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Sehr geehrter Herr Staatsanwalt Oblander,

bezugnehmend auf Ihre Aufforderung vom 20.02,1996, in dem Ermittlungsverfahren gegen
Prof.Dr. Triebig als sachverstindiger Zeuge zu Fragen Stellung zu nehmen, die dem Schreiben
beigefiigt waren, komme ich dieser Aufforderung nach, obwohl sich ein gewisser Widerstreit
zwischen der Kollegialitat und der Notwendigkeit, in diesem besonderen Fall den Ermitthungen
beizustehen, nicht verleugnen 148¢. Allein, in dem von Ihnen vorgetragen Einzelfall des Gerhard
. | 1} dc von Prof. Trichig im Auftrag der Siidwestlichen Bau
) Berufsgenossenschaft, Karlsruhe, erstatteten Gutachten im Anschluf an ein von mir am
31.10.1991 abgegebenes Gutachten flir das Landessozialgericht war wenig Kollegialitit im
gesamten Tenor des Gutachtens von Prof. Triebig zu erkennen. Im AnschiuBl an diesen Vorgang
‘hatte sich Herrn Prof. Triebig auch veranlaBt gesehen, mit einer Demarche bei meinem
~ dienstlichen. ~Vorgesetzten, dem Wissenschaftlichen Stiftungsvorstand des Deutschen
Krebsforschungszentrums, mit einer Beschwerde ber mich vorsteilig zu werden, Da dies ein
besonderes Licht auf die Verfahrensweise des Kollegen wirft, habe ich mich dafiir entschieden,

im vorliegenden Fall zur Kldrung der Vorwiirfe moglichst umfassend beizutragen.,

“In Beantwortung der einzelnen Fragen des Fragenkataloges Ubernehme ich Thre Z#hlung.

Bankverbindung; Die Sparkasse in Bremen (BLZ 290501 01} Konto-Nr. 102 548%
Rechtstriiger: Verein zur Férderung der wissenschaftlichen Forschung in der Freien Hansestadt Bremen o.V. (VR 3613}
Vorsitzender: Staatsrat Prof. Dr, R. Hoffmann
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I, Wurden Fehler bei der Arbeitsplatzanamnese gemacht 7

1. Wurde von falschen Tatsachen ausgegangen oder wurden erthebliche Tatsachen im Gutacliten
nicht beriicksichtigt?

Sowohl in seinem ersten Gutachten vom 17.12,1990, dessen lnhalt von mir Lritisiert werden
mubBte, als anch in dem darauf folgenden Gutachten vom 02.03,1992 hat Prof. Triebig meiner
Ansicht nach versiumt oder bewult nicht festgestellt, daB am Asbeitsplatz des Hermn F. eine -
besonders hohe Konzeniration von Losungsmitteldimpfen, besonders des Styrol, das schwerer als
Tuft ist, am Boden zu beobachten war, der ja fiir Fliesenleger der cigentliche Arbeitsplatz ist. Da
die Arbeit koieend und mit gesenktem Kopf ausgefiint wird, sind hierbei besonders hobe
Einwirkungen zu beobachten. Dabei war die Angabe von Hermn Feige wiedetholt in den

. Unterlagen, aber auch auf Befragung zu erfahiren; daf die Liiftungen entweder fehlten oder nicht

wirksam waren, weil Styrol am Boden abgesaugt werden muf, was bei den Arbeitsplitzen in
‘Wohnhiusern natiintich nicht méglich 1st.

2. Waren die jeweiligen Umstéinde dem Beschuldigten bekannt oder wenigstens erkenabar?
Da sich Prof. Triebig stets auf seine Kompetenz als Chemiker und als Avbeitsmediziner beruft und

sich in seinem zweiten Gutachten, das als Gegendarsiellung zu meinem Gutachten zu verstehen
war, mit seiner arbeitsmedizinischen Spezialisierung briistet, miissen ikm diese Umstinde bokannt

gewesen sein, zomindest dann erkennbar, als Herr F. Standlg darauf hingewiesen hat, Da mir als

Spezialist fix Epidemiologic und Krebsforschung diese Umstinde und deren Folge fiir die
gesundheitlichen Gefihrdungen ebenfalls bekannt waren (die bei nur kurzer Befassung mit dem
Lésungsmitte] Styrol niemandern verschlossen bleiben knnen), ist nach meines An&cht von einer
absichtlichen Unterdnickung dieser Information auszugehen .

3. Aus folgenden Beobachtungen ergibt sich, dafl es sich hier um beabsichtigte Fehler handelt:

Als Zitat einer Ausarbeitung, dic ich im Aufirag des Umweltbundesamtes, Berlin, vor kurzom
gemacht habe, fiihre ich folgende Fvidenz an, die von mir noch vor der Erteiing des Aufirages
durch die Staatsanwaltschaft Heidelberg publiziert wurde: Noch 1983 wurde von Triebig und
Braunc ohne Beachtung der englischsprachigen Publikationen in einer Ubersicht festgestellt, daf
bei Einhaltung des damaligen MAK-Wertes von 420 mg/cbm mit keinen fimktionellen Stérungen
im Bereich des peripheren Nervensystems zu rechuen sei Die Witkungen auf-das zentrale
Nervensystem (ZNS) wurden nicht erwihnt. Angesichts der vielen damals schon verfiigbaren
publizierten Berichte, besonders zum ZNS-Effckt, erscheint diese Einschitzung ungerechtfertigt

+ gewesen (Seite 105 der UBA-Berichte 3/95 von Frentzel-Beyme und Domizlaff).

