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Parasitärer Kapitalismus
Toxoplasmose und Kultur

M. Spitzer, Ulm

Der Titel dieser Arbeit mag manchen Leser 
an politische Agitation erinnern – etwa an 
den Vergleich von Unternehmern mit Heu-
schrecken des damaligen SPD-Vorsitzen-
den Müntefering – oder gar an die ideolo-
gischen Einlassungen von Karl Marx zur – 
bis heute umstrittenen – unausweichlichen 
Aggregation des Produktionsfaktors Kapi-
tal in den Händen einiger Weniger („Made 
im Speck„). Darum geht es hier jedoch 
nicht. Vielmehr geht es um eine weitere aus 
meiner Sicht beeindruckende Arbeit zu den 
Auswirkungen einer vermeintlich „latenten“ 
Toxoplasmose-Infektion.

Vor noch gar nicht so langer Zeit habe 
ich an dieser Stelle recht überraschende 
neue Erkenntnisse über den Parasiten To-
xoplasma gondii vorgestellt (29). Er infi-
ziert zwar mehr als hundert Wirbeltierar-
ten (Zwischenwirte, zu denen auch der 
Mensch gehört), vermehrt sich jedoch nur 
in (Raub-, Wild- oder Haus-)Katzen. Alles, 
was Zwischenwirte dazu bringt, eher von 
Katzen gefressen zu werden, sollte daher 
dem Parasiten nutzen. Anders gesagt, die 
Evolution könnte dafür gesorgt haben, dass 
eine abgelaufene Infektion zu Verhaltens-
weisen führt, die mit einer erhöhten Wahr-
scheinlichkeit einhergehen, von Katzen ge-
fressen zu werden. Bei Toxoplasmose-infi-
zierten Nagetieren wie Mäusen kommt es 
zu Hyperaktivität, Risikoverhalten (sie be-
treten als erstes Mausefallen) und haben 
weniger Angst vor Katzen bzw. Abneigung 
gegen Katzenurin. 

Seit Jahren gibt es zunehmend Hinweise 
darauf, dass Schimpansen bzw. Menschen 
nach abgelaufener Toxoplasmose-Infektion 
nicht nur eine geringere Abneigung gegen 
Katzenurin haben, sondern auch ein gestei-

gertes Risikoverhalten und vermehrte Im-
pulsivität, Aggressivität (einschließlich Sui-
zidalität; 4) und erhöhte Werte für Neuroti-
zismus (der definitionsgemäß in einer Be-
einträchtigung der betreffenden Person oder 
der Personen in deren Umfeld besteht) auf-
weisen. Man nimmt heute an, dass all dies 
früher zu einer Zunahme der Wahrschein-
lichkeit, Opfer von Raubkatzen zu werden, 
geführt hat. Die gängige Meinung, eine ab-
gelaufene Infektion beim Menschen, die be-
kanntermaßen Zysten im Gehirn des Be-
troffenen hinterlässt, habe keine oder ver-
nachlässigbar kleine Auswirkungen auf das 
Erleben und Verhalten einer Person, muss 
daher überdacht werden.

Man könnte nun meinen, dass diese Er-
kenntnisse unter den heutigen Lebensbedin-
gungen irrelevant seien. Bei weltweit mehr als 
zwei Milliarden infizierten Menschen und ei-
ner hohen Variabilität der Infektionsraten 
(von 8,6% in Norwegen bis 60,4% in Brasi-
lien; ▶Tab. 1) können jedoch auch kleine Ef-
fekte eine große Wirkung haben: Eine Häu-
fung von Verkehrsunfällen (13, 30) und Sui-
zidversuchen sowie Suiziden (2, 6) nach ab-
gelaufener Toxoplasmose-Infektion ist tat-
sächlich zu verzeichnen und lässt auf ver-
mehrte Aggressivität, Impulsivität und risiko-
reicheres Verhalten schließen. Da die Durch-
seuchung der Bevölkerung in Deutschland 
etwa 50% beträgt, geht das uns alle durchaus 
an: Eine abgelaufene Infektion mit Toxoplas-
ma gondii ist nicht völlig ohne Folgen. 

