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Erfahrungen mit Ivermectin zur Vertraglichkeit und als
Covid-Prophylaxe und -Therapie in der arztlichen Praxis

Heinz Mastall

Seit November 2020 wurde 150 Patienten das in Deutschland gegen Scabies zugelassene Ivermectin ,,of label use” privat-
arztlich, nach dem Protokoll der FLCCC Alliance, verordnet. In diesem Protokoll wird der Einsatz von Ivermectin im ambu-
lanten Bereich fur die Prophylaxe von Hochrisikopatienten, Patienten nach Corona-Kontakt und zur Therapie von Corona-
Patienten empfohlen. Ein wichtiges Ergebnis unserer retrospektiven Beobachtung war, dass alle Patienten, ohne und mit
verschiedenen Krankheiten, das Préparat lvermectin sehr gut vertragen haben. Im Beobachtungszeitraum erkrankte keine
der prophylaktisch mit Ivermectin behandelten Personen an Covid 19. Die symptomatischen Corona-Patienten erholten sich
erstaunlich schnell. Die positiven Ergebnisse der weltweiten Studien zum Einsatz von Ivermectin werden hiermit in kleinem
Rahmen bestatigt. Seitdem setzen wir das duale Corona-Therapie-Konzept (Immunisierung durch Impfung/Akutbehandlung

durch Ivermectin) in unserer Praxis ein.

Im Marz 2020 machten australische Virologen die Entdeckung, dass
Ivermectin in der Lage war innerhalb 48 Stunden 99,8 % der Co-
ronaviren in vitro an der Replikation zu hindern." Als daraufhin die
1. Coronawelle die Welt in Atem hielt, setzten weltweit Studien ein,
die, wie auch die epidemiologischen Beobachtungen an Hunderten
von Millionen Menschen,? die Wirksamkeit von Ivermectin bei
Covid 19-Patienten eindrucksvoll belegten. Aufgrund der weltweit
positiven Berichte haben wir in unserer allgemeinmedizinischen
Praxis seit dem 15.11.2020 (bis zum 15.02.2021) insgesamt 150
Personen Ivermectin privatérztlich ,,of lable use“ verschrieben. Bei
der empfohlenen Dosierung von 0,2 mg/kg/Kérpergewicht wurde
von keinen Nebenwirkungen berichtet. Weiterhin konnten wir do-
kumentieren, dass Ivermectin, soweit bei der geringen Anzahl von
Patienten moglich, in der Prophylaxe und in der Therapie der Friih-
phase symptomatischer Covid-Patienten wirksam ist.

Was ist Ilvermectin?

Ivermectin ist ein gegen Fadenwirmer (Nematoden) und ein brei-
tes Spektrum von Ektoparasiten wirksames ,,Antiparasitikum®. Ent-
deckt wurde lvermectin bereits 1974 aus in Japan entnommenen
Bodenproben mit Streptomyces avermitilis. lvermectin wurde und
wird vorwiegend in der Veterindrmedizin prophylaktisch und zur
Therapie gegen von Ektoparasiten und Fadenwirmern verursachten
Infektionskrankheiten eingesetzt. 1987 wurde lvermectin erstmals
in der Humanmedizin zur Behandlung der durch Filarien bedingten
Flussblindheit (Onchocerciasis) und Elephantiasis (lymphatische
filiariasis) eingesetzt. Fir die Entdeckung von lvermectin bekamen
Omura und Campbell 2015 den Nobelpreis fiir Medizin und Phy-
sik.® In Deutschland ist Ivermectin seit dem 01. Mai 2016 durch
ein dezentrales Verfahren oral gegen Scabies zugelassen sowie bei
Rosacea (lokal) und den o.g. tropischen
Krankheiten. Kontraindikation: Verab-
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reichung an Kinder unter 5 Jahren bzw.
unter 15 kg. Zu Vorsicht ist in Schwan-
gerschaft und Stillzeit geraten.

lvermectin und Corona

Nachdem die Virologen der Monash Uni-
versitat in Melbourne zeigen konnten,
dass Ivermectin in vitro Uber verschie-
dene Wege die Bindung an die Wirts-
zelle vermindern kann, aber besonders
durch die Blockade der Transportpro-
teine Inhibin Alfa/Beta 1 das Eindringen
der Coronaviren in den Zellkern verhin-
dert, wurden weltweit Studien initiiert.’
Zur gleichen Zeit hatten in den USA die
Intensivmediziner Kory und Marek die

Abb 1.: Der indische Bundesstaat Uttar Pradesh verteilte lvermectin im September 2020 an etwa 200 Milli-
onen Menschen. Die Infektions- und Sterblichkeitsraten sanken daraufhin schneller und auf ein niedrigeres

Niveau als im iibrigen Indien?