Folgen der Einwirkung grofler Dosen von Losungsmittein wie auch von Styrol auf
zentralnervoser Ebeno (und hierauf baut ja die Ar gumentatlon in meinem Gutachten HjJJjJj auf)
muften. Prof. Triebig bereits scit langem bekannt sein. Aus Griinden, die nicht nachvollziehbar

sind, opponiest cr jedoch seit ich #tm kenne gegen alle drztlich-wissenschaftlichen Anstrengungen,

bemﬂlche Faktoren, die zu einem fiir das Alter deutlich frihzeitigem Auftreten von Krebs fithren, .
als Faktoren fir Berufskrebs zur Anerkennung zu verhelfen, so daB sie in Einzelfillen ane1ka}mt
werden, und somit zu einer Anerkennung einer Berufskrankheit fiihren konnten. Ebenso versucht
er mit von Fachleuten (Prof Muiti, Prof Maschewsky, Prof. Wahrendorf) als unwissenschaftlich
erkldrten Mitteln auch die gleiche Abwendung beruflich bedingter Zusammenhinge im Bereich
der neurotoxischen Spitwirkungen, zumindest in Deutschland zu erreichen. Wie isoliert er damit
im, internationalen Vergleich ist, hat or anscheinend selbst inzwischen cingesehen und konzediert
gelegentlich auf der Ebene der newlotoxischen Langzeitwirkungen auch mdogliche
Zusammenhiinge (ASU 1994, 8.319), Sobald sich die anspruchsvollen Methoden der

Wissenschaft, die er anzuwenden vorgibt, als wirkungslos erweisen, wird auch einfache



"

 Trrefifhrung versucht, Als solche Irrefiihrung moull auch die Publikation von Triebig und Braune

(Zentralblatt Bakteriologie Mikrobiologie Hygiene B, 1983) gelten, die sich zwat als Ubersicht
prisentiert ("Neurotoxic Workshop Materials: 2. Organic Substances - a R.ngw' of the years
1970-1982), jedoch zu nicht gewihrleisteten Schiufifolgerungen kommt. Ein weiterer solcher
Vorgang wird weiter unten noch ausfiihlicher dargestelit. o

In den konkreten Fillen von einzelnen Gutachten werden jedoc]i weiterhin pertigente Fille
reihenweise mittels parteiischer Beurteilungen abgelehnt, wobet die Absioht erkennbar ist:

1. eine selbsterfiillende Prophezeiung, in dem durch fortgesotzte Ablehnung anzuerkennender
Fille ein Prizedenzfall verhindert wird, womit weiterhin behauptet werden kann, dafl bisher kein
anerkannter Berufskrankheitsfall vorliegt; . :

2. die Behauptung wird aufgestellt, daft nur von "Fachlenten" beurteilte Fille tiberhaupt anerkannt
werden konnen, um eine auf groBeren Fallzahlen berubende wissenschafiliche Untersuchung zu
ermdglichen. Damit wird gleichzeitig der Anspruch erhoben, zu diesen Fachexperten zu gehdren
und nur dic von ihm selbst begutachteten Fille iiberthaupt als relevant anzoetkennen. Wie diese
Fachexpertenrolle aussehen soll, ergibt sich nun aus den folgenden Vorfillen:

- Prof. Buchter hat die selbsternannte Rolle ven Prof. Triebig, sich als einziger zustéindiger
Experte anzuschen, nachhaltiy zuriickgewiesen. Einige Zitate ‘aus einer kiirzlich gegebenen
Darstellung sollen dies verdeutlichen helfen.

Stellungnahme zum Kommentar von Prof Dr. Triebig im Jahre 1992 doch recht aufschiuBreich im
Zusammenhang mit dem Thema Wissenschaftliche Lehrmeimmg. Der gesamte Text gibt wieder, -
daB hier einer drohenden Gleichschaltung der Meinungen entgegengewitkt werden soll, wobei
bestimmte Sitze doch aufschiuBreich sind (Zitat Buchter und Kollegen Lorenz, Haald et al.):

"Es handelt sich bei unserer Publikation, was leicht erkennbar ist, um die Auswertung
umfangreicher klinischer Begutachtungsbefinde. Insofern ist die Kiitik gegenstandlos,
Wein Herr Kollege Triebig annchmen sollte, daBl arbeitsmedizinische Schiufifolgerungen
zum Kausalzusammenhang nur mit epidemiologischen Methoden getroffen werden konnen,
ist dies absurd. Aus der betrieblichen Praxis ist bekannt, daf} epidemiologische Studien, die
diesen Begriff tatsichlich verdienen, nur in seltenen Fillen zugrundeliegen”,

Diese AuBerung prangert auch den Zusiand an, daB epidendologische Studien geradezu
verhindert wurden durch bestimmte Iehrstublinhaber der Aibeitsmedizin, solange sich dies nur
irgendwie erméglichen lieB. Nun plétzhich alle Begutachtungsfille davon abhingig :umachen, dab
epidemyiologischen Studien vorliegen miifiten, ist daher zynisch zn nennen. Fast jedes Gutachten,
das ich zur SteHlungnahme erhalte, lifit erkennen, dafl man sozusagen nur noch beim Vorliegen
epidemiologischer Daten bereit ist, sich tiberhaupt noch mit einer Krebsverursachung durch die
Berufstitigkeit zu befassen, Dann wird allerdings jeweils an Schwiichen solcher Studien versucht,
eine Kritik aufzuhidngen, die den Kuitikern durchaus nicht ansteht, die selbst nickt in der Lage
waren und auch nicht sind, solche Studien durchzufithren, obwohl Gelegenheit dazu gewesen ist -
wobei ich durchaus unterscheide zwischen fachlichen Kooperationen, die dann als erfolgreich
gelten, wenn sie international publiziett werden kémnen (Becker et al., Becker et al,, Chang-
Claude et al., Kunze et al., Frentzel-Beyme et al.).