Ein internationales Wissenschaftlerteam 
aus Großbritannien, den USA, Deutschland, 
Norwegen, Spanien und Hongkong hat eine 
Arbeit mit drei Studien zu den Auswirkun-
gen einer abgelaufenen Toxoplasmose-Infek-
tion auf Risikoverhalten (englisch: „risk-ta-
king“) publiziert, die es wert sind, einer brei-
teren Öffentlichkeit vorgestellt zu werden. Ih-
re grundlegende Idee formulieren die Auto-
ren wie folgt: „In welchem Ausmaß beein-
flussen die Auswirkungen einer Infektion 
[mit Toxoplasma gondii] auf das Verhalten 
auf individueller und gesellschaftlicher Ebene 

den Erfolg neu gegründeter Unternehmen“1 
(18, S. e2). Dies mag ungewöhnlich klingen, 
die Überlegung liegt jedoch bei genauerem 
Hinsehen recht nahe: Eine Infektion mit To-
xoplasmen „verstärkt genau diejenigen Ver-
haltensweisen, die (zumindest bei Männern) 
mit unternehmerischem Erfolg assoziiert 
sind: Impulsivität, Sensationshunger, Risiko-
bereitschaft, Geltungsstreben, Egoismus, 
Streben nach materiellem Besitz und Erfolg. 
Studien zum Unternehmertum zeigten wie-
derholt die Bedeutung dieser Persönlichkeits-
merkmale – Risikobereitschaft und geringere 
Angst vor Misserfolgen – für den unterneh-
merischen Erfolg sowohl auf individueller als 
auch gesellschaftlicher Ebene2“ (18, S. e2).

Die Autoren bestimmten Toxoplasmose-
IgG-Antikörper im menschlichen Speichel 
(nicht im Blut) unter Verwendung eines neu-
en Assays, wodurch die Untersuchung größe-
rer Stichproben möglich wurde (die Hürden 
für eine venöse Punktion zur Blutentnahme 
sind wesentlich höher als die für das zweimi-
nütige Herumkauen auf einem kleinen 
Schwamm!). 

Eine erste Untersuchung erfolgte an insge-
samt 1 495 Studenten (undergraduate level; 
1 293 Fälle auswertbar, weil der Sero-Status 
von etwa 200 Studenten nicht eindeutig be-
stimmbar war) aus den Bereichen Business3, 
Ingenieurwesen und (Natur- und Geis-
tes-)Wissenschaft. Die Infektionsrate der 
Business-Studenten wurde dann mit derjeni-
gen der Studenten der beiden anderen gro-
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1 Im Original: „[...] to what extent do the effects of 
infection on behaviour affect individual- and popu-
lation-level patterns in the success of new business 
ventures.“

2 Im Original: „Infection [has] the potential to ampli-
fy impulsivity, sensation-seeking, and risk-taking 
behaviours, as well as an individual’s focus on ego, 
ambition, material possessions and self-achieve-
ment (at least in men)—characteristics often asso-
ciated with entrepreneurial activity. Studies of en-
trepreneurship at both the individual and societal 
levels have repeatedly emphasized the importance 
of specific traits, such as risk tolerance and lower fe-
ar of failure in determining entrepreneurship out-
comes.“

3 In den USA ist die Einteilung der Fächer etwas an-
ders als bei uns: Neben der Fakultät für Natur und 
Geisteswissenschaften, die auch die Künste mit ein-
bezieht (Faculty for Arts and Sciences) gibt es dort 
die Educational-Schools für Medizin, Business, Law, 
Engineering und manch weiteren Fachbereich (z. B. 
International Policy oder Education). Hierzulande 
würde man von Studenten der Betriebswirtschaft 
sprechen.
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ßen Bereiche (Ingenieurwesen und Wis-
senschaften) verglichen. 