FLCCC-Alliance (Front Line Covid 19
Critical Care Alliance) gegriindet, um die
positiven Wirkungen von lvermectin in
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der Covid-Pandemie zu untersuchen und die internationalen Pub-
likationen zusammenzutragen. Die weltweiten Daten zu lvermectin
wurden im Oktober 2020 publiziert: Review of the Emerging Evi-
dence Demonstrating the Efficacy of Ivermectin in the Prophylaxis
and Treatment of Covid 19.4

Aufgrund dieser Uberwaéltigenden positiven Datenlage zum Ein-
satz von Ivermectin in der Prophylaxe und der Therapie von Co-
rona konnte Kory am 08.12.2020 eine Anhdrung im amerikanischen
Senat erwirken. Am 14.01.2021 wurde vom National Institut of
Health (NIH) Ivermectin als Therapieoption gegen Covid 19 in die
amerikanischen Richtlinien aufgenommen. Wahrend vorher den
amerikanischen Arzten empfohlen wurde, Ivermectin nicht bei Co-
vid zu verschreiben, obliegt seitdem der Einsatz von Ivermectin im
Ermessen des Arztes. Trotz dieser Datenlage empfiehlt das RKI in
Deutschland Ivermectin nur im Rahmen klinischer Studien einzu-
setzen.® Viele auBereuropdische Lander erlauben inzwischen den
Einsatz von Ivermectin zur Corona-Therapie. In der EU hat das Ge-
sundheitsministerium der Slowakei am 26.01.2021 als erstes EU-
Land Ivermectin fir sechs Monate zur Prophylaxe und Therapie von
Covid 19 genehmigt.®

Die Cochrane-Metaanalyse (2021) zur Wirksamkeit von
Ivermectin in Pravention und Behandlung von Covid 19

Die epidemiologischen Analysen zum groBflachigen Einsatz von
Ivermectin gegen Covid 19 zeigen eine lUberzeugende Reduktion der
Erkrankungsrate. Eine systematische Uberpriifung und Cochrane-
Metaanalyse von lvermectin bei Covid 19 wurde im Januar 2021 von
Dr. Lawrie, der Direktorin von BIRD (British Ivermectin Recommen-
dation Developement), durchgefiihrt, die 21 randomisierte Studien
mit 2.741 Teilnehmern umfasste.”-® Ergebnis dieser Studie: Durch
den praventiven Einsatz von Ivermectin konnte die Erkrankungsrate
von Covid 19 um 86 % gesenkt werden. Ebenso wurde die Mor-
talitdt deutlich gesenkt. Ahnliche Ergebnisse konnten in den Meta
Analysen von Hill gezeigt werden.®

Beobachtungen zu lvermectin in unserer Praxis

Da keine kausale Prophylaxe und Therapie bei Corona zur Verfi-
gung stand, haben wir in Anlehnung an die von der FLCCC-Alliance
im Oktober 2020 ver6ffentlichen positiven Daten lvermectin in unse-
rer allgemeinmedizinischen Praxis seit dem 15.11.2020 eingesetzt.
Bis zum 15.02.2021 wurde 150 Patienten nach entsprechender
Aufklarung Ivermectin ,,of lable use“ privatarztlich verordnet. Doku-
mentiert wurde eine sehr gute Vertraglichkeit von Ivermectin, eine
prophylaktische Wirkung von lvermectin bei Personen, die direkten
Kontakt mit Coronapatienten hatten (27) und ein schneller thera-
peutischer Effekt von Ivermectin bei symptomatischen Coronapa-
tienten (14). 46 coronapositiven Patienten ohne Symptome wurde
in diesem Zeitraum kein Ivermectin verordnet, da diese Patienten
in Quarantane waren und das Préparat Ivermectin in Deutschland
relativ teuer ist und nicht zulasten der Krankenkassen verordnet
werden darf.

Vertraglichkeit von lvermectin

Guzzo et al. zeigten bereits 2002, dass lvermectin, in einer Dosis
von 120 mg/kg (10-fache Dosierung) als Einmalgabe oder 180 mg in
verteilten Dosen (lber eine Woche) gesunden Erwachsenen gege-
ben, von diesen sehr gut vertragen wurde und sicher war.®
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Im Frihjahr 2019 hat der Autor auf Empfehlung des amerikanischen
Arztes Dr. Simon Yu uber 9 Wochen tagl. 3 x 12 mg Ivermectin ein-
genommen — mit jeweils 1 Woche Pause nach 3 Wochen Einnahme.
Es traten keine Nebenwirkungen auf.