Eine weitere Auflerung aus dem Loserbuief, der Arbeitsgruppe Lorenz, Buchter vnd Haal lautet:
“"Solite Prof. Triebig meinen, dah bei felilender meftechnischer Uberwachung von erhghten

Expositionen grundsitzlich nicht auszngehen sei und im vorliegenden Fall keine relevanten
Expositionen vorligen, wire dieses eine auf Unkenninis beruhende, gepenstandslose



Behauptung, Tm iibrigen wutden die heute iblichen Wochenarbeitszeiten bei diesen

Personen (det ausfiihtlichen Untersuchung der Arbeitsgruppe) erheblich {iberschritten."
. SchlieBlich zitiere ich noch folgende Bemerkungen, depen nichts hinzuzufiigen ist:

“Sollte jemand meinen, daf iiber scine derzeitigen Erfahrungen hinaus keine weiteren
Manifestationen einer nenrotoxischen Wirkung jemals werden aufireten kénnen, wire dieses
eine Behauptung, die aus formalen wnd sachlichen Griinden nicht Ubernommen werden
muf}." '

- Von Frentzel-Beyme und Wahrendorf wutde in einer Leserzuschrifi, die selbst fast nicht zut
VerofTentlichung in der Zeitschrift zugelassen worden. wire, die Prof. Triebig herausgibt, die
fehlethafte Beurteilung der Daten einer in aller Breite dargesteliten Studie von besonders hoch
gegeniiber 1.osemitteln exponierten Spritzlackierern kritisch angesprochen, wobei hervorzuheben
ist, daB den #rztlichen Mitarbeitern keine Fehler unterlaufen sind, sondern eine tendenzibse
Umdeutung der Ergebnisse von Prof. Triebig erfolgte. Zusammen mit dem ungeeignoten Konzept
(Kritil, s.0.) ergab das dea Effekt, zumindest fiir "deutsche Maler und Lackierer” auch weiterhin
internationale Ergebnisse nicht mehr anwenden zu miissen. Die methodische Kritik machte
doutlich, dall bei der Interpretation der Eigebmisse dieser Stiudie jn gezielter Richtung
nachgeholfen wurde, so daf fiir den Leser der Zusammenfassung der Eindruck entstehen muBte,
daB sich keine Langzeitschiden bei den Spritzlackierern gefunden hatten. Jeder Leser der
ausfiihrlichen Darstelling konnte aflerdings aufgrund der guten Qualitit der durchgefithrten

Untersuchungen dutch Fachleute, die als Co-Autoren fungiert hatten, das Gegenteil der in der

Zusammenfassung behaupteten Befiunde erkennen, '

Hieraus wird doch erkennbar, daf in Form stindiger subtiler Manipulationen einer
"wissenschaftlichen Lehrmeinung” zur Dominanz verholfen werden soll, um den Eindruck zn
erwecken, es gibe nur den Kenntnisstand einer einzigen zustindigen Instanz, auf den sich alles

bezichen miiBte, Bemerkenswert ist, daB diese Instanz nach dem bisherigen Erfahrungen bemitht

ist, einschligige Anerkennungen zu verhindern, Mit diesem Vethalten, das versucht, 'die
gesetzlichen Bestimmungen zum Nachteil des einzelinen Betroffencn anszunutzen, wird m.E. der
. #rztlichen Ethik in einer bedenklichen Weise geschadet. Die Griinde hierfiir sind nicht bekannt,
doch konnte eine Vorteilssuche nicht ganz aunsgeschlossen werden. Selbst im Hauptverband der
Berufsgenossenschaften besteht der Eindruck, daB geschiftliche Tnteressen 2u einem so groBien
Teil die Aktivititen des Arbeitsmediziners Prof. Triebig bestimmen, daf es beim HVBG anstdflig
und fiir das Ansehen der Berufsgenossenschafien fiir abtriiglich gehalten wird. Das gilt
insbesondere fiir bestimmte Neigungen des von den Berufsgenossenschaften bis dahin
bevorzugten Gutachters, so dal von einer weiterer Beauftragung seitens einzelner
Berufsgenossenschaften inzwischen Abstand genommen wird, '