Bei den Business-Studenten zeigte sich 
mit 31% (146 von 475) eine signifikant (p < 
0,005) höhere Infektionsrate mit Toxoplas-
ma gondii als bei den übrigen Studenten 
mit 22% (179 von 818), auch wenn man 
das Geschlecht und den Notendurchschnitt 
als Kontrollvariablen hinzuzog. Anders 
ausgedrückt: Wer Business studiert hat ein 
auf das 1,4-fache gesteigertes Risiko 
(95%-Konfidenzintervall: 1,1 bis 1,7), mit 
Toxoplasmen infiziert zu sein. 

Innerhalb der Studenten der Betriebs-
wirtschaft wurde nochmals zwischen den 
Studenten, die sich auf „Management und 
Unternehmertum“ spezialisierten und sol-
chen, die drei anderen Spezialisierungen 
(Buchhaltung, Finanzen, Marketing) nach-
gingen, unterschieden. Hierbei ergab sich, 
dass 42% (24 von 57) der auf „Manage-
ment und Unternehmertum“ spezialisier-
ten Studenten mit Toxoplasmen infiziert 
waren, wohingegen dies nur für 29% der 
Studenten (63 von 216) in den Spezialisie-
rungen Buchhaltung, Finanzen, Marketing 
zutraf (p = 0,054). 

Eine zweite Studie zur Toxoplasmose-
Infektion bei „Professionals“ wurde an 197 
Teilnehmern von Unternehmertagungen 
(„entrepreneurship events“) durchgeführt. 
Hierbei wurde neben Alter und Geschlecht 
auch die Tatsache erfasst, ob die Person je-
mals ein Unternehmen gegründet hat oder 
nicht4. Wieder war die Wahrscheinlichkeit 
einer Toxoplasmose-Infektion bei denjeni-
gen Teilnehmern von Unternehmertagun-
gen, die ein Unternehmen gegründet hat-
ten (17 von 124, d. h. 14%), 1,8-mal größer 
als bei denjenigen, die noch kein Unter-
nehmen gegründet hatten (4 von 73, ent-
sprechend 5,5%). 

In einer dritten Studie wurden Länder 
daraufhin untersucht, ob die Infektionsrate 
mit T. gondii mit der Absicht, ein Unter-
nehmen zu gründen5 und der Häufigkeit 
von Unternehmern6 sowie Ängsten vor 
Misserfolg in Zusammenhang steht. Man 
verwendete hierzu zum einen Daten zur 
Prävalenz von Toxoplasmose aus entspre-
chenden landesweiten Untersuchungen 
(▶Tab. 1). Zum zweiten wurde eine Daten-
bank zu unternehmerischen Aktivitäten 
und Einstellungen/Haltungen bzw. dem 
unternehmerischen Klima in verschiede-
nen Ländern verwendet, die von einem 
globalen Konsortium von Universitäten 
implementiert wird, den seit 18 Jahren 
existierenden GEM (Global Entrepreneur-
ship Monitor)7. Drei abhängige Variablen 
wurden für jedes Land erhoben: die relati-
ve Häufigkeit von Menschen, die ein Un-
ternehmen gründen möchten, die relative 
Häufigkeit von Unternehmern und die re-
lative Häufigkeit von Menschen, die aus 
Angst vor einem Misserfolg eine Unterneh-
mensgründung unterlassen. So ergab sich 
ein Datensatz aus 42 Ländern, für die man 
die medizinischen und betriebswirtschaft-
lichen Daten zusammenführen konnte. Die 
üblichen sozialwissenschaftlichen bzw. 
ökonomischen Kontrollvariablen (Armut/
Reichtum; Ausmaß der Unterstützung 
durch Institutionen oder die Regierung; 
Bildung; soziale Normen) wurden ebenfalls 
erfasst und es wurden Berechnungen mit 
und ohne diese Variablen durchgeführt, die 
sich nicht wesentlich unterschieden. 

