das Herz des kleinen Médchens ist anders. Unverbraucht, rein. Guyette nimmt
das Glas in die Hand, dreht es ein wenig, als wolle er es zum Schwingen bringen, und
sagt: "Das ist wirklich etwas Besonderes. Wir haben viele menschliche Herzen im

Kiihlschrank. Aber ein Kinderherz bekommen wir nur ganz selten."

Als Guyette das Herz zum ersten Mal in den Hénden hielt, war es noch rot. So-
fort machte er sich daran, Blut, Zellen und damit auch den Grofteil der DNA des Kin-
des zu entfernen. Guyette schloss das Herz an eine Kaniile an, hingte es in einen gli-
sernen Bioreaktor und fing an, das GefaB3system mit der Waschlésung durchzuspiilen,
so beginnt der Zauber. Erst wurde das Herz rosa, dann blassrosa, und irgendwann,

nach zwei Wochen, unwirklich weil3.

Vier Monate stand das zelllose Babyherz dann im Kiihlschrank, so lange dauerte

es, bis geniigend neue Herzmuskelzellen geziichtet waren, um es wiederzubeleben.

Fiir das Zellenziichten ist Jun Jie Tan aus Malaysia zustdndig, J. J. genannt. Ein
frohlicher, bebrillter 31-J4hriger in weillem Kittel. 300 Millionen Zellen brauchen er
und Guyette allein, um ein Stiick des linken Ventrikels mit Herzmuskelzellen zu fiil-
len. In jeder von J. J.s Petrischalen sitzen 10 Millionen sogenannte induzierte pluripo-
tente Stammzellen, von denen er, wenn es gut lduft, 9 Millionen zu Herzmuskelzellen

umwandeln kann.

Bis vor etwa zehn Jahren noch war die Herstellung von Herzmuskelzellen
ethisch umstritten, denn um Herzmuskelzellen zu ziichten, brauchen die Wissenschaft-
ler menschliche embryonale Stammzellen. Diese konnten aber nur aus flinf Tage alten

Embryonen gewonnen werden.

Es wurde einfacher, als ein japanischer Wissenschaftler eine Methode entwickel-
te, im Labor Stammzellen aus Hautzellen von Erwachsenen herzustellen, die induzier-
ten pluripotenten Stammzellen. Mit dieser Methode lassen sich also fiir jeden Men-
schen Stammzellen herstellen, aus dessen eigenen Hautzellen, das ethische Problem
entfillt, das der AbstoBung auch. Unter Zugabe von Wachstumsmitteln kénnen diese
Stammzellen sich dann weiter in viele verschiedene Zelltypen differenzieren, sie las-
sen sich programmieren. Je nachdem, welches Futter J. J. ihnen in die Petrischale gibt,

wandeln sie sich in Gefilizellen oder eben in Herzmuskelzellen um.
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J. J. spricht liebevoll wie ein Vater iiber seine Zellen, sagt Dinge wie "sie kleben
gern zusammen. Sie sind sehr sozial, sie brauchen Freunde, mit denen sie reden kon-
nen". Er hat sie mit einer pinkfarbenen Nahrlosung gefiittert, monatelang, sie bei 37
Grad wachsen lassen. Was dabei rauskommt, sicht man jetzt unter seinem Mikroskop,
und es ist so faszinierend, dass selbst die erfahrenen Wissenschaftler immer wieder zu-
schauen wollen: "Wenn ich einen schlechten Tag habe", sagt Jacques Guyette, "dann
komme ich hierher und gucke mir ein paar dieser Zellen an, und jedes Mal denke ich:

wow. Das ist cool. Und dann geht es mir besser."

"Hier", sagt J. J. und zeigt nun sein Werk: ein Haufen von Herzmuskelzellen, die

in der Petrischale kontrahieren, bumm, bumm. Sie zucken synchron. Leben.

Leben? An dieser Stelle beginnt es wohl. Zellen sind der Ursprung von allem,
die kleinste Einheit von Leben. Ein Zellkern, in dem Erbinformationen stecken; Mit-
ochondrien, die Energie umwandeln; eine Membran, die den Austausch von Stoffen
regelt. Es gehort zur Natur der Zelle, zu wachsen, Nahrstoffe zu spalten und zu verar-
beiten. Sie passt sich ihrer Umgebung an, reagiert auf dullere Reize, tut all das, was sie
von toter Materie unterscheidet. Alles, was wir als lebende Wesen tun, ist das Werk
von Zellen, von Billionen von Zellen. Sie sind die Legobausteine des Lebens. Es gibt

kein Leben auf3er zelluldrem Leben.

Jacques Guyette packt jetzt knisternd die sterilen Handschuhe aus dem Papier,
zieht sie umstédndlich tiber die Finger und schraubt den Deckel des Glases runter. Be-
hutsam entnimmt er das Herz des kleinen Madchens, balanciert es im Hohlraum seiner

Hénde wie ein verletztes Vogelchen.