4. Die Auswirkungen dieser Verfahrensweise auf das Ergebnis des Gutachtens sind betriichtlich.
Inzwischen ist der MAK-Wert auf 85 mg/chm festgesetzt, was vedeutet, daB er filrer zu hoch
gewesen sein diirfte (Triebig und Braune). Angaben werden jedoch stets heruntergespielt oder
bagatellisiert, und jeweils zom Nachteil von Betroffenen. Nach Astrand ist mit Aufhahme von
Losungsmitteldimpfen bei angestrengter Arbeit, die mit einem vermehrten Atemvolumen und
ethdhter Atemfrequenz verbunden ist, eine weitere stiirkere Gefihrdung anzvnehmen, Da die
Arbeitsumstinde nicht geniigend beachtet worden waren, war erst recht dicser Umstand nichi
deutlich herausgearbeitet worden, so dall von einer arbeitsmedizinisch addquaten Beurteilung in
diesem Falle iiberhaupt nicht gesprochen werden kamn. Die Eigebnisse der Forschung. von
Astrand waren dem Arbeitsmediziner Prof Triebig mit hoher Waknscheinlichkeit bekannt (Ref).

bt



5. Die Behauptung, daB Styrol sich nicht als luebserzengend oder als die Krebsentstehung
fordernd erweisen konnte, ist seit langor Zeit streitig, wogegen von Prof Triebig die in der
deutschen arbeitsmedizinischen Diskussion. hetrschende Haltungvertreten wird, die Entwickiung
in der internationalen Forschung nicht wahrzunehmen, E1gebmsse als spekulativ zu bezeichnen
oder verfilscht wiederzugeben. Hiermit ergibt sich, dall eine Rolle des Styml bei der
Krebsentstehumg als nicht gegeben hingestellt wurde, obwohl diese Tatsache auch in meinem
Gutachten anders dargestellt und zumindest streitig angeschen wird. Mit dieser restriktiven
Einschitzung "nicht krebserregend” ist meiner Angicht nach auch eine Absicht verbunden und
zwat, daf moglichst lange die Anerkennung eines ersten einschligigen Berufskrankheitsfalles im
Zusammehang wit Styrol zo verhindern versucht wird. Bezeichtiend ist die Feststellung bei Prof.
Triebig: "Bisher wurde noch kein Fali von Prostata-Karzinom entschadlgt " Da mit diesem
Argument jeder potentielle Schadensfall abgelehnt wird, kann es nie zu so einem Fall kommen.
Diese Haltung ontspricht anch nicht der #rzflichen Ethik, da ein Arzt - anstatt sich resiguierend
hinter. die gesetzlichen Rahmenbedingungen zuriickzuziehen - auf eine Verbesserung dieser
Rahmenbedingungen dringen miilite. Resignation ist hier villig unangemessen denn es dreht sich

“um kranke Menschen und die Ursachen fiir diese Erkrankungen,

IL Wurden Fehler bei der persiinlichen Anamnese gemacht?

1. Wurde von falschen Tatsachen ausgegangen odel warden erhebliche Tatsachen im Gutachten

nicht berticksichtigt?

Ein gewissenhafier Arbeitsmediziner wiirde bei der Untersucnung die Punkte angesprochen
baben, dic ich unter L.1. und 1.2, angeschnitien habe, Hierbei lifit- smh aber die unterschiedliche
Auﬂ‘assung iiber Erstellung von Gutachten demonstrieren:

In dem Institut von Prof Triebig werden aufwendige und- kostspielige Untersuchungen zum

‘gegenwirtigen Gesundheitszustand durchgefiihrt, die jedoch zur Aufkldrung der ursichlichen

Fragestellung, wie auch im vorliegenden Fall, tiberhaupt keinen erkennbaren Beitrag ergeben
konnen. Der Verdacht ist nicht abwegig, dall sich hier auch eine Beschiftipnng der
Institutsmitarbeiter ermdglichen lifit, zwmal die Aufiraggeber (Berufsgenossenschafien)
offensichtlich an diesen von ihnen immer wieder mit Gutachten betrauten Fachmann jedwede
Forderung bezahlen. Insofern ist eine Diskrepanz zwischen der notwendigen Untersuchung (s.
unten) und dem Ausmall der anzulegenden MaBstibe und der Schiubfolgerung aus den Un-
tersuchungen oder der in der gleichen Zeit zu erhebenden, aber fehlenden, anamnestischen und
arbeitsplatzbezogenen Informationen (s. oben) deutlich,

2. Es ist nicht sicher, ob dieser Umstand dem Beschuldigten bekannt oder wenigstens erkennbar
ist, da seine Ausbildung in dem Institut fiir Arbeitsmedizin der Universitét Erlangen anscheinend
i diese Richtung gegangen ist, nachdem er zimichst ein Studinvm der Chemie durchgefithrt hat
und ein Medizinstudium angeschlossen hat. Dieses Medizinstudium war - gemifl seines
Vorstudivms der Chemie - offensichtlich ausschlieflich arbeitsmedizinisch orientiert, so dal} .
immer von einem Denken ausgegangen wird, das der unmittelbaren Einwirkvmg ynd nur deren
unmittelbaren Auswirtkungen am Atbeitsplatz selbst dient. Dafl dies bei einem fast 70-jiihrigen
Mann, der nicht mehs beruflich exponiert ist, nicht der Fall ist und hier andere MaBstibe angelegt
werden miiBten, scheint bei der eingefabrenen Routine nicht beriicksichtigt wordén zu sein,
Dennoch: ist eine kritisches Denken und Verstindnis der Grenzen dieser Vmgehenswelse
cigentlich zu erwarten, so dal die Diskrepanz "erkennbar” sein miifite.