Beobachtung unter lvermectin-Therapie

vom November 2020 bis Februar 2021

150 Personen wurde Ivermectin in einer Dosierung von 0,2 mg/kg/
Korpergewicht auf nlichternen Magen verordnet: 119 zur Prophy-
laxe bei Risikopatienten, 27 Covid-Kontaktpersonen und 14 bei
positiv-getesteten symptomatischen Patienten. Das Durchschnitts-
alter der Patienten, denen Ivermectin verordnet wurde, lag zwischen
10 und 94 Jahren.

Prophylaxe bei Risikopatienten

119 Patienten wurden (in Anlehnung an das I-Mask+ Protokoll der
FLCCC-Alliance'', modifiziert nach Alam') an zwei aufeinander fol-
genden Tagen die Einnahme von lvermectin empfohlen, dann wei-
terhin 4-wdchentlich eine Applikation. Die Patientenklientel setzte
sich folgendermaBen zusammen: 32 onkologische Patienten (davon
12 in Vollremission, 2 unter adjuvanter Chemotherapie und einer un-
ter Hormonerhaltungstherapie sowie 17 metastasierte onkologische
Patienten, davon 5 unter Chemo-, 2 unter TACE-, 3 unter Antikdr-
per-Therapie, 2 unter Hormontherapie und 5 unter keiner oder noch
keiner systemischen Therapie). Weitere 30 Patienten waren multi-
morbid. Alle anderen Patienten waren internistisch gesund, aber
besorgt, sich mit Covid-19 anstecken zu kdnnen. Es wurden keine
Unvertraglichkeiten oder Nebenwirkungen durch die Einnahme von
Ivermectin im Beobachtungszeitraum berichtet (sowie keine Covid-
Erkrankungen beobachtet).

Prophylaxe nach Kontakt mit Covid 19-Patienten

In dem Beobachtungszeitraum hatten 27 Patienten direkten Kontakt
mit Corona-positiven Patienten in der Familie oder am Arbeitsplatz.
Diesen Patienten wurden nach dem |-Mask+ Protokoll der FLCCC
Alliance zur Prophylaxe (nach Kontakt mit Covid 19) am Tag 1 und
Tag 3 Ivermectin (0,2 mg pro kg Kérpergewicht) verordnet.' Unter
dieser Ivermectin-Therapie trat in dem Beobachtungszeitraum keine
Corona-Erkrankung auf und es wurde von keinen Nebenwirkungen
durch die Einnahme berichtet.

Frithe ambulante Ivermectin-Therapie bei

symptomatischen Corona-positiven Patienten

14 positiv getestete symptomatische Patienten mit unterschiedli-
chen milden bis maBigen Symptomen (Fieber, Bronchitis, grippe-
ahnliche Symptome mit Gelenkbeschwerden und/oder Geruchs-
und Geschmacksstorungen und/oder Durchféllen) wurden mit
Ivermectin behandelt. Alle symptomatischen Patienten hatten Fie-
ber héher als 38,5 Grad. Der ersten in unserer Praxis behandelten
Corona-Patientin wurde (relativ hoch dosiert) 3 x 12 mg lvermectin
tgl. fUr 4 Tage verordnet.

Patientenbericht

~Am Samstag, dem 14.11.2020, hatte ich grippedhnliche Symp-
tome (Erschopfung, Gliederschmerzen, Kopfschmerzen). Zwei
Tage spater wurde mir telefonisch mitgeteilt, dass ich vom 09.11.
bis 11.11.2020 Kontakt mit einer positiv getesteten Person hatte.
Der daraufhin am 17.11. durchgefihrte PCR-Test bestédtigte am
18.11. meine Covid-Erkrankung. Ich war in Quarantdne und es
ging mir einigermaBen gut, sodass ich meine Beschwerden mit



Hausmitteln zu kurieren versuchte. An den nachsten Tagen ver-
schlimmerte sich mein Zustand und ich litt unter Husten, Luftnot
bei Belastung, extremer Erschépfung, Ubelkeit, Appetitlosigkeit
und Kopfschmerzen. Geruchs- und Geschmackssinn waren vol-
lig verschwunden. Das Fieber war auf 39.5 gestiegen. Daraufhin
wurde mir am 23.11.2020 Ivermectin 3 x 12 mg fir 4 Tage verord-
net. Bereits nach einem Tag begann das Fieber zu sinken, nach
4 Tagen war ich voéllig fieberfrei. Geruchs- und Geschmackssinn
kehrten zuriick. Und nach 14 Tagen hatte ich keinerlei Beschwer-
den mehr. Die Vertraglichkeit von Ivermectin war sehr gut, ich
hatte keine Nebenwirkungen.”