Die Prävalenz von Infektionen mit T. 
gondii in allen untersuchten Ländern be-
trug 34%. Entsprechend den Hypothesen 
war die Infektionsrate mit T. gondii über 
die Länder hinweg positiv mit dem Anteil 
der Menschen, welche die Absicht haben, 
ein Unternehmen zu gründen, korreliert 
und ebenso mit dem Anteil an Unterneh-
mern. Umgekehrt korrelierte die Infekti-
onsrate mit T. gondii negativ mit dem An-
teil der Menschen, die eine Unternehmens-

4 Im Original: „whether or not they had ever started 
their own company“ (S. e3). 

5 „the proportion of people intending to start their 
own business“ (S. e4)

6 „the proportion currently engaged in entrepreneu-
rial activity“ (S. e4).

7 Für eine Übersicht, vgl. https://www.gemconsorti
um.org/
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Land

Spanien

Schweden

Schweiz

Taiwan

Thailand

Türkei

England

USA

Infektionsrate (%)

23,4

13,0

26,8

26,0

11,0

42,6

8,7

15,9

Tab. 1 Toxoplasmose-Infektionsrate (Prävalenz 
seropositiver Menschen) in Prozent, altersadjus-
tiert auf 22 Jahre (da die Rate mit dem Alter zu-
nimmt und meist Frauen im gebärfähigen Alter 
getestet werden, unterscheiden sich die Samples 
in den Ländern im Durchschnittsalter der Teilneh-
merinnen. Um diese Verzerrung der Daten zu be-
rücksichtigen, wurden die Prävalenzraten auf 22 
Jahre normiert, d. h. der Alterseffekt wurde he-
rausgerechnet; Aus 18, Supplement; dort zitiert 
nach 23). 

Land

Argentinien

Australien

Österreich

Belgien

Brasilien

China

Kolumbien

Kroatien

Tschechische  
Republik

Dänemark

Finnland

Frankreich

Deutschland

Griechenland

Ungarn

Indien

Indonesien

Irland

Israel

Italien

Jamaika

Japan

Jordanien

Malaysia

Mexiko

Niederlande

Neuseeland

Norwegen

Peru

Polen

Portugal

Rumänien

Singapur

Slowenien

Infektionsrate (%)

46,2

23,0

35,3

38,6

60,4

16,5

48,6

34,2

27,2

21,7

16,2

44,1

41,9

23,4

56,1

30,0

53,5

21,6

16,7

21,7

52,1

12,3

37,4

38,5

26,3

29,9

27,2

8,6

32,9

36,3

17,0

57,6

12,8

29,9
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gründung aus Angst vor einem Misserfolg 
unterlassen (▶Abb. 1).

Ist also Unternehmertum und damit die 
wesentliche Triebkraft unseres gesamten 
Wirtschaftssystems nichts weiter als die 
Folge einer Infektion, die uns Angst nimmt 
und unsere Impulsivität und Risikobereit-
schaft steigert? – Um ganz ehrlich zu sein: 
Noch ist das keineswegs ausgemacht. Denn 
die Evidenz ist eine korrelative, daher ist es 
sinnvoll, über mögliche Mechanismen 
nachzudenken, die den zunächst nicht ge-
rade naheliegenden Zusammenhang be-
wirken könnten. Die wichtigsten „Wir-
kungsmechanismen“ seien kurz angeführt. 

Testosteron

Mit T. gondii infizierte männliche Ratten 
weisen eine erhöhte Testosteronproduktion 
im Hoden auf, was in einer erhöhten sexu-
ellen Attraktivität sowie reduzierten Angst 
resultiert, nicht nur bei Ratten, sondern 
auch beim Menschen (22). Beides dient 
dem Parasiten und stützt die Hypothese, 
dass T. gondii über diesen Mechanismus 
seine (evolutionäre) reproduktive Fitness 
erhöht. Mittlerweile wurde auch beim 
Menschen nachgewiesen, dass eine abge-
laufene („latente“) Infektion mit T. gondii 
mit einer signifikant erhöhten Testosteron-
konzentration im Serum einhergeht (36). 
Die bekannten Auswirkungen von Testos-
teron auf Impulsivität, männliche (nicht 
weibliche! 28) Aggression und auf erhöhte 
Risikobereitschaft (19) machen diesen Me-
chanismus mindestens wahrscheinlich.