3, Auch in seiner zweiten Stellunguahme ist Prof Triebig anf Dinge nicht eingegangen ist, die ich
mit meinem Guiachten deutlich erkennbar angesprochen habe. Somit war er auch nicht bereit,
darauf einzugehen. Im Gegenteil: Hier handelt es sich darom, daB die Untersuchungen von



italienischen Fachkollegen Mutti, Arfini und andere) durchaus die Méglichkeit erdffhet hiitten,
bei Heren F. in diesem Bereich in die Tiefe zu gehen, und zwar mégliche hormonelle’ Verin-
derungen, Beeintriichtigungen der Regufation der Hormone durch die Hirnanhangsdriise und
shnliche Faktoren zu untersuchen. Statt dessen wurde jedoch (S.13 des Guiachtens) von Triebig
vorgezogen, die Erkenntnisse der italienischen Wissenschaftler als nicht bestitigt hinzustellen und
noch daz eine verzerrte Darstollung hinzuzuziehen, um Zweifel anznmelden. -Bei diesor
Darsteltung handelt es sich um die inkompetente Beurteilung eines Herausgebets des Journal of
Occupational Medicine, der offensichtlich die Aufuahme dieses Artikels von Arfini et al. vor der
“Sponsorship des Journals mehr oder weniger entschuldigend begrinden mufite, ndem er die
AufSenseiterposition der italienischen Forscher unterstrich. Die Antwort der Ttaliener war jedoch
scharf und sehr treffend, indem sie einerseits bemerkten, daB eine solche Kommentjerung einer
wissenschaftlichen Arbeit bisher nicht tiblich gewesen wire nnd die gefuberte Kritik auch nicht
den Tatsachen entspriche. Dariiberhinaus hatten Mutti et al. darauf hingewiesen, dall bei den
styrolexponierien Fraues und Mitners Tumoren der Hirnanhangsdriise aufgetreten waren, die in
dieser Hiufigkeit (2 noter 16 Frauen und 2 unter 9 Minuern) doch duBerst ungewohnlich seien.

Damit war auch die mégliche twmnorfordernde Wirkung des Styrol als Arbeitsplatzrisiko deutlich
gemacht. Diese Antwort mulite Herrn Prof Triebig bekannt sein, da thm ja der genannte kritische
Kommentar von Beidleman bekannt war, den er aber ausschlieflich zitierte, ohne der Antwort der
Autoren den gebiibrenden Platz einzurfiumen.. Dieses selektive Zitieren von "passenden”
‘Referenzen ist unwissenschaftlich, aber duflerst wirksam,

4. Hieraus ergibt sich, dal die Kenntnislage selektiv genutzt wird, was sich auch wiederum auf die
Erhebung von Angaben und von der persénlichen Anamnese bezieht. Da einem Arzt bekannt sein
muB, dafd die Hypophysenfunktion sich auch auf die Regulierung der Prostata auswitkt, ist das als
Unterlassung zo kennzeichnen und daher die Argumentation als parteiisch zu Ungunsten des
Betroffénen zn werten, Die Auswirkumgen auf das Ergebnis des Gutachtens sind vielfiltig. Da
sich bei Herm F, gleich zwei bosartige Neubildungen entwickelt hatten, wiire eine ginzlich andere
Betrachtungsweise als die gewihlte 'Abwehrstrategie’ angebracht gewesen.

‘8, Alleine die Tatsache, dafl sich die Arbeiten von Mutti, Franchini, Arfind und anderen nicht als
ungesicherte oder nicht bestitigte Forschung ergeben und derartig abqualifiziert wurden, ist fir
den Begutachtungsfall von Nachteil, da ein verantwortungsvoller Gutachter sich diese Erkenntnise
zu eigen gemacht hatte, womit seine Argumentation in eine ganz andere Richtung gelenkt werden
konnte, Man darf nicht vergessen, daB jeder Gutachter mit der objektiven Darstellung des Standes
des Wissens nicht nur dem Einzelfall, sondemn auch dem Fortschritt im ErkenntnisprozeB dienen
kann, Diese Funktion wird von Prof. Triebig niemals ausgefiillt, da er sich jederzeit als Bewahrer
der bisherigen Kenninislage erwiesen hat, der darauf bedacht ist, dald neue, zumeist zutreffende,
aber noch nicht gesicherte Information nicht verbreitet bzw. sogar unterschlagen wird. Der
Vorwwf ist nicht unbegriindet, dabb der Gutachter weder cine systematische Unfersuchung
anderer einschligiger Krebsfille bei den Berufsgenossenschaften, noch eine epidemiologische
Studie zur Xlirong der Zusammenhangsfrage gefordert hat.- Statt dessen wurden bereits in der
wissenschaftlichen Literatur vorliegende Hinweise skeptisch kommentiert bzw. eingeitig
mterpretiert, . . _ -



I, Wurden bei Frstattung des Gutachtens medizinische Unterlagen vernachlissigt, Welche
dem Beschuldigten zur Zeit der Gutachtenerstattung vorlagen und welche hiitten in das
Gutachten mit einbezogen werden miissen 7~

1. Mir sind solche Unterlagen nicht bekannt, die ausdriicklich als medizinische Unterlagen
gekennzeichnet werden kdnnten. .