Alle weiteren Patienten wurden nach dem [-Mask+ Protokoll zur
frihen ambulanten Behandlung von Corona Patienten in der Do-
sierung von 0,2 mg pro kg Koérpergewicht tgl. fir mindestens 2
Tage, bei Beschwerden weiter tgl. (max. 5 Tage) therapiert. Bei
den meisten Patienten sank das Fieber bereits schon am ersten
Tag nach der Tabletteneinnahme. Die bronchitischen Beschwer-
den besserten sich rasch, die meisten Patienten sprachen von
einer schlagartigen Besserung. Bei 2 Patientinnen im Altersheim,
die nach der 1. Coronaimpfung positiv getestet wurden und Fie-
ber hatten, war das Fieber nach der Einnahme der 1. Tablette
am nachsten Tag im Normbereich. Eine asthmatische Patientin
mit beidseitiger atypischer Lungenentziindung konnte noch vor
Krankenhauseinweisung und am darauffolgenden Tag im Kranken-
haus Ivermectin einnehmen. Sie wurde bereits nach 8 Tagen aus
dem stationdren Aufenthalt wieder in die hausliche Quarantane
entlassen. Unter der Ivermectin-Therapie wurden keine Neben-
wirkungen berichtet.

Fazit

Die Anzahl der mit Ivermectin behandelten Corona-Patienten ist
klein. Grund: Der Einzugsbereich der Praxis wurde bei der 1. Corona
Welle verschont. Weiterhin ist es schwierig, den Patienten zu erkla-
ren, dass ein gegen Kratze und bestimmte Wurmarten zugelassenes
Préparat gegen Corona helfen soll. Aufgrund der geringen Anzahl
von mit Ivermectin behandelten symptomatischen Corona-Patienten
ist die Aussage dieser Daten sehr begrenzt. Trotzdem kdnnen wir
anhand der Beobachtungen in unserer Praxis bestatigen, dass die
Ivermectin-Therapie nebenwirkungsarm, sicher und wahrscheinlich
sowohl in der Prophylaxe als auch Therapie bei Covid wirksam ist.
In unserer allgemeinmedizinischen Praxis setzen wir inzwischen
Ivermectin als Prophylaxe nach Kontakt mit Covid 19-Patienten, in
der Prophylaxe bei Hochrisiko-Personen und als friihes ambulantes
Therapiekonzept bei Corona-positiven Patienten ein.

lvermectin kénnte im Rahmen eines dualen Corona-Therapie-
Konzepts ein wesentlicher Beitrag zur Pandemiebekdmpfung sein.
Duales Corona-Therapie-Konzept bedeutet (neben der selbst-
verstandlichen Einhaltung der Basics wie Maskenpflicht, Abstand
halten und Umsetzung von HygienemaBnahmen):

1. Optimierung der Impfstrategien zum schnellen Erreichen einer
Herdenimmunitéat.

2. Flachenhafter Einsatz von Covid-Selbsttestungen und
frihzeitiger Einsatz von lvermectin bei Hochrisiko-Personen,
Kontaktpersonen und Corona-positiven Patienten.

IMMUNOLOGIE T

Nach der FLCCC Alliance und den vorliegenden Metaanalysen
kénnten die Infektionsketten sowie die Erkrankungsraten und
Krankenhauseinweisungen reduziert und das soziale und wirtschaft-
liche Leben schrittweise wieder normalisiert werden. In dieser jetzi-
gen erneuten Pandemie-Notfallsituation wére es wiinschenswert,
wenn Ivermectin in einem Schnellverfahren (wie in der Slowakei)
zugelassen und somit allen Patienten zu Lasten der Kassen von den
behandelten Arzten verordnet werden kénnte. Notwendige Studien
zum Ivermectin sollten auch in Deutschland sofort begonnen wer-
den.

Autor:
Dr. med. Heinz Mastall, Facharzt fur Allgemeinmedizin
E-Mail: mastall@t-online.de
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Obwohl Ivermectin seit Uber einem Jahr weltweit millionenfach zur
Prophylaxe und Therapie bei Covid 19 eingesetzt wird, obwohl
die Cochrane-Metaanalysen von Lawrie et al. 2021 sowohl eine
Reduzierung der Corona-Toten als auch in der Prophylaxe eine
86 %-ige Reduktion durch Ivermectin nachweisen konnten ™ und
obwohl der EU-Staat Slowakei im Januar 2021 eine vorlberge-
hende Zulassung von Ivermectin genehmigt hatte, Uberstirzten
sich im Marz 2021 negative Berichterstattungen und Statements
zu lvermectin.