Neuromodulatoren

Bereits vor mehr als drei Jahrzehnten wur-
den im Tierexperiment die Auswirkungen 
einer Infektion mit T. gondii auf Dopamin 
(erhöht), Noradrenalin (erniedrigt) und 
Serotonin (erniedrigt) im ZNS beschrieben 
(33). T. gondii produziert Dopamin, d. h. 
einen Neuromodulator, der mit Impulsivi-
tät in Zusammenhang steht. Da jedoch der 
Mangel an Dopamin (wie auch der Mangel 
an Serotonin) mit Impulsivität in Verbin-
dung gebracht wird, sind die Zusammen-
hänge komplex, betreffen möglicherweise 
nur bestimmte Untergruppen (jüngere 

Männer mit einem bestimmten Verhältnis 
der Vorstufen Phenylalanin und Thyrosin 
im Blut; nicht ältere Männer, nicht Frauen) 
und werden derzeit weiter aufgeklärt (24, 
26). Neuere Untersuchungen an Ratten zei-

gen allerdings einen verminderten Dopa-
mingehalt in Core-Bereich des Nukleus ak-
kumbens und eine vermehrte Impulsivität, 
die auch mit Delay-aversion (aversives Er-
leben von Verzögerungen) einherging (32). 

Abb. 1  
Zusammenhänge zwi-
schen der Infektionsra-
te mit Toxoplasma 
gondii und drei Varia-
blen zum Unterneh-
mertum: Relative Häu-
figkeit von Menschen, 
die Unternehmen 
gründen wollen 
(oben), die Unterneh-
mer sind (Mitte) und 
die Angst vor dem 
Scheitern haben (un-
ten) in 42 Ländern 
(nach 18, Figure 2). 
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Systemebene
Auch auf der Ebene der Systems-Neurosci-
ence wurden Mechanismen identifiziert, 
welche für die Diskussion des Zusammen-
hangs von Unternehmertum und T. gondii 
Infektion relevant sind. Bei Ratten konnte 
nachgewiesen werden, dass der Urin von 
Katzen – einem wesentlichen Fressfeind – 
bei mit T. gondii infizierten Tieren nicht 
mehr aversiv wirkt, sondern im Gegenteil 
einen anziehenden Effekt hat. Dies fördert 
das Gefressen-werden der Tiere und damit 
die Verbreitung des Parasiten (17). Als Me-
chanismus wurde eine Aktivierung des 
posteroventralen Teils der medialen Amyg-
dala gefunden, die auf eine Methylierung 
und damit geringere Expression von Vaso-
pressin, einem sozialen Hormon (mit ähn-
lichen Wirkungen wie Oxytocin) bewirkt 
(14). Der direkt daneben liegende Teil der 
Amygdala – der posterodorsale Mandel-
kern – ist dagegen für sexuelles Annähe-
rungsverhalten (und nicht für Flucht- und 
Vermeidungsverhalten) zuständig. Bei T. 
gondii infizierten Tieren kommt es nicht 
zu einer Aktivierung des ventralen (Flucht-
Vermeidungs-)Bereichs der medialen 
Amygdala, wohl aber zu einer Aktivierung 
des dorsalen (Sex-Annäherungs-)Bereichs. 
Damit wäre ein Schaltkreis (Amygdala und 
ihre Verbindungen) und ein epigenetischer 
Mechanismus über die vermehrte Expres-
sion des (sozialen) Hormons Vasopressin 
ausgemacht (was sich durch Methylierung 
im Tierversuch auch wieder abschalten 
ließ!). Es gibt Hinweise auf ähnliche Ver-
haltenseffekte beim Menschen (10), wenn 
hier auch weitere Studien erst endgültige 
Klarheit schaffen werden. 