2. Welche Auswirkungen hat die Nichtberiicksichtigung auf das Brgebnis des Gutachtens?

- entfillt -

i Burcfzﬁ;hmng von Untersuchungen:

1. Wurden nach den Regeln der drztlichen Klmst unbedmgt erforderliche Untelmchungen nicht
durchgefithrt? _

Die Notwendigkeit von neuro-psychologischen Untersuchungen anstelle der von Prof. Triebig
geforderten neurologischer wund psychiatrischen Diagnostik wurde von mir bereits in einem
Schreiben an die Richterin T betont (25.06.1992), Die Anmerkung des Gutachters Triebig,
dah keine Polyncuropathie festgestellt wurde, zeigt nur, wie wenig er auf Ausfiihrongen eingeht,
die ich vorsorglich in meinem Gutachten machte, die sich jedoch niemals auf Neuropathien
bezogen haben. Die Auflerachtlassung der Bedeutung des antonomen Netvensystems in solchen,
srztlicherseits zu beurteilenden Fillen, ist nicht mur bedauerlich, soudern ein Versiumnis, da
diesen Zusammenhiingen gezielter nachgegangen werden miilfite, wenn schon eine aufwendige
Labordiagnostik betrichen wird. Abgeschen davon, daf eine Reihe mnicht etforderlicher
Untersuchungen durchgefiihet wurde, wiire als nach den Regeln der #irztlichen Kunst unbedingt
erforderliche Untersuchung :

~ die Bestimmumng des Dopaminspicgels,

- des Prolaktinspicgels nach Stimulation durch das Thyreoidia-stimulierende Hormon und
- ¢inr Provokationstest nach Styrolexpaosition

erforderlich gewesen,

Die in seinem Zweitgutachten mir als Gutachter zur Beurtejling des Vorliegens einer
Bernfskrankheit gemachten Vorwtirfe, ich hitte die Untersuchung und Diagnostik nicht

durchgefiihrt, die mir allein erlaubt hitte, cin Gutachen abzugeben, ist absurd und zeigt, nach

welchen Prinzipien in der Arbeitsmedizin Gutachten erstelit werden, Da ich dies bereits unter II.
kritisch angemerkt habe, mdchte ich hietzu nicht weiter Stellung nehuen.

2. Wurden bei der Durchfithrung der Untersuchung Fehler gemacht?

Dies entzicht sich sich meiner Kentnis, da mir heute nicht alle Unterlagen wie seinerzeit bei
Auftragserteiling liickenlos vorliegen und auch nicht mein Anliegen ist, nach Fehlern zu suchen.

3. Wurden bei der Vergabe von Untergutachten an andere Sachverstindige Fehler gemacht?

Die Begutachtung auf allen mdglichen Gebieten (Neurologie, Orthopidie) ohne dafd Herr Prof.
Triebig Facharzt auf diesen Gebieten ist, gibt schon zu denken. Iine Vergabe eines
Untergutachtens iiber die orthopiidische Fragestelhung (Knieschiden bei dem Fliesenieger) wiire
schr verantwortungsbewuBt gewesen, cbenso eine fachiirztliche neuropsychologische
Untersuchung, die jedoch auch von Prof. Triebig selbst durchgefithet wurde.



V. Mogliche Fehler bei der Bewertung der Tatsachen durch den Beschuldigten:

1. Sind die vom Beschuldigten aus den ihm vorliegenden Tatsachen bzw- den von thm zogrunde
gelegten Tatsachen gezogenen Schiulifolgerungen aus wissenschafilicher Sichf vertretbar?

Diese Schiuﬁfolgerungén sind aus wissenschaftlicher Sicht nicht vertretbar, doch fehlten Prof.
Triebig offensichtlich Argumente, um sich auf wissenschafilicher Ebene auseinanderzusetzen.

Anders ist nicht zn erkliven, daB er sich im August 1992 bei einem eigens e1betenen Termin
personlich an den wissenschaftlichen Stiftungsvorstand des DKFZ gewandt hatte, indem er dort

© interveniexte, weil "eine Ste]lungnahme zum Gutachten von Prof. Tricbig mit dem Briefhogen des

DKEZ". versandt wurde. Es ging aber vor allem darum, dic Leitung. des Deutschen
Krebsforschungszentrums dazn zu bewegen, mir die Ubernahme von Gutachten zu untersagen.

Zawmn zweiten Teil der Frage: Wurden zom Beispiel bestimmten Substanzen in wissenschafilich
nicht vertretbarer Weise bestimmte Wirkungen beigemessen oder abgesprochen oder wurden

falsche medizinische Diagnosen gestellt? Hier ist nur auf die von mir gemachten Aussagen zu
verweisen, da die eindeutige depressive Wirkung des Styrol auf das Zentralnervensystem sowie

eine Mehrzahl von verschiedenen Tumorformen, die in sehr vielen einschligigen Studien nach
EFinwirkung von Styrol gefunden wurden, fiir sich sprechen, so daBf es nichi mdoglich ist, einen
Zusammenhang abzusprechen, wie dies von Prof ‘I'riebig mit der unbegriindeten Behauptung
getan wird, meine Ausfiihrungen wiren hypothetisch und spekulativ. Da in Deutschiand eine

cinschligige Studic trotz seit 1988 von mir mehrmals untetnommener einschligiger Vorstéfie

nicht durchgefiihrt wurde, ist dies ein besonders gravierender Vorgang, Die Rolle einiger
Berufsgenossenschaften und deren Berater (Atbeitsmediziner ans dem Erlanger Institut) bei der
Verzégerung des  Fortganges der Studienplanung und Durchfithrung  ergibt auch die
Verantwortung dafiir, daf keine Befiunde zu dieser Frage vorliegen (in meiner Stellungnahme zom
Gutachten von Dr. Triebig habe ich darauf auch hingewiesen, einschlieBlich der Erwilhnung eines
Briefs des Vertreters der Bemfsgenossensohfiﬁ der chemischen Industrie, Dr.-Ing. Regulla v.
09,08.1988) :