1. Das Arzteblatt titelt am 05.03.2021 auf www.aerzteblatt.de:'
wlvermectin scheitert in klinischer Studie in Lateinamerika.” Die-
sen Bericht zu kommentieren, ertibrigt sich, da hier eine ein-
zelne kolumbianische Studie die Unwirksamkeit von Ivermectin
belegen soll.’® Dagegen stehen die weltweit (iber 20 randomi-
sierte Studien, die die Effizienz von lvermectin besonders in der

Pravention belegen.

. Die Européische Arzneimittelagentur (EMA) spricht sich am
22.03.2021 gegen den Einsatz von lvermectin auBerhalb
~well designed studies“ aus.'® Die Begriindung: ,Die EMA
kommt nach Uberpriifung klinischer Studien zu dem Schluss,
dass die derzeitig verfigbaren Beweise nicht ausreichen,

Ivermectin auBerhalb klinischer Studien einzusetzen.“ Diese
Aussage ist unverstandlich, da die Cochrane-Metaanalysen
von Lawrie et al. zu dem Ergebnis kommen, dass das Sterbe-
risiko durch Ivermectin reduziert und das Risiko einer Corona-
Infektion um 86 % gesenkt wird."”

Die EMA stellt fest, dass die bei der Scabies-Behandlung ver-
wendeten niedrigen Dosierungen von lvermectin gut vertrag-
lich sind. Dieselbe Dosierung wird auch von der FLCCC-Alli-
ance flr die Prophylaxe und Therapie von Corona empfohlen.
Die EMA postuliert jedoch, um bei Corona einen therapeuti-
schen Effekt zu erzielen, missten deutlich hdhere Dosen ap-
pliziert werden. Damit sei eine mogliche Toxizitat nicht aus-
geschlossen. Fakt ist, dass Ivermectin zur Prophylaxe und
Therapie von Covid 19, bei gleich niedrigen Dosierungen von
0,2 mg/kg Koérpergewicht (wie zur Therapie von Scabies), gut
vertragen wird. Auch bei bis zu 10-fach héheren Dosierungen
sind keine Nebenwirkungen zu erwarten.'®

3. Die WHO r&at am 31.03.2021 von der Anwendung von Ivermectin
auBerhalb klinischer Studien ab.'® Die Begriindung: Ein hierzu
eingesetztes Gremium stellte fest, dass die Datenlage der Uber-
pruften 16 randomisierten kontrollierten Studien, einschl. am-
bulanter und stationarer Patienten mit Covid 19, keine Evidenz
fur die Reduktion der Mortalitat, der invasiven Beatmung, der
Krankenhauseinweisungen und/oder eine schnellere klinische
Besserung nachweisen konnte. In dieser Studie wurde nicht die
Wirksamkeit von Ivermectin in der Pravention von Corona un-
tersucht, da sie ,,outside of scope of the current guidlines* liegt.

Stellungnahme zu den kontroversen Bewertungen von lvermectin

Gerade die Cochrane Metaanalysen von Lawrie et al. belegen
die Reduktion der Covid Erkrankung von (iber 86 %.%° Die
widerspruchlichen Ergebnisse der WHO auf der einen Seite
und die positiven Ergebnisse der Cochrane Metaanalyse von
Bryant et al. sind nicht nachvollziehbar. Es ist unversténdlich,
dass die WHO Uber die Kopfe vieler Gesundheitsbehdrden wie
Bulgarien, Slowakei, Indien, Agypten, Peru, Simbabwe und Bo-
livien hinweg die Anwendung von lvermectin ablehnt, obwonhl
in diesen Landern lvermectin gegen Covid 19 préventiv und
therapeutisch mit Erfolg eingesetzt wird. Auch Japan, Mexiko,
Brasilien, Argentinien und Sudafrika haben lvermectin mit ins
Behandlungskonzept Ubernommen. Da die Pandemie weder
eine deutsche, noch eine européische, sondern eine weltum-
spannende Epidemie ist, ware es ratsam aus allen Staaten ent-
sprechende Experten in der WHO anzuhdren, um eine schnelle
L&sung fir alle Lander zu erzielen.

Bis eine Herdenimmunitat der gesamten Weltbevdlkerung durch
Impfungen herbeigefihrt ist, brauchen wir das Praparat lvermectin
(im Rahmen eines dualen Corona-Therapie-Konzepts!) sofort, um
die Infektionsketten zu durchbrechen und die Anzahl von schwe-
ren Verlaufen zu reduzieren.
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Dr. med. Heinz Mastall, Facharzt fur Allgemeinmedizin
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