Psychopathologie

Seit geraumer Zeit werden Zusammenhän-
ge zwischen einer abgelaufenen Toxoplas-
mose-Infektion mit neurodegenerativen 
und psychiatrischen Krankheitsbildern 
diskutiert, insbesondere im Hinblick auf 
Schizophrenie (betreffend die akute, chro-
nische und maternale Infektion; 3, 12, 35), 
bipolare Störung (5), M. Parkinson und M. 
Alzheimer (31), Autismus (1), Neurotizis-
mus sowie bestimmten Persönlichkeitsva-
rianten bzw. Persönlichkeitsstörungen (20). 

Die Häufigkeit dieser Störungen hat viel-
fach Überlegungen in Gang gesetzt, die im 
Rahmen dessen, was man heute unter evo-
lutionärer Medizin bzw. Psychiatrie ver-
steht, den Gedanken der heterozygoten Fit-
ness ins Spiel bringt. Dieser besagt kurz zu-
sammengefasst: Die Störung muss beim 
Vorliegen einer geringen Gendosis einen 
Vorteil aufweisen, weil sie ansonsten auf-
grund ihrer die Reproduktion beeinträchti-
genden Auswirkungen nicht (mehr) exis-
tent sein sollte. 

Seit dem Jahr 1949 ist die Sichelzellanä-
mie als erstes Beispiel für heterozygote Fit-
ness bekannt. Diese Krankheit liegt dann 
vor, wenn ein Mensch beide Gene für diese 
Erkrankung trägt (er ist homozygot für Si-
chelzellanämie). Dies sind nur wenige, 
denn das entsprechende Gen hat nicht je-
der, und die Chance, es gleich zweimal von 
Vater und Mutter vererbt zu bekommen, ist 
gering. Hat man nur ein Gen, dann sind 
die roten Blutkörperchen (Erythrozyten) 
nur leicht verändert und man ist nicht nur 
gesund, sondern erkrankt zudem mit ge-
ringerer Wahrscheinlichkeit an Malaria, ei-
ner oft tödlich verlaufenden Fieberkrank-
heit. Der diese Krankheit verursachende 
Parasit lebt in den menschlichen roten 
Blutkörperchen und tut sich mit den durch 
das Gen für Sichelzellanämie leicht in ihrer 
Form veränderten Erythrozyten schwer. 
Hat man also nur ein Gen für die Krank-
heit, ist man in Gebieten mit Malaria „ge-
sünder“ als Menschen, die dieses Gen 
überhaupt nicht besitzen. Mittlerweile gibt 
es einen ganzen Forschungszweig, die evo-
lutionäre Medizin, der nach solchen Zu-
sammenhängen sucht und eine immer län-
ger werdende Liste von Krankheiten her-
vorbringt: Heterozygote, asymptomatische 
Genträger für Farbenblindheit haben einen 
Vorteil beim Dämmerungssehen, heterozy-
got für Mukoviszidose zu sein, bringt einen 
Vorteil bei Durchfallerkrankungen, und ei-
ne (möglicherweise heterozygot vorliegen-
de) genetische Belastung, die das Entstehen 
einer Depression begünstigt, hilft mögli-
cherweise beim Durchstehen einer Durst-
strecke (25). Betrachten wir diesen Gedan-
ken der heterozygoten Fitness an einem 
(relativ neuen) Beispiel im Hinblick auf To-
xoplasmose genauer.

Heterozygote Fitness 
(evolutionäre  Medizin)
Das Rhesussystem8 ist klinisch bei Blut-
transfusionen nach dem AB0-Blutgrup-
pensystem das zweitwichtigste Blutgrup-
pensystem. Seit seiner Entdeckung („Rhe-
susfaktor“) im Jahr 1940 rätselte man über 
die evolutionäre Entstehung eines Blut-
gruppenmerkmals, das keine andere Aus-
wirkung zu haben schien als in bestimmten 
Fällen die Reproduktion seiner Träger zu 
beeinträchtigen: Eine Rh-negative Mutter 
wird durch die Geburt eines Rh-positiven 
Kindes sensibilisiert, d. h. sie entwickelt 
Antikörper gegen die auf den Erythrozyten 
des Kindes und vom Vater vererbten Anti-
gene. Dies wiederum führt zur vitalen Ge-
fährdung bei Geburt eines zweiten Rh-po-
sitiven Kindes bei Rhesus-Inkompatibilität 
der Eltern (Mutter negativ, Vater positiv). 
Bei einer Häufigkeit von 17% Rhesus-nega-
tiven Personen (dd) in Mitteleuropa sowie 
50% heterozygoten (Dd) und 35% homo-
zygoten (DD) Menschen ergibt sich rein 
statistisch eine Häufigkeit der Rh-Inkom-
patibilität von etwa 10%. 