2. Enisprechen die SchluBfolgerungen dem Stand der Wissenschaft?

Aus dem bercits Gesagten geht eindeutiy hervor, daf sich in allen Ansfilhrungen und
Schlubfolgerungen von Prof Triebig wiederholt erkennen LiBt, daf diese nicht dem Stand der
Wissenschaft entsprechen, sondern sich lediglich am Stand der Rechtsprechung in Deutschland
orientieren und der Verbesserung des Kenntnisstandes entgogenstehen. Hierzu  sind auch

Ausfilhrungen von mir gemacht worden (die auf Wunsch gerne zur Verfiigung gestellt werden)

die sich speziell mit der Unfahigkeit von Prof. Triebig, epidendologische Literatur zu beurteilen
befassen, und auf Anforderung des Arbeitskreises Krebs am Arbeitsplatz' des Gesamiprogramins
zur  Krebsbekdmpfing angefemgt worden war. Diese Anforderung war Folge der als
Gefiilligkeitsgntachten zu interpretierenden Analyse der epidemiologischen Lﬂ:el atur zum Thema
'Blasenkrebs bei Malern' fiir die Siiddeutsche Bau-Berufsgenossenschail.

Auch Lesernschriften anderer Fachkollegen (Arbeitsmediziner, Epidem'blo gen) zu Publikationen
von Prof Triebig, die in selten konsistenter Weise dessen Kompetenz in Frage stellen, sprechen
dafiix, dah die jeweils von ihm gezogenen SchiuBfolgerungen nicht dem Stand der Wissenschaft
entsprechen,



VI Darstellung der gezogenen Schlufifolgerungen:

Rine Schhufifolgerung in dem Gutachten vom 02.03.1992 lautet: "Das Prostatakarzinom 1st als
schicksathafte Erkrankung anzusehen." Diese Aussage entspricht nicht dem Stand der
Wissenschaft auf dem Gebiet der Langzeitrisiken nach Styrolexposition (s, auch die Ausfiihrungen
in. meiner Stellingnahme vom 25.06.1992). Diese Aussage entspricht Oberhaupt nicht dem

~ wissenschaftlichen Denken und ist als besonders typisch fiir eine spekulative, hilflos erscheinende,

in Wirklichkeit aber bewuBt ignorante Argumentationsweise zu bezeichnen, die sich wie eine
Absprache unter von den Berufsgenossenschaften bevorzugten Gutachtern durch deren Gutachten
zu Krebs als Berufsrisiko zieht. Ohne Walrscheinlichkeitserwigungen anzustellen, werden
Urteile, wie "schicksalhaft", abgegeben, um die Entscheidung des Richters vorwegzunehmen.

Fiir weitere Riickfragen stehe ich selbstverstindlich zw Veiﬁ;lgtmg und esbiete mich auch, die in

meinen Ausfithrungen eiwahnten Literaturangaben sachzureichen.
Mit freundlichen Griifien
i
A
1’
-

(ProfDu med halj R. Fl bntzel-B eyme)
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u. Sozialmedizin
Ginnerstr. 120

28007 Bremen

Aktenzelchen Telefon-Nr. : Datum
25 9041/93 06221/59~1463 20.02.199%¢6

Betr.: Ermittlungsverfahren gegen Prof. Dr. Triebig
wegen Verdachts. der Ausstellung unrichtiger
Gegundheltszeugnisse

Sehr geehrter Herr Dr. Frenzel-Beyme,

die Staatsanwaltéchaft Heidelberg fithrt gegen den Beschul-
digten Prof. Dxr. Triebig ein Ermittlungsverfahren wegen des
Verdachts der Aussgtellung unrichtiger Gesundheitszeugnisse.

Der Begchuldigte ergtattete im Fall des Gerhard -
am 2, am 17.12.1990 ein arbeitsmedizinisches Guit-
achten. Ihm wird vorgeworfen, in diesem Gutachten bewufit un-
richtige Ausflhrungen gemacht zu haben.

Ausweislich der vorliegenden Akten waren 8Sie nach dem
Bezschuldigten - im Fall des Geschiadigten Gerhard -, am
31.10.158%21 und 26.06.1992 alg Gutachter titig.

Ich gehe davon aug, dalk Thnen zur Zeit der CGutachtengerstat-
tung das Gutachten des Beschuldigten vorgelegen hat.
Aufgrund dieger Tatsache kommt Thnen prozessual die Stellung
eineg sachverstindigen Zeugen zu. Aus diegem Grunde werden
Sie gebeten, =2zu den anliegenden Fragen Stellung zu nehmen
und diese so detailliert als mdglich zu beantworten.

Bankverbindung: Landesoberkasse Karisruhe: Baden-WGrttembergische Bank Karlsruhe (BLZ) 640 200 20) Konto-Nr. 400 &06 0000 '
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Ich weise darauf hin, daf® Sie zur Beantwortung der Fragen
nicht verpflichtet sind, daR Sie jedoch anderenfalls jeder-
zeit auf Erguchen der Staatsanwaltschaft durch dag 6xtlich
zustdndige Gericht vernommen werden kénnen, dessen Ladung
Sie in jedem Fall Folge leigten mifdten.