Dr. Ott kommt zwischendurch herein, wie es mit dem Kinderherzen aussehe,
fragt er, aha, sehr schon, er streut hier ein Wort zu Charlies Lungenexperiment ein,
dort einen Kommentar zu Konrads Ratte. Beginnt Sitze mit "Kd&nnte man nicht
hier ..." und "Was, wenn wir mal da ..."; der Designer beim Rundgang durch die Org-

anfabrik.

Otts Mitarbeiter transplantieren bereits geziichtete Lungenfliigel in Schweine,
Herzen in Ratten. Sie haben an mehr als 80 menschlichen Herzen gearbeitet, Herzmus-

kelgewebe zur Kontraktion gebracht. Das Gewebe war fihig, elektrische Signale zu
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leiten, hatte messbaren Druck im linken Ventrikel, zeigte Stoffwechselaktivitit, lebte.
Nach 14 Tagen wurden die Herzen meist dennoch zerlegt und analysiert. Es gibt vie-

les, was die Forscher noch nicht genau verstehen.

Trotzdem bieten sich immer wieder Kranke als erste Testpersonen fiir Otts Orga-
ne an. "Das mit der Hoffnung ist natiirlich gefahrlich", sagt er. "Da bin ich schon ganz
klar, dass wir noch relativ weit weg von der klinischen Anwendung sind." Aber schon
das Wissen, dass es eine Forschungsgruppe gibt, dass jemand daran glaubt, dass er ei-
nes Tages Herz, Lunge, Niere aus dem Labor transplantieren kann, fiihre bei den Pati-
enten zu einer Erleichterung. "Das Schlimmste, was man als Arzt sagen kann, ist ja:
Man kann nichts machen." Die Leute klammern sich an die geringste Hoffnung, "das

ist wohl unsere ureigene Uberlebensstrategie", sagt Ott.

Jacques Guyette injiziert die Herzmuskelzellen mit einer Spritze in den linken
Ventrikel des kleinen Herzens. Hier sollen sie sich ansiedeln, sollen sie einen Rhyth-

mus finden, zu einem kontrahierenden Stiick Muskel zusammenwachsen.
Wann féngt das Leben an, Jacques Guyette?

"Nach ein paar Stunden. Wenn die Zellen sich richtig festgesetzt haben. Dann

wiirde ich sagen: Das Organ lebt."

Es ist Nachmittag, als Harald Ott aus dem Krankenhaus riiberkommt. Er sitzt in
seinem Biiro und erzdhlt von dem Patienten, den er gerade operiert hat. "Der hatte
Herzversagen und Lungenkrebs — und hat so wenig Herzfunktion, dass er keine Opera-
tion fiir den Lungenkrebs haben kann", sagt Ott. Wahrscheinlich wird er sterben. Auf

welcher Transplantationsliste hitte er eine Chance?

Kritiker sagen, das lange Leben wiirde durch Otts Organe vor allem auch eine
soziale Frage. Wer kann sich das Ersatzteil fiir seinen Korper leisten und wer nicht?
Was kostet ein Designerherz, was kostet ein Leben? Und was, wenn es sich der erfolg-
reiche Unternehmer, nicht aber die Krankenschwester leisten kann? Immer wieder
werde er das gefragt, sagt Ott: Ist das jetzt nur fiir eine kleine Gruppe reicher Men-

schen, die ewig leben wollen?

"Aber etwas nicht zu entwickeln, weil man denkt, das wird zu teuer, ist der fal-

sche Ansatz", sagt Ott. Aulerdem glaube er, dass das geziichtete Herz extrem kosten-
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effizient sein wird: "Es ist ja nicht so, dass ein Herzinsuffizienz-Patient sofort am
Herztod stirbt", sagt Ott, "der kommt jeden Monat in die Klinik und muss behandelt
werden, liber Jahre." Womoglich wire es giinstiger, ihm ein Designerherz zu trans-

plantieren.

Zweieinhalb Wochen nachdem Jacques Guyette das Herz des kleinen Médchens
wiedererweckt hat, ist dessen zweites Leben schon wieder zu Ende. Die geséten Zellen
sind zu einem noch unreifen Stiick Herzmuskel zusammengewachsen. Doch etwas
stimmt nicht. Das Herzgewebe kontrahiert nicht wie geplant. Stattdessen schwimmen
an der Oberfliche des Bioreaktors Verunreinigungen. Das Herz hat sich infiziert, mit

einem Pilz oder einem Bakterium.

Fiir Guyette und seine Kollegen ist das enttduschend, aber letztlich nur ein wei-
terer Schritt auf dem langen Weg zur perfekten Bauanleitung. Sie werden das Herz in
hauchfeine Scheiben schneiden, es auf Glasscheiben bringen und unter dem Mikro-
skop analysieren. Sie werden ihre Schliisse ziechen und bald das nidchste Menschenherz

aus dem Kiihlschrank holen. Und wenn es gut lduft, wird es schlagen. m


http://www.reporter-forum.de/