Dies war lange ein Problem: Wie konnte 
ein Gen entstehen und sich in der Bevölke-
rung halten, das in 10% aller Geburten zu 
Komplikationen führen kann? Seit etwa 10 
Jahren gibt es hierzu interessante Überle-
gungen und Daten (37). Zunächst fällt auf, 
dass die Häufigkeit von Rhesus-negativen 
Menschen weltweit stark schwankt: Wäh-
rend es in Mitteleuropa 17% betrifft, sind 

Editorial

8 Zum Zeitpunkt der Entdeckung war die Komplexi-
tät dieses Antigensystems noch nicht bekannt, wes-
wegen man nur „Rhesus-positiv“ von „Rhesus-ne-
gativ“ unterschied. Heute wissen wir, dass es sich 
hierbei um eines – das D-Antigen – von etwa 50 
weiteren Antigenen handelt, deren häufigste mit C, 
c, D, E und e bezeichnet werden (ein kleines „d“ be-
zeichnet das Nichtvorhandensein bzw. die „deleti-
on“ des D-Antigens). Rhesus-negativ bezeichnet 
das Vorliegen keiner D-Antigene auf den Erythro-
zyten eines Menschen. Ist das betreffende Gen vor-
handen, hat die Person Antigene, ihr genetischer 
Status kann homozygot (bezeichnet mit DD) oder 
heterozygot (Dd) sein; wer das D-Antigen homozy-
got nicht besitzt (als „dd“ bezeichnet), ist Rh-nega-
tiv. Damit ist D auch als „dominant“ im Sinne Men-
dels zu bezeichnen. Noch eine Anmerkung zur (et-
was verwirrenden) Nomenklatur: Das Antigen (al-
so das Protein) wird mit „RhD“, das dieses Genpro-
dukt kodierende Gen hingegen wird mit „RHD“ 
bezeichnet.
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es in Osteuropa nur 4%, im Baskenland 
hingegen 25%. Auf anderen Kontinenten 
liegt er zum Teil wesentlich niedriger. Rhe-
sus-negative Ureinwohner gab es in Ameri-
ka, Australien und ganz Ostasien gar nicht. 
Heute beträgt der Anteil Rhesus-negativer 
Menschen in Afrika 8% und in Asien 1%. 
Die Häufigkeit des Allels (d) liegt entspre-
chend bei Kaukasiern bei 40%, bei Afrika-
nern (28%) und Asiaten (10%) ist sie deut-
lich geringer. Man hat diese Verteilungen 
genutzt, um die genetische Verwandtschaft 
bzw. Distanz zwischen Völkern näher zu 
untersuchen. 

Diese Variabilität des Anteils Rhesus-
negativer Personen in verschiedenen Län-
dern könnte mit dem Grad der Durchseu-
chung der Bevölkerung mit Toxoplasmose 
in Verbindung stehen, wenn sich zeigen 
würde, dass Heterozygotie beim Rhesus-
faktor (Menschen mit Rhesus-Genetik Dd) 
irgendeinen (gesundheitlichen bzw. Über-
lebens-)Vorteil bringt. Dem scheint so zu 
sein. Wie sich in mehreren Studien zeigte, 
haben Rh-heterozygote (Dd) Toxoplasmo-
se-infizierte Menschen schnellere Reaktio-
nen als die beiden RhD-homozygoten Trä-
ger (DD oder dd), was möglicherweise die 
negativen Auswirkungen des Rhesus-Anti-
gens (Inkompatibilität) kompensiert (37). 
Hinzu kommt, dass in Abwesenheit von 
Toxoplasmose Menschen ohne RHD-Allel 
(homozygot negativ) die besten Reaktions-
zeiten zeigen. So lässt sich der genetische 
Polymorphismus, d. h. das Vorhandensein 
von Rh-positiven und Rh-negativen Men-
schen erklären (9)9.