Um Ihnen die Unannehmlichkeiten einer Vernehmung zu erspa-
ren, erhalten Sie Gelegenheit, dle Ihnen tbersandten Fragen
schriftlich zu beantworten.

Aufgrund der grofien Bedeutung, Welche dem vorliegenden Ver- -
fahren zukommt, bitte ich, goweit Thnen dies mdglich ist, um
Beantwortung der Anfrage big zum 15.04.1996.

Sollten Sie zwur Beantwortung der Anfrage nicht bereit oder
innerhalb der gegetzten Frist nicht in der Lage sein, bitte
ich diesbezﬁglich um schnellstmdgliche Mittellung.

Mit freundlnchen Gruﬁen‘
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Fragenkatalog
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Wurden Fehler bei der Arbeitsplatz%namnese gemacht ?

1. Wurde von faischen Tatsachen ausgegangen oder wurden -
- erhebliche Tatsachen im Gutachten nicht berticksichtigt ?

2. Waren die jeweiligen Umsténde- dem Beschufdigten bekannt oder
wenigstens erkennbar ? -

3. Wora'us ergibt sich dies ?

4, Welche Auswirkungen haben diese Umstande auf das Ergebnis
‘ des Gutachtens ?

5, Wurden Tatsachen, welche in Wahrheit streitig waren und deren
Vorliegen oder Nichtvorliegen nicht geklart war, g1eichwohl als
gesichert gegeben oder nicht gegeben dargestelit ?

- Wurden Fehler bei der persc")nlichen Anamnese gemacht ? LR/Z/N/( M /, /

1. Wurde von falschen Tatsachen ausgegangen oder wurden J{B) s
-erhebliche Tatsachen im Gutachten nicht berlcksichtigt ? zf i ( e
f {—\ / ) /"\/ Loi™ g /_»c-

2, War der Umstand dem Beschuldigten bekannt oder wengstens ‘ p P

erkennbar ? o /L% \/4,} //5

3. Woraus ergibt sich dies ? A‘Q’ ; {) (y’ O&( ﬁ/f (,A;/ ) /f_/%/
4, Woelche Ausw;rkungen haben diese Umstande auf das Ergebnis

des Gutachtens ?

5, Wurden Tatsachen, welche in Wahrheit streitig waren und deren
Vorliegen oder Nichtvorliegen nicht geklart war, gleichwoht als
gesichert gegeben oder nicht gegeben dargestellt ?

Wurden pbei Erstatiung des Gutachtens medizinische Unterlagen Vernachiéissigt,
welche dem Beschuldigten zur Zeit der Gutachienserstatiung vorlagen und
welche hétten in das Gutachten mit einbezogen werden milssen ? .

1. Welche ?

2. Welche Auswirkung hat die Nichtberiicksichtigung auf das
Ergebnis des Gutachtens ?

Durchfihrung von Untersuchungen:

1. - Wurden nach den Regeln der &rzflichen Kunst unbedingt / b Q//”Whé : :/ _
erforderliche Untersuchungen nicht durchgefihrt ? B '
| /"]éoz/lf)j’f*/ — { p) }S'/L =
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Wurden bei der Durchfiihrung der Untersuchungen Fehler

o gemacht ?

Wurden bei der Vergabe von “ ‘Untergutachten " an andere
Sachverstandige Fehler gemacht ?

(zum Beispiel sogenannte Erwartungsfehler)

0&@; /o oot ]

V.  Mégliche Fehler bei der Bewertung der Tatsachen durch den Beschuldigten:

1. Sind die vom Beschuldigten aus den ihm vorliegenden Tatsachen
bzw. den von ihm zugrunde gelegten Tatsachen gezogenen
SchiuBfolgerungen aus wissenschaftlicher Sicht vertretbar ? / /éf
{Wurden zum Beispiel bestimmten Substanzen in
wissenschaftlich nicht vertretbarer Weise bestimmie Wirkungen
beigemessen oder apggsprochen oder wurden fa!sche
medizinische Dlagnosen gestellt™? ’?\
2. Entsprechen die Sch(uﬁfo[gerungen dem Stand der .ﬂ?/; |
Wissenschaft? S R
Vi Darstellung der gezogenen SchiuBfolgerungen:
1. Wurden falsche Zitate verwendet ? ‘ -
i S AP ™ // .
2. Wurde unvollstdndig zitiert ? f /4 ‘} %/b%t ‘/67 N bE,
3. Wurde die Darstellung relevanter Gegenmeinungen oder Studien, 77m
welche zu anderen Ergebnissen kommenf unterlassen ? .
4. Wurden wissenschaftliche Meinungen verzerrt wied'ergegeben' ? ?ﬁ
<3 Waurden Ursachengeflechte auler acht gelassen ? - ‘ f? ”

Liegen Anhaltspunkte daftr vor, dal unter AuRerachtiassung ven
Zusammenhdangen, einzelne fir den jeweiligen Anzeigeerstatter g o len
glnstige Befunde ;ewells einzeln und isoliert entkréftet wurden,

ohne daB die Zusammenhénge aufgezeigt worden wéren ? g {Q e
. - /Cﬂ/i,\ o {7{/ ( ~
feo. | antl

)lr/’lﬂ‘( w\f&'ﬂﬂ nl