Geht man davon aus, dass in vorge-
schichtlichen Zeiten eine hohe Durchseu-
chung der Menschheit mit Toxoplasmose 
vorhanden war, könnte man erklären, dass 
sich die Mutation RHD (entstanden aus ei-
ner Verdopplung anderer Gene des Rh-
Systems) in einer Population von Rh-nega-
tiven Toxoplasmose-infizierten Menschen 

rasch verbreitete (man reagiert schneller). 
Nachdem dies geschehen war, könnte sich 
in Gegenden mit wenig Toxoplasmose 
(weil Katzen den Endwirt darstellen, sind 
dies Regionen, die sich durch das Fehlen 
von Raubkatzen auszeichnen; die wichtigs-
te: Europa!) wiederum Menschen ohne 
RHD-Allel (homozygot negativ, also Rhe-
sus-negativ) stärker vermehrt haben, weil 
sie die schnellsten Reaktionen aufwiesen 
und dadurch einen Vorteil hatten. Erst mit 
dem Aufkommen von Hauskatzen sollte in 
Europa wieder eine Benachteiligung Rh-
negativer Menschen evolutionär relevant 
geworden sein. 

Angemerkt sei an dieser Stelle, dass das 
Rh-D Gen nach bisherigem Wissensstand 
einen noch wenig bekannten Ionenkanal 
kodiert, der entweder direkt die Leistungs-
fähigkeit des Gehirns beeinflusst oder sich 
im Rahmen der Gehirnentwicklung ent-
sprechend auswirkt – wir wissen es nicht. 
Festzuhalten ist jedoch, dass Parasiten 
schon lange als die „Treiber“ evolutionärer 
Entwicklungen gelten. Dass wir uns in ei-
nem dauernden „Kampf “ – oder sagen wir 
besser: „evolutionären Fließgleichgewicht“ 
– zwischen Parasiten und deren Abwehr
befinden, gilt unter entsprechenden Fach-
leuten als längst ausgemacht (27).

Kultur

Spätestens seit der Monografie Guns, 
Germs and Steel des US-amerikanischen 
Geografen und Evolutionsbiologen Jared 
Diamond ist die Bedeutung von Parasiten 
für kulturelle Phänomene und Prozesse be-
kannt. Seit mehr als einem Jahrzehnt wird 
daher darüber nachgedacht, ob und wie 
sich die Unterschiede in den Infektionsra-
ten mit Toxoplasmose in verschiedenen 
Ländern auf die Kultur dieser Länder aus-
wirken. Anders gewendet: Man kann Kul-
tur durchaus als Ausdruck der aggregierten 
Eigenschaften von Personen (bzw. deren 
Persönlichkeitsmerkmalen) verstehen, und 
wenn man dies tut, dann kann man fragen, 
was eine entsprechende Durchseuchung 
mit uns macht (16, 20, 21, 23). Von dieser 
Warte ist es nur noch ein sehr kleiner 
Schritt zu Unterschieden im Hinblick auf 
das Unternehmertum. 

Die Diskussion der möglichen Wir-
kungsmechanismen auf den unterschiedli-
chen Systemebenen (vom Molekül über 
das Gehirn bis zur Gesellschaft) macht 
deutlich, dass die Wirkungen einer Infekti-
on mit dem Parasiten T. gondii durchaus 
Auswirkungen bis hin zum Unternehmer-
tum haben könnte. Der Sachverhalt der he-
terozygoten Fitness macht zudem klar, dass 
„krankhaft“ unter bestimmten Randbedin-
gungen zuweilen mit „vorteilhaft“ einher-
gehen kann. Des einen Schiffbruch ist des 
anderen Strandgut. 
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